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NOTA INFORMATIVA COE-RS/SES-RS

Porto Alegre, 22 de abril de 2020.

Vigilancia de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG) relacionada a infeccdo humana pelo
COVID-19, sistemas de notificacdo, rede laboratorial e
estratégias de testagem.

O Centro de Operacbes de Emergéncias (COE) do Rio Grande do Sul (RS), a partir da
declaragdo de transmissdo comunitdria pela Portaria MS/GM n2 454 de 20 de marc¢o de 2020 e das
orientacdes do Guia de Vigilancia Epidemiolégica da Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional pela Doenca pelo Coronavirus 2019, orienta:

ESTRATEGIAS DE VIGILANCIA E CONTROLE

1. DEFINICOES OPERACIONAIS

1.1 CASOS SUSPEITOS

Defini¢do de caso de SINDROME GRIPAL (SG):
Individuo com quadro respiratdrio agudo, caracterizado por sensacdo febril ou febre, mesmo
que relatada, acompanhada de tosse OU dor de garganta OU coriza OU dificuldade respiratéria.

EM CRIANCAS (MENOS DE 2 ANOS DE IDADE): considera-se também obstrucdo nasal, na
auséncia de outro diagndstico especifico.

EM IDOSOS: a febre pode estar ausente. Deve-se considerar também critérios especificos de
agravamento como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

Definicdo de caso de SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG) hospitalizado:
Sindrome Gripal que apresente: dispneia/desconforto respiratério OU Pressdo persistente no
térax OU saturacdo de 02 menor que 95% em ar ambiente OU coloracdo azulada dos labios ou
rosto.

EM CRIANCAS: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose,
tiragem intercostal, desidratacdo e inapeténcia.
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1.2 CASOS CONFIRMADOS

POR CRITERIO LABORATORIAL: caso suspeito de SG ou SRAG com teste de:

Biologia molecular (RT-PCR em tempo real, detec¢dao do virus SARS-CoV2):
Doenga pelo Coronavirus 2019: com resultado detectavel para SARS-CoV2.

Imunoldgico (teste rapido ou sorologia classica para detec¢ao de anticorpos):
Doenca pelo Coronavirus 2019: com resultado positivo para anticorpos IgM e/ou IgG.
Em amostra coletada apds o sétimo dia de inicio dos sintomas.

Obs: Casos ndo detectaveis para SARS-CoV2 serdo investigados para Influenza (RT-PCR) seguidos de
imunofluorescéncia direta (IFD) para outros virus respiratérios.

POR CRITERIO CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: caso suspeito de SG ou SRAG com:
Histérico de contato préximo ou domiciliar, nos ultimos 7 dias antes do aparecimento dos sintomas, com

caso confirmado laboratorialmente para COVID-19 e para o qual ndo foi possivel realizar a investigacao
laboratorial especifica.

1.3 CASOS DESCARTADOS

CASO DESCARTADO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-2019):

Caso suspeito de SG ou SRAG com resultado laboratorial negativo para CORONAVIRUS (SARSCOV-2 n3o
detectavel pelo método de RT-PCR em tempo real), considerando a oportunidade da coleta OU
confirmacdo laboratorial para outro agente etioldgico.

IMPORTANTE:

Todos os casos deverao ser notificados nos sistemas de informagado desta nota (e-SUS VE,
SIVEP-GRIPE e GAL), com o preenchimento OBRIGATORIO do CPF.

As amostras registradas no sistema GAL s serdao processadas se o caso preencher os
critérios definidos nesta nota. Portanto o preenchimento correto da requisicdao, de acordo com
as orientagoes definidas neste documento, garantira a realizacdo da andlise laboratorial.

2. SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)

Os casos de SRAG hospitalizados e os 6bitos por SRAG independente de hospitalizacao
sdo de notificacdo compulséria. A Portaria SES n? 220 de 23 de marco de 2020 estabelece a
obrigatoriedade, a todos os hospitais publicos e privados do Estado do Rio Grande do Sul, da
notificacdo diaria dos casos de SRAG com énfase ao COVID-19.
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As unidades notificadoras devem atender os seguintes itens:

e Notificacdo imediata no sistema de informagao SIVEP-Gripe, com o preenchimento da

ficha de SRAG (https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe);

e Os hospitais que ndo possuem acesso ao sistema devem notificar a Comissdo de
Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) ou ao Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica
Hospitalar, e este a Vigilancia Epidemioldgica municipal;

