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APRESENTACAO

O presente guia tem como finalidade auxiliar e orientar a atuagao dos
integrantes do Sistema Nacional de Laboratérios de Saude Publica (Sislab),
instituido pela Portaria GM/MS n. 2.031, de 23 de setembro de 2004, que,
entre suas competéncias, define o Sislab como um sistema organizado em
sub-redes por agravos ou programas, de forma hierarquizada por grau de
complexidade, e que se configura dentro dos principios do Sistema Unico
de Saude (SUS).

A Coordenacao-Geral de Laboratérios de Saude Publica (CGLAB) vinculada
ao Departamento de Articulagao Estratégica de Vigilancia em Saude
(Daevs), da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), tem sua atuagao voltada
em diversos eixos que contribuem para o estudo e a solucdo de eventos
importantes em saude publica, disponibilizando informacdes laboratoriais
precisas e fidedignas para que os diversos setores da SVS possam tomar
decisdes corretas e adotar medidas adequadas.

A publicagdo do Guia para diagndstico laboratorial em Saude publica —
Orientagbes para o Sistema Nacional de Laboratdrios de Saude Publica
representa um avanco importante, entre outras acdes técnicas e de gestao
ja implantadas pela CGLAB, considerando-se que ao referido documento
foram incorporadas as devidas adapta¢cdes quanto a atualizagcao de
técnicas laboratoriais, metodologias, fluxos e outras informagdes que serao
disponibilizadas ao Sislab e demais instituicdes de saude, resultando em um
acervo técnico importante no aprimoramento do diagndstico laboratorial.

Portanto, apresentamos este documento desenvolvido pela equipe da
CGLAB, demais colaboradores da Secretaria de Vigilancia em Saude e dos
Laboratérios de Referéncia Nacional e Regional, potencializando o processo
de comunicagao entre as Redes de Laboratdrios nas diversas esferas de
gestao, e sobretudo reforcando a busca da qualidade analitica e viabilizagao
de uma resposta oportuna.

Esperamos que a experiéncia decorrente da aplicagcao deste guia possa
promover importantes ajustes ao longo do tempo, inclusive levando-se em
conta a necessidade constante de introduzir conceitos e procedimentos
decorrentes de novas descobertas e avangos tecnoldgicos, fatores
determinantes para a modernizag¢ao da vigilancia laboratorial.
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INTRODUCAO



O presente trabalho intitulado Guia para diagndstico laboratorial em Saude
publica — Orientagdes para o Sistema Nacional de Laboratdrios de Saude
Publica tem o objetivo de apresentar informacgdes sobre a dinamica do
Sistema Nacional de Laboratérios de Saude Publica (Sislab), e constitui-se
em um instrumento técnico onde sdao descritos todos os procedimentos que
envolvem as etapas do Diagndstico Laboratorial das Doencas de Notificagao
Compulsdria (DNC) estabelecidas pela Portaria de Consolidacdo GM/MS n. 4,
de 28 de setembro de 2017.

Sdo objetivos deste documento: atualizar e definir claramente todos os
procedimentos, as metodologias e os fluxos que devem percorrer as amostras,
as condutas necessarias a sua preservagao, ao processamento e ao transporte,
assim como os aspectos relativos a biosseguranca laboratorial, entre outros
gue envolvem o processo pré-analitico, analitico e pds-analitico. Cuidados
e precaugdes relativos a esses pontos tendem a uniformizar as rotinas
com eficiéncia técnica, qualidade e exceléncia nas praticas laboratoriais,
aprimorando direta ou indiretamente o processo como um todo.

Estdao igualmente citadas, no presente documento, as Redes Referenciadas,
bem como os contatos e responsaveis por cada agravo nos Laboratdérios
Centrais de Saude Publica (Lacen) que sao de Referéncia Estadual (LRE),
Laboratérios de Referéncia Nacional (LRN) Laboratérios de Referéncia
Regional (LRR) e Centros Colaboradores (CC).

