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Evaluation de I’analyse Xpert® MTB/RIF et de la microscopie pour le diagnostic de la
tuberculose Mycobacterium en Namibie

Rooyen T. Mavenyengwa, Emma Shaduka, Innocent Maposa

Ré&umé

Contexte : La tuberculose (TB) tue environ deux millions de personnes et infecte environ neuf

millions de personnes dans le monde chaque année. Sa bonne gestion, en particulier dans les pays a
ressources limitées, a &é&entraveés par le manque de tests de diagnostic rapides et faciles autiliser.

La microcopie frottis de cracha reste la mé&hode de diagnostic la moins chére et la plus facilement

disponible, mais elle identifie uniquement la moiti€des patients atteints de comfection VIH/TB

parce que les bacilles auraient été diffusées dans les poumons vers d’autres régions du corps.

L’analyse entierement automatisée Xpert® MTB/RIF est une innovation prometteuse pour le

diagnostic de la tuberculose et la déection de la réistance a la rifampicine. Cette é&ude vise &
évaluer I’utilisation de ’analyse Xpert® MTB/RIF et de la microscopie pour le diagnostic de la

tuberculose Mycobacterium en Namibie, en déterminant 1’épidémiologie de la maladie et en

calculant la proportion des cas infectés uniquement de la tuberculose et ceux qui ont une résistance

ala rifampicine parmi le total des cas de tuberculose dans le pays.

Méhodes : cette &ude rérospective a analyséles cas de tuberculose qui ont &édiagnostiqués en

utilisant a la fois I’analyse Xpert® MTB/RIF et la microscopie. Les donnéss ont &érecueillies a
partir des dossiers des patients a partir du systéme d’information de laboratoire Meditech de

I’institut de pathologie de la Namibie pour la période de juillet 2012 a avril 2013. Les données de

13 r&ions ont &écollectérs.

Réultats : Le nombre total d’échantillons prélevés sur des patients présentant des symptomes de

tuberculose pulmonaire éait de 1 842. Parmi ceux-ci, 594 (32.20%) éaient positifs en utilisant

I’analyse Xpert® MTB/RIF, dont 443 (24.05%) étaient également positifs en utilisant la

microscopie. Le reste avait un réultat négatif. Les patients de sexe masculin éaient plus résistants

ala rifampicine par rapport aux patients de sexe féminin.

Conclusions : La tuberculose est largement diffuse dans toute la Namibie, avec un peu plus

d’hommes infectés que les femmes. La plupart des patients atteints de tuberculose sont également

coinfectés par le VIB. La microscopie ainsi que 1’analyse Xpert® MTB/RIF sont toutes deux

cruciales pour le diagnostic de la tuberculose dans le pays. Les efforts de dépistage devraient se

concentrer sur la population masculine sé&opositive sexuellement active qui pourrait &re la source

de plus de résistance au RIF TB que les femmes, pour prévenir sa propagation.
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Pedepar craTbn

OcHoBHBIE cBeleHUsi: ExxeromHo Bo BceM mMupe m3-3a TyOepkyne3a (Th) ymuparoT okono AByxX
MWUIMOHOB YENIOBEK, a 3apakalOTCs UM OKOJIO JEBITH MWUIMOHOB. Hammexarnee ledeHue
TyOepKye3a 3aTpyAHEHO B CBS3M C OTCYTCTBHEM OBICTPBIX W TPOCTHIX B HCIIOJIB30BAHUU
IHAarHOCTUYECKUX TECTOB, OCOOCHHO B YCIOBHUSX OTPAaHMYCHHBIX pecypcoB. CaMbIM JEUIeBBIM U
JIETKOIOCTYITHBIM METOJIOM JIMArHOCTUKU OCTAETCSI MUKPOCKOIHUS Ma3Ka MOKPOTBHI, OJHAKO OH
ompejessieT MeHee ITOJIOBHHBI ManueHToB ¢ KoumHgpeknueir BUY/TB, Tak kak Oaruibl
PacTIpOCTPaHSIOTCS U3 JIETKUX B Ipyrue opranbl. [1oTHOCTEIO aBTOMAaTH3MpOBaHHEIN TecT Xpert®
MTB/RIF sBisercs MHoroo0emarmomei WHHOBaLMeld B auarHoctuke TDB W BBISBIEHUU
YCTOWYIHMBOCTH K pudammuiiny. Llenpro 3Toro ucciaeqoBaHus sSBISETCS OICHKA IPUMEHCHHUS TECTa
Xpert® MTB/RIF u Mukpockonmuu B AMarHOCTHKe MHKoOakrepuii TH myrem ompeneneHus
SMMIEMUONIOTHH 3abosieBaHus B HamuOum, a Takke mojcyeTa NOJIHM CIydacB MHOUIMPOBAHHS
tobko Th #u cioydaeB ycToOW4YMBOCTH K pUaMIHMIMHY Cpead oOIIero 4Yucia ciaydaeB
nogo3peBaemoro Th B cTpane.