e Coletar amostra clinica ( swab de nasofaringe e orofaringe ou aspirado nasofaringeo).
Para pacientes em uso de suporte ventilatério invasivo, preferencialmente, realizar
coleta por meio de aspirado de secrecdo traqueal ou lavado broncoalveolar. A coleta
deve ser realizada até o 72 dia dos sintomas, preferencialmente do 32 ao 52 dia, para
realizacdo de RT-PCR:

o Preencher a requisicdo no GAL (Requisi¢do: Finalidade = investigagdo, Descricdo =
Sindrome Respiratdria Aguda Grave Associada ao Coronavirus)

o Imprimir a requisicdo e encaminhar com a amostra ao Laboratério de referéncia
(LACEN/RS ou Rede Colaboradora) conforme o link
https://saude.rs.gov.br/laboratorios-covid19

e Encaminhar para o LACEN/RS:

Laboratdrios colaboradores :

o Amostras detectaveis para SARS-CoV-2 de pacientes com SRAG: aliquotas de
amostra in natura para armazenamento e constituicao do Biobanco de SARS-
COV-2, quando solicitado pelo LACEN.

o Amostras nao detectaveis para SARS-CoV-2 de pacientes com SRAG: aliquotas
de amostra in natura para o seguimento da investigacao laboratorial (influenza
e outros virus respiratérios). Encaminhar aliquota da amostra in natura com a
requisicdo do GAL ao LACEN.

Laboratdrios privados :

o Amostras detectaveis para SARS-CoV-2 de pacientes com SRAG: ndo hid
necessidade de envio.

o Amostras ndo detectdveis para SARS-CoV-2 de pacientes com SRAG: separar e
armazenar aliquota de amostra in natura para seguimento da investigacao
laboratorial (influenza e outros virus respiratérios). Caberda a vigilancia
municipal resgatar a aliquota no laboratério e cadastrar no GAL com a
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informacdo do resultado do exame de SARS-CoV-2 (no campo observacdo da
requisicao).

e Os laboratérios privados deverdo acessar FormSUS para cadastro de todos os
resultados detectaveis e ndo detectaveis.
o Link disponivel na pagina da SES para os resultados laboratoriais.

http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id aplicacao=55388

e Nos casos de SRAG com resultado positivo para COVID-19, através de RT-PCR, orienta-
se o isolamento dos contatos domiciliares até completar 14 dias a partir do inicio dos
sintomas do caso de SRAG;

e O dbito por SRAG deve ser notificado imediatamente, por telefone, a Vigilancia
Epidemiolégica Municipal, que notificara a Vigilancia Estadual.

Cadastro no e-SUS VE

Usudrio “notificador”: perfil para inclusdao de notificagdes. Sugere-se um unico perfil por servico
de saude. Basta realizar cadastro de novo usuario clicando em “Criar acesso”.

Usuario “gestor”: perfil para visualizacdo de outras notificacbes e encerramento (Vigilancia
Epidemioldgica das SMS). Realizar o cadastro de novo usuario clicando em “Criar acesso”. Enviar
e-mail para o coers@saude.rs.gov.br solicitando alteracao de perfil para gestor municipal.

3. SINDROME GRIPAL

3.1 CASOS DE SINDROME GRIPAL NAO HOSPITALIZADOS ATENDIDOS NAS UNIDADES PUBLICAS
(ATENCAO PRIMARIA E PRONTO ATENDIMENTO) E UNIDADES PRIVADAS (CLINICAS,
CONSULTORIOS, ETC.)

e Os casos que atendem a definicdo de sindrome gripal devem ser notificados por meio do
sistema e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/);

e Neste momento, esses casos NAO serdo investigados laboratorialmente pelo Sistema Unico
de Saude;

e Permanecer em isolamento domiciliar por 14 dias apds o inicio dos sintomas, assim como
seus contatos domiciliares®.

Observagdo: nas unidades publicas, esta sendo implementada a integracdo com o e-SUS atencdo
basica. Quando estiver em funcionamento, aqueles que utilizam o sistema poderdo realizar a
notificacdo diretamente do e-SUS AB. A Secretaria de Atencdo Primdria a Saude (SAPS) ira
informar o momento em que o sistema passar a ser a porta de entrada para as notificagdes.

