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FTA - TREPONEMA PALLIDUM

Finalidade

A sifilis € uma infeccdo de carater sistémico causada pela bactéria Treponema pallidum (T. pallidum) e transmitida
predominantemente por via sexual e vertical. Ao longo da evolucdo natural da doenca, ocorrem periodos de
atividade, com caracteristicas clinicas, imunol6gicas e histopatol6gicas distintas, intercalados com periodos de
laténcia, durante os quais ndo se observa a presenca de sinais ou sintomas. Para a definicdo do diagnoéstico de
sifilis, € necessario correlacionar os dados clinicos, os resultados de testes diagndésticos, o historico de infec¢des
passadas e a investigacdo de exposicao recente. Os testes imunoldgicos detectam anticorpos e sdo 0s mais
utilizados na pratica clinica para auxiliar na investigacéo da sifilis. Existem dois tipos de testes, os treponémicos e
0s nao treponémicos. O Ministério da Saude, por meio da portaria Portaria n® 2.012 de 19 de outubro de 2016,
preconiza que a confirmacao do diagnostico de sifilis deva ser realizada utilizando-se os testes treponémicos e nao
treponémicos combinados em fluxograma para aumentar o valor preditivo positivo. O VDRL (do inglés Venereal
Disease Research Laboratory) € um teste ndo treponémico que detecta anticorpos IgM e 1gG anticardiolipina ndo
especificos para T. pallidum utilizando a metodologia de floculacao. Apresenta resultados semiquantitativos, pois,
nos casos de resultados reagentes, realiza-se a diluicdo da amostra para titulagéo desses anticorpos e emisséo do
resultado. E utilizado para auxiliar no diagnostico, para 0 monitoramento da resposta ao tratamento e para o
controle de cura. Essa variacdo também pode ocorrer em funcéo da subjetividade da leitura do teste, que
dependem do olhar do profissional que realiza Reacdes de falso-positivo para VDRL podem acontecer em
situacdes de estimulo imunolégico como em infecgdes (HIV, hepatites virais, varicela, malaria, hanseniase),
vacinagoes, gravidez, doencas autoimunes, uso de drogas injetaveis e idade avancada. Uma amostra testada
utilizando testes de fabricantes ou plataformas distintas podera apresentar variacdo de titulo em mais ou menos
uma diluicao no resultado final, sem que isso signifique erro. Os testes treponémicos detectam anticorpos
especificos contra componentes celulares do treponema, utilizando metodologias como a quimioluminescéncia e a
imunofluorescéncia indireta (conhecido como FTA-ABs). Para o diagnéstico de sifilis, somente é recomendado o
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uso de testes treponémicos que detectam anticorpos totais (IgG e IgM), pois a utilizacdo de testes que detectam
isoladamente anticorpos IgM (ex.: FTA-Abs IgM) nédo é util como marcador de infecgéo recente, visto que podem
ser detectados tanto em estagios recentes quanto tardios da doenca. Os testes treponémicos sao 0s primeiros a
apresentarem resultado reagente apos a infeccao, em média a partir de dez dias do aparecimento da lesao
primaria da sifilis (cancro duro). Por serem os primeiros testes imunoldgicos a se tornarem reagentes, 0s testes
treponémicos sdo os mais indicados para iniciar a investigacao de sifilis. Apesar de Uteis para o diagnostico, eles
ndo devem ser utilizados no monitoramento do tratamento nem diagndstico de reinfeccao, visto que em 85% dos
casos permaneceram positivos durante toda a vida (cicatriz sorolégica), independente de tratamento.
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Instrucdoes

- Jejum néo obrigatorio.
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