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Asistimos a un cambio de época del diagnóstico de la 
Tuberculosis



Radiología

Test moleculares 
rápidos- Xpert/Ultra

Clínica-epidemiología

DIAGNÓSTICO TUBERCULOSIS 



Clínica-epidemiología de la 
Tuberculosis

Síntomas inespecíficos

-Tos y expectoración más de 14 días-

-fiebre

-Sudoración nocturna-

-Síntomas generales
(importante valor diagnóstico)

Contexto epidemiológico

- presentar condiciones de 

vulnerabilidad  social-económica

-pertenecer a grupos de 

riesgo: 

Contactos, PPVIH;

Inmunodeprimidos, PPL

-Examen físico poco orientador



RADIOLOGÍA

de Tórax

9 de cada 10 pacientes con Tuberculosis confirmada bacteriológicamente 
tienen la radiología patológica.

Re-posicionamiento de la técnica para el diagnóstico precoz

y screening en grupos de riesgo)
Contactos de TB, PVVS, IS no VIH, antecedentes de reclusión, drogadicción, 

personas procedentes de zonas de alta incidencia,

✓ alta sensibilidad: 90-95%

✓ Alto VPN

✓ baja especificidad: 60%

✓ accesible 



Experiencias con equipos portátiles de radiología y lectura computarizada



Recomendación: realizar transición desde la microscopía como 

test diagnóstico inicial hacia test moleculares rápidos para 

diagnóstico de Tuberculosis.

▪ XpertMTB/RIF Ultra

▪ LPA

▪ TB-LAMP

▪ Truenant MTB
2020



Objetivo: Comparar el desempeño de Xpert Ultra y Xpert MTB/RIF para la detección de TB pulmonar y RR en adultos 

con presuntiva TB pulmonar.   

XpertUltra

Pool
Sensibilidad 90,9% (86,2 - 94,7)

Especificidad 95,6% (93,0 - 97,4)

BK neg /Cultivo pos
Sensibilidad 77,5% (67,6 - 85,6)

Especificidad 95,8% (92,9 - 97,7)

PVVS Sensibilidad 87,6% (75,4 - 94,1)

Esecificidad 92,8% (82,3 - 97,0)

Previamente tratado
Sensibilidad 84,2% (72,5 - 91,7)

Especificidad 88,2% (70,5 - 96,6)

ESPECIFICIDAD: desciende en 

pacientes previamente tratados, 

(hasta 5 años)   



Performance de test de diagnóstico de la Tuberculosis

The rapid molecular test Xpert MTB/RIF ultra: towards improved
tuberculosis diagnosis and rifampicin resistance detection
O. Opota 1, *, J. Mazza-Stalder 2, G. Greub 1, 3, K. Jaton 1

Clinical Microbiology and Infection



Xpert/Ultra MTBRIF.

*

Método automatizado que mediante una reacción de PCR detecta en menos de dos horas la presencia de 

bacilos tuberculosos en diferentes fluidos orgánicos además de identificar la resistencia a Rifampicina.

Carga bacilar: Alto, 
mediano, bajo, muy bajo y.

trazas

SENSIIBLIDAD A 
RIFAMPIICNA



Es posible reemplazar la baciloscopía por Xpert para diagnóstico de 
Tuberculosis?



Distribución equipos XPert

1

1

1   ASSE-RAP

N° de equipos de Xpert: octubre 2023: 

40 equipos.

Sin COSTO para usuario/ institución: 

CHLAEP

CAMS, Mercedes

Hospital de  Paysandú-

Es una limitante  a superar:
▪ MSP (PIAS)
▪ prestadores de salud: 

estimación costos vs internación.

Acceso al diagnóstico de TB por Xpert.

5
LNR

Sin COSTO  con indicación especialista

Con COSTO  para el usuario



Y la baciloscopía??

-INDICACIONES

- no hay disponibilidad de Xpert u otras T. Moleculares rápidas

- paciente con lesiones cavitadas en radiología

- seguimiento bacteriológico de tratamiento: baciloscopías negativas definen la curación 



Y los cultivos??

-INDICACIONES

- SIEMPRE se realiza- LNR-CHLAEP-

- Resultados: 2 semanas a 2 meses.

- Define la curación del paciente al finalizar el tratamiento. 



*se realiza cultivo y estudio de sensibilidad a fármacos a todas las muestras bacteriológicas.

** el médico especialista puede decidir no descartar el diagnóstico de TB  e iniciar tratamiento sin confirmación bacteriológica.



NO 
disponibilidad 

de Radiología



GRACIAS

www.chlaep.org.uy
dt.tuberculosis@chlaep.org.uy
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