3.2 PROFISSIONAIS DE SAUDE, DA ADMINISTRACAO PENITENCIARIA E DA SEGURANCA PUBLICA
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Profissionais de saude: que atuem em servicos de salde que atendem pacientes com SG/SRAG e

da Vigilancia em Saude.

Profissionais da Secretaria da Administracao Penitenciaria-SEAPEN e da Secretaria de Seguranca

Publica-SSP (Brigada Militar, Corpo de Bombeiros Militar, Departamento Estadual de Transito,

Instituto Geral Pericias e Policia Civil): que exercam atividades operacionais e aqueles

profissionais de saude dessas instituicdes.

3.2.1 Profissionais SINTOMATICOS

e Devem ser notificados no e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/) com preenchimento
obrigatério do campo ocupagao, quando profissional de saude.

e O profissional devera manter-se afastado de suas atividades por 14 dias apds o inicio dos

sintomas, assim como seus contatos domiciliares.

e Diagndstico laboratorial:

dos sintomas E minimo 72 horas apds
desaparecimento dos sintomas;
Recomenda-se a utilizagdo de
disponiveis nos servicos de saude;
A execugdo e leitura dos resultados devem
ser realizadas por trabalhadores da saude de
nivel médio, com supervisdo, e/ou de nivel
superior.

lancetas

até completar 14
dias apd6s o inicio
dos sintomas, assim
como seus contatos
domiciliares.

Tipo de Conduta para realizagdo do teste Resultado positivo | Resultado negativo
teste sintomatico sintomatico
RT-PCR Coletar amostra clinica (secrecdo de | v Manter-se afastado |v* Orienta-se avaliac3o clinica
nasofaringe e orofaringe) até o 10° dia dos de suas atividades do paciente para retorno
sintomas, preferencialmente do 32 ao 52 dia; até completar 14 as suas atividades
Preencher a requisicdo no GAL quando dias apo6s o inicio profissionais. Os contatos
(Requisicdo:  Finalidade = investigagdo, dos sintomas, assim domiciliares também
Descrigdo = COVID-19, Observagbes = como seus contatos poderdo retornar as suas
profissional da saude/ profissional da domiciliares. atividades.
SEAPEN ou SSP);
Imprimir a requisicdo e encaminhar com a
amostra ao Laboratério de referéncia
(LACEN/RS ou Rede Colaboradora) conforme
o link https://saude.rs.gov.br/laboratorios-
covid19
ou
Teste rapido Amostras de sangue capilar ou venoso, com | v Manter-se afastado | v/ Realizado apdés 72 horas
anticorpo no minimo 7 dias completos desde o inicio de suas atividades do desaparecimento dos

sintomas, o paciente
estara apto a retornar
imediatamente ao
trabalho, utilizando

mascara cirurgica até o
final do periodo de 14
dias. Ou seja, ndo
precisard cumprir todo o
periodo de isolamento em
teletrabalho ou em outras

atividades finalisticas,
exceto para aqueles que
apresentam fatores de

risco para gravidade.
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e Os laboratorios privados deverdo acessar FormSUS para cadastro de todos os
resultados.
o Link disponivel na pagina da SES para os resultados laboratoriais.

http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id aplicacao=55388

3.2.2 Profissionais ASSINTOMATICOS E CONTACTANTES de casos confirmados/suspeitos
domiciliares e confirmados do mesmo ambiente de trabalho (contato préximo e continuado na

mesma sala, mesmo dormitdrio, mesmo veiculo de trabalho, entre outros)

e Quando o profissional assintomatico for contato de um caso confirmado proveniente de
ambiente de trabalho, este devera utilizar mascara como medida protetiva coletiva,
permanecer em atividade e realizar teste rapido* a partir do 10° dia do inicio dos sintomas
do contato confirmado de COVID-19;

Teste Rapido do profissional assintomatico

Tipo de Conduta para realizagdo do teste* Resultado positivo Resultado negativo
teste assintomatico assintomatico
Teste répido | v Amostras de sangue capilar ou venoso, Y Afastar-se de suas ¥ Permanece trabalhando.
anticorpo partir do 10° dia do inicio dos sintomas do atividades até completar
contato confirmado de COVID-19; 14 dias do inicio dos
v'  Recomenda-se a utilizagio de lancetas sintomas do contato
disponiveis nos servigos de saude; confirmado.