Importante ressaltar que todas as informagdes laboratoriais sdo cadastradas
no Sistema GAL (Gerenciamento de Ambiente Laboratorial), ferramenta
fundamental na obtencdo de dados, cuja avaliagdo e analise permitem
conhecer o perfil epidemioldgico das doencgas, tendéncias e indicadores
gue fortalecem a tomada de decisao, especialmente nas emergéncias de
saude publica.

Diante da grande variedade de informacgdes contidas neste documento,
recomenda-se a consulta seguindo a ordem alfabética por doencas/
agravos (de A a Z) onde ha uma sequéncia loégica das informacgdes
analiticas e demais procedimentos pertinentes.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 7



ORGANIZACAO DO SISLAB



Figura 1- Fluxo das redes laboratoriais

CGLAB/DAEVS/SVS/MS

REDES NACIONAIS - CGLAB

A

Rede Nacional de
Laboratérios de

Vigilancia Epidemiolégica

N

\:

Rede Nacional de
Laboratérios de Vigilancia
em Saude Ambiental

J

A

Laboratérios de
Referéncia Nacional

Laboratorios de
Referéncia Regional

Laboratérios de
Referéncia Estadual

N

\2

Centros Colaboradores

4

Laboratérios de
Referéncia Municipal

\:

Laboratérios Locais

Fonte: CGLAB.

\

Laboratérios
de Fronteira

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA

9



COORDENACAO-GERAL DE
LABORATORIOS DE SAUDE
PUBLICA - CGLAB



3.1 Competéncias

Estdo estabelecidas pela Portaria n. 1.419, de 8 de junho de 2017 que
“aprova os regimentos internos e o quadro demonstrativo de cargos
em comissdo e das fung¢des de confianga das unidades integrantes da
estrutura regimental do Ministério da Saude”.

Art. 16. A Coordenacado-Geral de Laboratérios de Salude Publica
compete:

| — coordenar e supervisionar a Rede Nacional de Laboratdrios de
Vigilancia Epidemiolégica e a Rede Nacional de Laboratdrios de
Vigilancia em Saude Ambiental, que compdem o Sistema Nacional
de Laboratérios de Saude Publica — SISLAB;

Il — elaborar normas técnicas e operacionais relativas a Rede Nacional
de Laboratérios de Vigilancia Epidemioldégica e a Rede Nacional de
Laboratérios de Vigilancia em Saude Ambiental, em articulagdo com
as demais unidades competentes;

|1l = monitorar as informacgdes relativas a Rede Nacional de Laboratérios
de Vigilancia Epidemiolégica e a Rede Nacional de Laboratérios de
Vigilancia em Saude Ambiental, por meio dos sistemas oficiais de
informacao, em articulagdo com as demais unidades competentes;

IV — assessorar e cooperar tecnicamente com os estados e o Distrito
Federal na implementag¢ao da Rede Nacional de Laboratdérios de
Vigilancia Epidemiolégica e a Rede Nacional de Laboratdrios de
Vigilancia em Saude Ambiental, em articulagdo com as demais
unidades competentes;

V — promover o processo de educagado permanente junto aos estados,
municipios e Distrito Federal, relacionados as a¢gdes da Rede Nacional
de Laboratérios de Vigilancia Epidemiolégica e a Rede Nacional de
Laboratérios de Vigilancia em Saude Ambiental, em articulagdo com
as demais unidades competentes;

VI — capacitar profissionais de vigilancia em saude, em carater
suplementar e em articulagao com as demais unidades competentes,
em sua area de atuacgao;

VII - participar do processo de elaboragao de normas e medidas para
0 monitoramento, o controle e a prevengao da resisténcia microbiana
em servigos de salde, em articulagdo com a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria;

VIl — definir os critérios para habilitagdo dos Laboratérios de Referéncia
Nacional e Regional para a Rede Nacional de Laboratérios de Vigilancia
em Saude, em articulagdo com as demais unidades competentes;

IX — monitorar o comportamento epidemiolégico de doengas e
agravos objeto de controle no campo laboratorial junto ao Centro de
Informacgdes Estratégicas em Saude — CIEVS e as demais unidades
competentes, nos ambitos nacional e internacional;

