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Aparaturi de ultimi generatie pentru diagnosticul tuberculozei in Romania
valoare investitie 5.916.447,61 lei

Controlul tuberculozei presupune un diagnostic prompt si precoce al cazurilor active de
tuberculoza pentru ca pacientul sa beneficieze cat mai rapid de o schema corecta de tratament. Pentru
ca vorbim de o boald infectioasa cu transmitere aerogend, evaluarea contactilor directi este prioritara,
pentru a exclude diagnosticul de boala activa tuberculoasa sau de infectie tuberculoasa latenta.

Infectia tuberculoasa latenta presupune existenta bacilului Koch in organism fara ca acesta sa produca
simptome, fiind insa o forma de tuberculoza care necesita tratament la persoanele cu comorbiditati si
la copii sub 5 ani.

Tn anul 2021 Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta a demarat cel mai amplu demers de
dotare si suport al retelei nationale a laboratoarelor de bacteriologie complementare retelei de
pneumoftiziologie din Romania, in cadrul Proiectul Consolidarea controlului tuberculozei Tn
Romania prin implementarea Strategiei WHO END TB 2016-2020, finangat prin Granturile SEE
2014-2021 (Norvegia, Islanda, Liechtenstein), coordonat de Ministerul Sanatatii si derulat de
Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta.

Tn cadrul proiectului au fost dotate un numar mare de laboratoare ale spitalelor de pneumologie
din Romania cu aparatura si teste pentru diagnosticul genetic a mutatiilor care determina rezistenta la
medicamente antituberculoase (anti-TB), aparatura care ofera un diagnostic rapid si de precizie a
tuberculozei Tn cultura in mediu lichid si aparate de depistare a infectiei latente tuberculoase.

Valoarea proiectului derulat de Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta se ridica la 11
milioane de euro, finantare obtinutd prin granturile norvengiene- Fondul Islanda, Lichtenstein,
Norvegia si se desfasoara in parteneriat cu Fundatia LHL International.

» Echipamente GeneXpert
Testarea GeneXpert este unul dintre cele mai valoroase instrumente de lucru pentru diagnosticul rapid
si corect al tuberculozei. Metoda geneticd permite, in mai putin de doud ore, identificarea M.
tuberculosis (bacilul Koch - bacilul tuberculozei) si a rezistentei bacilului tuberculozei la unul din
medicamentele anti-TB. Tn lipsa acestei metode, diagnosticul tuberculozei necesita intre opt si
unsprezece saptamani pand cand medicul avea certitudinea cd medicamentele recomandate sunt
eficiente. Aceasta tehnologie face ca accesul pacientului la tratamentul eficient impotriva tuberculozei
sa fie posibil in 2 ore, iar n situatia depistarii unei tulpini de mycobacterium tuberculosis rezistent la
medicatie, schema sa fie individualizatd din prima zi.

Prin acest proiect Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta a dotat 16 laboratoare de bacteriologie
din Romania cu echipamente GeneXpert, impreuna cu 6000 de teste pentru diagnostic, dupa cum
urmeaza:

Spitalul Judetean de Urgenta Alba Iulia

Spitalul Judetean de Urgenta Resita

Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita

Spitalul de Pneumoftiziologie 1zvoru

Spitalul Judetean de Urgenta Deva

Spitalul de Pneumoftiziologie Satu Mare
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7. Spitalul Judetean de Urgenta Zalau

8. Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui

9. Spitalul de Pneumoftiziologie “Constantin Anastasatu”
10. Spitalul Judetean de Urgenta Buzau

11. Spitalul Penitenciar Bucresti Jilava

12. Spitalul Judetean de Urgenta Miercurea Ciuc

13. Spitalul Municipal de Urgenta Pascani

14. Spitalul Judetean de Urgenta Piatra Neamt

15. Spitalul de Pneumoftiziologie Drajna

16. Spitalul Municipal de Urgenta “Elena Beldiman”

» Aparatura MGIT pentru cultura BK Tn mediul lichid

Un alt punct important al proiectului derulat de Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta a
vizat dotarea cu echipamente MGIT ce permit cultivarea BK (bacilului Koch) in mediul lichid si
efectuarea de antibiograme care scurteaza timpul de obtinere a rezultatelor, In noua laboratoare de
bacteriologie din Romania implicate in diagnosticul tuberculozei. Deasemenea, comparativ cu metoda
clasica pe mediu solid, acest aparat permite folosirea in antibiograma extinsa a unor medicamente anti-
TB pe care le necesita atat pacientii cu tuberculoza multidrog rezistenta (MDR-TB), cei care au o
infectie cu un bacil Koch care nu raspunde la tratamentul cu hidrazida si rifampicind, tuberculostatice
majore de prima linie folosite la tratarea tuberculozei, cat si pacientii care prezinta tuberculozad cu
rezistenta extinsd XDR-TB, 1n care rezistenta este prezentd la mai multe medicamente anti-TB.

Cu ajutorul aparatelor MGIT, cultura in mediu lichid si antibiograma se realizeaza in maxim 4
saptamani, fatd de 11 saptamani cat dureaza metoda clasica. Proiectul a permis completarea aparaturii
de laborator bacteriologic in fiecare regiune de dezvoltare a Romaniei, facilitdnd astfel accesul la
diagnostic al tuturor roméanilor. Laboratoarele dotate sunt localizate in cadrul urmatoarelor spitale:

. Spitalul Clinic Municipal “Dr. Gavril Curteanu”

. Spitalul de Pneumoftiziologie Leamna

. Spitalul Judetean de Urgenta Targu Jiu

. Spitalul Judetean de Urgenta Slobozia

. Spitalul de Pneumoftiziologie Calarasi

. Spitalul de Pneumoftiziologie Botosani

. Spitalul de Pneumoftiziologie “Dr. Nicolae Rusdea”
. Spitalul de Pneumoftiziologie Bisericani

. Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta
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» Tehnologie pentru depistarea tuberculozei latente

Un pas extrem de important pentru reteaua de pneumoftiziologie din Romania il reprezinta
achizitia de echipamente pentru detectarea tuberculozei latente. Din cauza numarului mare de bolnavi
cu tuberculoza, aproximativ 80% din populatia tarii este expusa riscului de infectare. Infectia cu
bacilul Koch, nu conduce obligatoriu la boala, insa bacilii pot raméne in stare dormanda ani de zile cu
risc de reactivare in stari de imunosupresie de cauze diverse. Diagnosticul infectiei tuberculoase
latente este obligatoriu la copii, persoanele cu comorbiditati importante cum sunt: diabet zaharat,
infectie HIV, cancer, silicoza, daca acestia sunt contacti cu un caz nou de tuberculoza. Pana n acest
moment, In Romania, diagnosticul infectieci TB era posibil prin testare la tuberculind, dotarea
laboratoarelor de bacteriologie cu aceste aparate aliniazi Roméania la recomandarea Organizatiei
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Mondiale a Sanatatii conform careia, Statele care au o incidenta a tuberculozei mai mica de 50 cazuri
%000 trebuie sa identifice infectia latenta tuberculoasa prin 2 metode.

Spitalele dotate cu aceasta aparatura sunt:

. Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,,Leon Daniello”

. Spitalul de Pneumoftiziologie lasi

. Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie Constanta

. Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "Victor Babes" Craiova
. Spitalul de Pneumoftiziologie Bacau

. Spitalul Judetean de Urgenta “Sfantul loan cel Nou”

. Spitalul de Pneumoftiziologie Calarasi

. Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta
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Numarul de cazuri de tuberculozad a scazut constant Tn Roménia datoritd eficientei Strategiei
Nationale de Combatere a Tuberculozei, dar, in ciuda acestor succese remarcabile, se inregistreaza in
continuare una dintre cele mai ridicate incidente pentru TB din tarile europene EU/EEA, tuberculoza
ramanand o problema prioritard de sanatate publica, ceea ce impune Continuarea investitiilor pentru a
sustine diagnosticul si tratamentul pacientilor cu tuberculoza.