v A execugdo e leitura dos resultados devem
ser realizadas por trabalhadores da saude
de nivel médio, com supervisdo, e/ou de
nivel superior.

o Se o profissional apresentar sintomas respiratérios, durante o periodo de 14 dias, a
contar da data do inicio dos sintomas do caso confirmado, seguir orientacdes do
item 3.2.1

e Quando o profissional assintomatico for contato de um caso suspeito ou confirmado no
seu domicilio

Caso domiciliar confirmado de COVID-19

O

O profissional deve ser afastado de suas atividades, realizar o teste rapido*
soroldgico no 102 dia do inicio dos sintomas do contato confirmado de COVID-19;
o Independente do resultado do teste (positivo ou negativo), permanecera afastado
até completar os 14 dias apds o inicio dos sintomas do caso confirmado.

Caso domiciliar com sindrome gripal SEM resultado laboratorial

o O profissional deve ser afastado de suas atividades e o caso domiciliar realiza o
teste rdpido conforme quadro abaixo;
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partir do 10° dia do inicio dos
sintomas.

o teste
do seu

Profissional deverd realizar
rapido sorolégico ao final
afastamento, no 142 dia.

Caso domiciliar Resultado positivo do caso | Resultado negativo do caso
domiciliar domiciliar

Realizar teste* (soroldgico) no ¥ Profissional mantém-se afastado de Y Profissional retorna imediatamente ao

caso domiciliar sintomatico a suas atividades até completar 14 dias; trabalho, desde que assintomatico e

recomenda-se uso de mascara como

medida protetiva coletiva;
v'N3o realiza teste rapido soroldgico.

e Notificar no e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/) todos os casos que realizaram o teste
rapido de anticorpos (profissionais e contato domiciliar) com preenchimento obrigatério do
campo ocupac¢ao quando profissional de saude, independente do resultado (positivos e

negativos).

e Recomenda-se que, sempre que possivel, busque alternativas para que, durante o periodo
de isolamento do caso de Sindrome Gripal ou confirmados de COVID-19, o profissional
possa ser mantido afastado do seu domicilio, reduzindo o seu risco de infeccdo e

resguardando a integridade da coletividade.

Neste momento, todos os profissionais de salde de estabelecimentos assistenciais de saude, nos
trés niveis de atencdo, e os profissionais da seguranca publica e da administracdo penitenciaria
gue apresentaram um quadro de sindrome gripal e estiveram em isolamento domiciliar, sem
confirmagdo diagndstica, serdo triados com o teste soroldgico. Em caso de teste positivo, serd
considerado confirmado para COVID-19. Se ainda ndo ocorreu a sua notificacdo, notificar no
sistema e-SUS VE e completar o tempo de isolamento correspondente a 14 dias do inicio dos

sintomas.

e Os laboratdrios privados deverdao acessar FormSUS para cadastro de todos os

resultados.

o Link disponivel na pagina da SES para os resultados laboratoriais.

http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id _aplicacao=55388

4. PESSOAS COM 60 ANOS OU MAIS QUE APRESENTEM QUADRO DE SG

Priorizando os grupos abaixo, na ordem que segue, de acordo com a disponibilidade de testes:

a- Pessoas sintomaticas com 60 anos ou mais, residentes em instituicdes de longa permanéncia de idosos

(ILPI1);

b- Pessoas sintomdticas com 60 anos ou mais, portadoras de comorbidades de risco para complicagdo de

COVID-19;

c- Demais pessoas sintomaticas com idade igual ou superior a 60 anos.
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Pessoa com 2 60 anos com SG

Resultado positivo

Resultado negativo

v' Orientar isolamento domiciliar e
monitorar a cada 24h até realizar
o teste soroldgico:

v'Realizar isolamento domiciliar de 14 dias, a
contar do inicio dos sintomas, assim como,
de seus contatos domiciliares;

Recomenda-se que pessoas com 60 anos
ou mais, sejam acompanhadas,
preferencialmente, a cada 24h, até

v" Amostras de sangue capilar ou y'Receber acompanhamento clinico préximo completar 14 dias do inicio dos sintomas;
venoso, a partir do 10° dia do e avaliagdo imediata na Atencdo Y'Ao sinal de piora do quadro clinico, é
inicio dos sintomas; Especializada em caso de piora dos necessaria avaliagdo presencial imediata,

v Recomenda-se a utilizagdo de sintomas; para que seja tomada intervencgdo
lancetas disponiveis nos servicos y'Ressalva-se que n3o ha indicacdo de apropriada em tempo oportuno.
de saude; encaminhamento para Atencdo

v A execu¢do e leitura dos Especializada enquanto a pessoa

resultados devem ser realizadas
por trabalhadores da saude de
nivel médio, com supervisdo, e/ou
de nivel superior.

apresentar quadro leve e estavel.