Metoabl: DTO PETPOCICKTUBHOE HCCIIEIOBAHKE IPOAHATM3UPOBAIO ciiydan 3aboyieBanus Th,
JMArHOCTUPOBAHHOTO KaK ¢ ToMolbio Tecta Xpert® MTB/RIF, Tak u ¢ HOMOIIBE MUKPOCKOITHH.
JlanHbIe OBUTH COOpaHBI M3 UCTOPHUI OOJIE3HEH, XpaHAIMXCS B Ja00paTOpHON HHOOPMAITHOHHON
cucreme "Menurtek" MucTHTyTa aTonoruun HaMuOum u oTHOCSIIUXCS K iepuony ¢ urons 2012 r.
o anpens 2013 1. Dta uHbopManusa kacanach 13 pernoHoB.

Pesyabrarbi: Beero B3sto 1842 npoObl y manuenToB ¢ cumnromamu Th nerkux. Tect Xpert®
MTB/RIF obnapyxun MTB B 594 mpobax (32,2%). B 443 mpobax (24,05%) MTB Oblau
00HapyKEHBI C MOMOIILI0 MUKpOCKonuK. B octambubIx pobax MTH He o6HapykeHbl. [larueHTs
MYXCKOTO IoJ1a ObUTH 60JIee YCTOWYHBEI K pU(aMITUIMHY TI0 CPABHEHHIO C MAIIMEHTaMH KESHCKOTO
moJa.

3aximovyenne: Th mupoko pacmpocTpaHeH Ha Bceil Tepputopuu HamubOuu, mpu 3TOM 4HCIIO
3apaXEHHBIX MYKUYWH MPEBOCXOJIUT YUCIIO 3apa)KEHHBIX KEHIUH. bonpmuHCTBO G0nbHBIX Th
taxxe nHpuoupoBansl BUY. Kak mMuxpockonus, Tak u tect Xpert® MTB/RIF nckirounteapHo
BaXXHBI 111 AuarHoctupoBanus Tb B crpane. g mpenoTrBpamieHuss pacnpocTtpanenus Tb,
YCTOP'I‘II/IBOFO K pI/I(baMHI/IHI/IHy, OCHOBHOC BHHMAaHUEC CJICAYCT YACIATH CKPUHUHIOBOMY
00CIIeTIOBaHUIO CEKCYaTbHO aKTUBHBIX BU-TIO3UTHBHBIX MYKYHH, KOTOPBIE O0JIee, YeM KEHIITNHBI
MOTYT OBITh HCTOYHUKOM YCTOHYMBOTO K prudpammuinay Th.
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Evaluacion de la prueba Xpert® MTB/RIF y microscopia para el diagnéstico de la
Mpycobacterium tuberculosis en Namibia

Autores: Rooyen T. Mavenyengwa, Emma Shaduka, Innocent Maposa

Resumen

Contexto: Aproximadamente dos millones de personas mueren de tuberculosis al afio en todo el
mundo, mientras que unos nueve millones contraen la enfermedad durante dicho periodo. La gestion
adecuada de la tuberculosis, especialmente en lugares con recursos son limitados, se ha visto
dificultada por la falta de pruebas diagnoésticas faciles y rapidas de realizar. La microscopia de
esputos sigue siendo el método de diagnodstico mas barato y accesible, pero solo logra identificar a
menos de la mitad de los pacientes con VIH, ya que el bacilo se extiende de los pulmones a otras
partes del cuerpo. La prueba Xpert® MTB/RIF, totalmente automatizada, se revela como una
innovacién prometedora para diagnosticar la tuberculosis y detectar la resistencia a la rifampicina.
El objetivo de este estudio es evaluar el uso de la prueba Xpert® MTB/RIF y la microscopia en el
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diagnostico de la mycobacterium tuberculosis en Namibia, determinando la epidemiologia de la
enfermedad y calculando la proporcion de casos de infeccion solo por tuberculosis y aquellos con
resistencia a la rifampicina de entre todos los presuntos casos de tuberculosis del pais.
Metodologia: Este estudio retrospectivo analizé los casos de tuberculosis diagnosticados tanto
mediante microscopia como con la prueba Xpert® MTB/RIF. Los datos se obtuvieron de los
historiales médicos del sistema de informacion del laboratorio Meditech del Instituto de Patologia
de Namibia, durante el periodo comprendido entre julio de 2012 y abril de 2013. Se recopilaron
datos de trece regiones del pais.

Resultados: El total de muestras recogidas de pacientes con sintomas de tuberculosis pulmonar fue
1.842. De estos, 594 (el 32,2 %) dieron positivo en mycobacterium tuberculosis en la prueba Xpert®
MTB/RIF. De ese grupo, 443 (el 24,05 %) también dieron positivo en la microscopia, mientras que
el resto dio negativo. Los hombres presentaron mayor resistencia a la rifampicina en comparacion
con las mujeres.

Conclusiones: La tuberculosis se distribuye por toda Namibia, con una cifra de infectados
ligeramente mayor que de infectadas. La mayoria de los pacientes también estaban infectados de
VIH. En el pais, tanto la microscopia como la prueba Xpert® MTB/RIF son cruciales para
diagnosticar los casos de tuberculosis. A la hora de prevenir el contagio, los esfuerzos de diagnostico
y monitorizacion deberian centrarse en la poblacion masculina con VIH sexualmente activa mas
que la femenina, ya que el anterior grupo demografico podria engendrar una tuberculosis mas
resistente a la rifampicina.
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