X — propor linhas prioritarias para o desenvolvimento de estudos,
pesguisas, analises e outras atividades técnico cientificas de
interesse para o SUS, relacionadas as a¢des das redes de laboratoérios
de Vigilancia Epidemioldégica e em Saude Ambiental, além de
acompanhar a execucao e promover a divulgagao dos seus resultados,
junto as demais unidades competentes;

XI — planejar a necessidade de insumos estratégicos, equipamentos
e produtos para salde necessarios a realizagao do diagndstico
laboratorial, em articulagdo com as demais unidades competentes,
bem como fornecer e monitorar o estoque desses no ambito da Rede
Nacional de Laboratérios de Vigilancia Epidemioldgica e Ambiental
em Saude; e

XII — subsidiar, apoiar e supervisionar a formatacao e divulgacao
dos materiais publicitarios, comunicagdo social e disseminagao de
informacgdes referentes as acdes de laboratdrios de saude publica
em seu campo de atuagao, em articulagao com as demais unidades
competentes.

Art. 17. A Coordenacio de Normatizacdo de Laboratérios de Saude
Publica compete:

| — acompanhar a implementacdo e/ou implantacdo de normas
técnicas e operacionais para a Rede Nacional de Laboratdrios de
Vigilancia Epidemioldgica e em Saude Ambiental;
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Il — monitorar e avaliar o cumprimento das normas referentes aos
sistemas de informacao laboratorial em Vigilancia Epidemioldgica e
Ambiental em Saude;

Il — monitorar e avaliar a conformidade das especificagcdes dos
equipamentos e produtos para saude em atendimento ao diagndstico
laboratorial no &mbito da Rede Nacional de Laboratérios de Vigilancia
Epidemiolégica e em Salde Ambiental; e

IV — habilitar, conforme critérios pré-estabelecidos, os Laboratérios de
Referéncia Nacional e Regional para a Rede Nacional de Laboratérios
de Vigilancia em Saude.

Art.18. A Coordenacao de Vigilancia Laboratorial compete:

| —monitorar, avaliar e manter atualizados os sistemas de informacao
laboratorial em vigilancia epidemiolégica, vigilancia em saude
ambiental;

Il — monitorar o comportamento epidemiolégico de doengas e agravos
objeto de controle no campo laboratorial; e

|1l — colaborar tecnicamente e acompanhar a implantagao do Sistema
de Gestao da Qualidade e Biosseguranca nas redes de laboratdrios de
Vigilancia em Saude, junto as demais unidades competentes (BRASIL,
2017, arts. 16 a 18).

3.2 Missao da CGLAB

Coordenar, supervisionar e assessorar a rede nacional de laboratérios de
vigilancia epidemiolégica e saude ambiental, de forma a desenvolver a
exceléncia técnica para diagndstico laboratorial, subsidiando tomada
de decisao do sistema de vigilancia em sadde nos ambitos nacional
e internacional.

3.3 Visao da CGLAB

Ser reconhecida nacional e internacionalmente como modelo de gestao
de rede laboratorial, mantendo exceléncia em qualidade e governanca.
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Quadro 1 - Demonstrativo com as principais atividades das Redes

Nacionais de Laboratérios

REDES NACIONAIS PRINCIPAIS ATIVIDADES (AGRAVOS OU PROGRAMAS)

Vigilancia
epidemiolégica

* Diagnostico de Doengas de Notificagao Compulséria.

* Vigilancia de doencgas transmissiveis e ndo
transmissiveis.

* Monitoramento de resisténcia antimicrobiana.

* Defini¢cdo da padronizagdo dos kits diagndsticos a
serem utilizados na rede.

Vigilancia ambiental

« Vigilancia da qualidade da dgua para consumo
humano.

« Vigilancia da qualidade do ar e do solo.

* Vigilancia de fatores ambientais fisicos, quimicos

e biolégicos (vetores, hospedeiros, reservatérios
e animais pegonhentos).