Observe-se que muitos idosos, principalmente de Instituices de Longa Permanéncia para ldosos
(ILP1), tém outros problemas de salde que podem mascarar as manifestacdes da infecgao por SARS-CoV-2.
Assim, qualquer mudanga significativa no estado clinico em relagdo a linha de base desses idosos, sem
explicacOes imediatas, podem ser causadas por COVID-19.

Medidas de manejo e isolamento em IPLI vide nota NOTA INFORMATIVA COE-RS/SES-RS de 10 de
margo de 2020 e NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N2 05/2020.

E IMPRESCINDIVEL notificar no e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/) todos os casos que
realizaram o teste rapido de anticorpos independente do resultado (positivos e negativos).

5. SURTO DE SINDROME GRIPAL EM INSTITUICOES FECHADAS

Cabe a Vigilancia analisar a situacdo para confirmar ou descartar a existéncia do surto e
adotar as medidas de controle cabiveis. Surtos de sindrome gripal podem ocorrer em
comunidades com distintas caracteristicas como: asilos, clinicas de repouso, creches, unidades
prisionais ou correcionais, populacdo albergada, dormitérios coletivos entre outros, o que implica
em distintas abordagens e estratégias de controle.

Definicdo de surto de SG: ocorréncia de pelo menos 2 (dois) casos suspeitos ou confirmados em
ambientes de longa permanéncia, com vinculo epidemioldgico.

Deverdo ser coletadas amostras clinicas (swab de nasofaringe e orofaringe) de até trés
casos* de SG. Coletar as amostras até o 7° dia do inicio dos sintomas, preferencialmente
entre o0 32 ao 52 dia, para realizacdo de RT-PCR;

o Preencher a requisicdo no GAL (Requisicdo: Finalidade
descricdao = COVID-19; Informacdes clinicas: Caso = Surto)

investigagdo,
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o Imprimir a requisicdo e encaminhar com a amostra ao Laboratdrio de
referéncia  (LACEN/RS ou Rede Colaboradora) conforme o link
https://saude.rs.gov.br/laboratorios-covid19

e Todos os casos devem ser notificados individualmente no e-SUS VE
(https://notifica.saude.gov.br/) e, se forem hospitalizados, deverdo ser notificados
individualmente no Sivep-gripe (https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe);

e O surto de Sindrome Gripal deve ser notificado pela vigilancia epidemiolégica municipal de
forma agregada no mddulo de surto no SinanNET, assinalando no campo “Cédigo do
Agravo/Doenca” (JO6 - Sindrome Gripal) e inserir no campo observag¢do: "COVID-19".

e Os demais casos identificados até o 72 dia apds o inicio dos sintomas do caso confirmado
laboratorialmente deverdo ser notificados no e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/),
sendo classificados por vinculo epidemioldgico.

* em surtos envolvendo profissionais da saude e da seguranga publica, deve-se coletar
amostra de todos os casos de sindrome gripal

6. UNIDADES DE VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL

A rede de Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal é composta por servicos de saude,
conforme Resolugdo n2 401/19 — CIB/RS.

Essas Unidades Sentinelas devem seguir realizando os mesmos fluxos ja estabelecidos
para a vigilancia da influenza e outros virus respiratoérios, notificando no Sistema de Informacao
da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe) https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/

Para a informacdo do agregado de SG da unidade sentinela, deve-se selecionar o nimero
de atendimentos por SG na respectiva semana epidemioldgica por faixa etaria e sexo, utilizando,
como critérios de inclusdo, os atendimentos por: gripe, SG, doenca pelo coronavirus 2019,
influenza, resfriado, faringite, laringite, amigdalite, traqueite, infeccdo das vias aéreas superiores
(IVAS), dor de garganta, rinorreia e laringotraqueite.

