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Reforgca a necessidade de diagndstico
de Sindrome Gripal (SG) através dos
testes rapidos de antigeno para
Covid-19 e demais possibilidades de
uso do insumo.

A equipe de vigilancia do Centro de Operag¢des de Emergéncias (COE) do Rio
Grande do Sul (RS), a partir da declaracdao de transmissdo comunitaria do
SARS-CoV-2 pela Portaria MS/GM n° 454 de 20 de margo de 2020 e das orientacdes

do Ministério da Saude sobre a Doenga pelo Coronavirus (covid-19), desde a

declaracao da pandemia, definiu estratégias de vigilancia e controle da doenca.

Nas ultimas semanas, tém-se observado uma reducdo na taxa de testes

realizados/notificados no Estado, embora a positividade de testes permaneca estavel

em patamares elevados:
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Tal reducdo pode ocorrer devido a maior utilizagdo de autotestes, porém,
também ha relatos de uma menor oferta/procura pelos testes nos servigcos da rede, em
especial na Atencao Primaria a Saude. Diante disso € importante reforgar o disposto

na Nota Informativa n® 44 de 19 de abril de 2022 onde consta a recomendacao de

utilizacido de testes rapidos de antigeno nos seguintes cenarios:

\tencao Priméria 4 Satde (APS):

Importante ressaltar que a realizagdo de testes rapidos para covid-19 é
processo da APS vinculado ao acolhimento, ndo necessita solicitacdo do médico,
embora o usuario possa necessitar de atendimento, avaliacdo e acompanhamento, o

atendimento médico néo é decisivo para a realizagao do teste.

i) Sintomaticos: Recomenda-se a realizagdo de TR-Ag como triagem, podendo
ser realizado a partir do primeiro dia de sintomas, e o teste podera ser repetido em até
48h, em caso de resultado negativo se permanecerem os sintomas. Nas Unidades
Sentinela de Sindrome Gripal, devem-se realizar TR-Ag nos casos atendidos, com
excegado dos individuos cujas amostras serdo encaminhadas para RT-PCR (5 por

semana).

ii) Assintomaticos: Recomenda-se a coleta para individuos assintomaticos que
tenham tido contato préximo com um caso confirmado laboratorialmente para
Covid-19, que venham a procurar as Unidades de Saude a partir do 5° dia apés o

ultimo contato;

Obs.: Se houver dificuldade para o municipio implantar a testagem de contatos
assintomaticos no cenario atual, solicita-se que mantenham prioritariamente a

. testagem de sintomaticos SG.

Atencéo Hospitalar:

i) Sintomatico: Individuos internados por SRAG sem diagnéstico prévio poderao
realizar TR-Ag como ftriagem, devendo ter amostra coletada para RT-PCR,
independente do resultado do TR-Ag. Individuos internados por outras causas que

venham a apresentar sintomas de SG também podem ser testados por TR-Ag;

ii) Assintomaticos: Visando minimizar os riscos de infecgbes nosocomiais por

covid-19 e avaliando-se a disponibilidade de insumos, poderéo ser realizados TR-Ag
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para triagem de assintomaticos previamente a internagdo por outras causas,
priorizando: individuos imunossuprimidos, pacientes oncolégicos, pacientes em

hemodialise, gestantes, criangas acima de 2 anos, idosos e nao vacinados.

A Organizagcdo Mundial da Saude, em documento publicado em marg¢o/2022
contendo estratégias para o plano de encerramento da emergéncia global, traz como
essencial a manutengao de testes de diagnostico tanto para auxiliar a descoberta dos
casos em nivel individual e trazer acesso ao percurso de cuidados clinicos quanto a

nivel comunitario para direcionar agdes para a resposta geral de saude publica.

Frente a isso, os testes rapidos de antigeno sdo boas alternativas ao RT-PCR
quando o intuito da testagem é a quebra de cadeias de transmissdo, uma vez que sao
opgdes baratas, com boa sensibilidade e especificidade e que podem ser realizadas

diretamente nos pontos de atendimento, com resultados em cerca de 15 minutos.

A manutencgao da vigilancia universal de SG neste momento se justifica devido
a constante evolucdo do SARS-CoV-2 e surgimento de novas variantes as quais
podem ter maior transmissibilidade e viruléncia. A evolugdo do SARS- COV-2, em
parte, pode sofrer interferéncia do consideravel contingente de pessoas que néao

receberam as doses de refor¢o da vacina contra COVID-19.

Além disto, os testes rapidos séo Uteis para a decisao de indicagdo do Fosfato
de Oseltamivir, considerando a cocirculagdo com o virus influenza, contexto em que se
recomenda priorizar 0 uso da medicagao nos casos de SG em pessoas com fator ou
condicao* de risco para agravamento E com Teste rapido de antigeno (TR-Ag)
negativo para o SARS COV2, mesmo diante da possibilidade de codeteccdo de
influenza e SARS COV-2.

Cumpre reforcar que a SES distribui testes rapidos de antigeno para os
municipios, através das coordenadorias, sob livre demanda, com a contrapartida de
serem realizados registros nos sistemas de informacdo. Desta forma, ha a
disponibilidade do insumo para a testagem de acordo com os protocolos vigentes para
todos os municipios. Os municipios sao responsaveis pela distribuicido dos testes aos
seus servicos, a excegao das maternidades, atendidas diretamente, devido a
estratégia de testagem especifica para gestantes (as quais sdo uma populagao de alto

risco) desenvolvida em setembro/2021.
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Considerando a continuidade da transmissdo do coronavirus, bem como de

internacdes e o6bitos, a ja citada baixa cobertura vacinal da populagdao com esquema

completo, a COVID-19 como sendo um agravo também de competéncia de
atendimento na APS (conforme gravidade), recomenda-se que sejam mantidas as
agles ja preconizadas na NOTA INFORMATIVA DAPS/DAPPS/COSEMS 01/2022 (a
excecado da referéncia nesta nota quanto as orientagdes de testagem, que estédo

atualizadas na Nota Informativa 44).

Referéncias:

WHO. Strategic Preparedness, Readiness and Response Plan to end the global covid-19
emergency in 2022. 30 March 2022. Disponivel em:
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