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A maior dificuldade no diagnéstico das efusdes pleurais € a diferenciacdo entre os exsudatos
linomonocitarios. A adenosina deaminase (ADA) é utilizada na identificacdo de efusdes pleurais
tuberculosas devido a suas elevada sensibilidade e especificidade, além do baixo custo e
rapidez do resultado. A dosagem rotineira de citocinas, como a interleucina-6 (IL-6) e outros
marcadores de atividade inflamatéria como a proteina C-reativa (PCR) depende de maiores
observagobes, pois sdo metodologias de custo mais elevado. Nosso objetivo foi verificar, nas
efusbes pleurais tuberculosas ou ndo tuberculosas, o desempenho diagndstico de IL-6 e PCR
frente a ADA. Setenta e trés amostras de liquido pleural foram divididas em 4 grupos (I-
Tuberculose; II-Neoplasias; lll-Inflamatérios; 1V-Transudatos) e submetidas as determinagdes
de ADA (Giusti), IL-6 (ELISA) e PCR (nefelometria). A dosagem de PCR nao apresentou
diferengas entre os grupos estudados. ADA e IL-6 foram significativamente mais elevadas no
grupo |, porém com sobreposicao de valores de IL-6 com os do grupo lll. IL-6 foi o Unico
marcador a mostrar tendéncia de correlagdo com a ADA com S = 90% e E = 65% para o
diagnéstico de tuberculose. Nosso estudo confirma a ADA como um bom parametro para o
diagndstico de tuberculose e que a IL-6, embora mostre bom desempenho, ndo apresenta uma
maior eficiéncia diagnodstica
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