Oportunamente outras estratégias de testagem com ampliagdo de grupos prioritarios poderdao ser
implementadas pelo estado a partir da aquisicdo de insumos diagndsticos. Essas estratégias serdo
atualizadas em novo documento.
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7. CASOS QUE NAO SE ENQUADRAM NAS DEFINICOES ANTERIORES

Casos assintomaticos na populacdo geral, que ndo se enquadrem na definicao de SG, mas
gue apresentem resultado positivo no RT- PCR devem ser notificados no eSUS VE. Na ficha de
notificacdo, no item sintomas, deve ser marcada a opg¢do "outros", e na caixa de texto que se abre
abaixo deve-se digitar "assintomatico". Na data de inicio de primeiros sintomas, que o sistema
solicita, preencher com a data de notificacdo.

8. INFORMAGCOES COMPLEMENTARES SOBRE DIAGNOSTICO LABORATORIAL

Métodos disponiveis para a identificacdo do SARS-Cov2 (Figura 1):

1. Teste Molecular do Virus (RT-PCR): detecta o material genético do virus (RNA);
2. Teste Rapido de IgM e IgG (sorologia): detecta a producdo de anticorpos;
3. Teste Rapido do Virus (ou antigeno): detecta alguma proteina do virus.

TESTE MOLECULAR (RT-PCR)

TESTE RAPIDO
POR SOROLOGIA

CARGA VIRAL SINTOMAS SOROLOGIA (126 & lg)

INTENSIDADE DA RESPOSTA

i 5 10 15 0 5 10
NFECCAD

Figura 1. Arte Grafica: Camila Alberti *

Os métodos de diagndstico laboratorial sdo definidos de acordo com o periodo de evolugdo
da doenca. Do 32 ao 52 dia de inicio dos sintomas, observa-se um aumento da carga viral, sendo
este o melhor periodo para identificagcdo do virus, por RT-PCR ou teste rapido de antigeno. No 102
dia, ha um decréscimo da carga viral e a elevacao da titulacdo de anticorpos IgM e IgG, quando se
torna vidvel a utilizagdo de teste soroldgico.

O teste RT-PCR é uma técnica de laboratdrio baseada no principio da reacdo em cadeia da
polimerase (PCR). A deteccdo do virus, por RT-PCR em tempo real, permanece sendo o teste
laboratorial de escolha para o diagnostico.

O teste rapido de anticorpos trata-se de um teste de triagem para auxilio diagnéstico, de
facil execucdo e com boa especificidade, porém com sensibilidade limitada, sendo, portanto, uma
ferramenta de diagndstico indicada para ser utilizada na fase de convalescenga da doenga.

As evidéncias cientificas, até o momento, ndo suportam conclusdes definitivas sobre a
dindmica da resposta imune ao SARS-CoV 2 e os dados disponiveis demonstram que o tempo
mediano para soroconvers3o foi de 12 dias para IgM e 14 dias para IgG>.
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Pacientes que foram testados em até uma semana ap6s o inicio dos sintomas tiveram uma
proporcdo considerdavel no numero de resultados falsos negativos nos testes rdpidos de
anticorpos’.

Evidéncias cientificas demonstram que apds o 142 dia do inicio dos sintomas os niveis de
soropositividade para IgG em pacientes podem ser maiores que 90%> e que a deteccdo de IgG
ocorre simultaneamente ou um dia antes do que a detecc¢do para o IgM, e ambas sdo observadas,
em média, no 112 dia**®.

Todos os casos sintomaticos e assintomaticos com resultado positivo ou negativo, por meio
dos testes rapidos de anticorpo, com registro na ANVISA e validados pelo INCQS, deverdo ser
notificados a Vigilancia Municipal e registrados no sistema e-SUS VE (https://notifica.saude.gov.br/

Procedimentos para realiza¢ao do teste rapido sorolégico

02.

@
2~3 gotes da solygdo tampéo

EEIO

01.

Coleta Capilar
Sangue Tofal

70 uL da amasira
b

®0/S @

03. 04.

“4

Coleta Venosa

Sanguea folal, sore ou plasma
(EDTA, heparina ou citrato de sodio)

X

15 minutos

|
Lnha Controless ¢ C o]
Linha [gG+lgMme T T TI

Positive  Negative Invélido

Apresentacgdo do conteudo do kit do teste rapido sorolégico

Instrucdo de Uso

Silica (mantém
cassete livre
umidade no sache)

Cassete Teste

Embalagem do Kit

Pipeta Conta Gotas

Buffer

Saché (contém o
cassete)
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