* Monitoramento de popula¢gdes humanas expostas
aos fatores ambientais bioldgicos, quimicos e fisicos.

Vigilancia sanitaria

¢ Alimentos, medicamentos, cosméticos e saneantes.
¢ Imunobiolégicos e hemoderivados.
* Toxicologia humana.

* Contaminantes biolégicos e ndo biolégicos em
produtos relacionados a saude.

* Produtos, materiais e equipamentos de uso para
a saude.

* Vigilancia em portos, aeroportos e fronteiras.

Assisténcia médica

Apoio complementar ao diagnéstico de doengas e
outros agravos a saude.

Fonte: Brasil, 2017a, Anexo 2.




CONSIDERACOES SOBRE AS
FASES PRE-ANALITICA, ANALITICA
E POS-ANALITICA



Figura 2 - Etapas dos exames laboratoriais: fases pré-analitica, analitica
e pds-analitica

Fonte: Adaptado de Sociedade Brasileira de Histotecnologia.
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Os exames laboratoriais compreendem trés etapas diferentes e os pro-
fissionais de laboratérios sempre devem ficar atentos a cada uma delas
e buscar aperfeicoa-las. Na fase pré-analitica, a atencdo para com o pa-
ciente e o cuidado com os procedimentos para obtengao do material ou
amostra sao formas de garantir a qualidade no laboratério.

Muitos profissionais estao envolvidos nessa primeira fase, pesquisas
afirmam que cerca de 70% dos erros que acontecem em laboratérios
clinicos ocorrem na fase pré-analitica. Sabe-se que esses erros podem
ser minimizados se os profissionais estiverem comprometidos e atentos
com os procedimentos. A fase pré-analitica compreende as etapas: pedido
de exame, preparagao do paciente, coleta, transporte e preparagao da
amostra. A fase analitica é a andlise propriamente dita, e o fluxo de dados
obtidos cuidadosamente transportados para o computador. As etapas
da fase pds-analitica compreendem: preparo do laudo, impressdo ou
transmissdo do laudo, recebimento do laudo e tomada de decisao.



BIOSSEGURANCA



A biosseguranga em sua perspectiva mais ampla esta envolvida em
diferentes areas, dentre as quais se destaca a salde, na qual o risco bioldgico
esta presente ou constitui uma ameaca potencial.

O laboratério pode ser considerado um ambiente complexo, o qual é
composto por pessoas, regentes, solugdes, microrganismos, papéis, entre
outros, favorecendo, muitas vezes, a ocorréncia de acidentes. Para que
funcione de forma adequada e segura, tornam-se necessarias: disciplina,
ética, adesao as normas e a legislagao, pois a auséncia desses fatores em
um ambiente extremamente hostil aumenta a vulnerabilidade das pessoas
Q0s riscos que permeiam esse local.

As praticas de biosseguranga adotadas em laboratérios se fundamentam-
-se na necessidade de proteger os profissionais, 0 meio ambiente e a
comunidade exposta a agentes que podem estar presentes no ambiente
laboratorial e que representam possiveis riscos a salde. A preservagdo do
meio ambiente também assume um papel importante no que se refere ao
descarte de residuos provenientes das atividades laboratoriais, que deve
ocorrer de forma adequada de acordo com a legislagado vigente. Por isso,
os profissionais que atuam nessa area necessitam receber treinamento
adequado e atualizagdes constantes sobre técnicas adotadas para manter
0 ambiente seguro.

Para minimizar os riscos presentes em um ambiente laboratorial, algumas
ferramentas podem ser adotadas, a exemplo da avaliagdo de risco. Essa
metodologia permite identificar os riscos por meio do procedimento
sistematizado e objetiva implementar a¢gdes para prevenir, controlar,
reduzir ou eliminar os riscos advindos de um determinado procedimento.

Este documento nao pretende esgotar agdes e recomendagdes
sobrebiosseguranga em laboratdrios, uma vez que outros manuais e
instrumentos técnicos encontram-se disponiveis, assim como a legislagdo
sobre o tema (vide Tabela 1).
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Tabela 1- Representac¢do resumida das caracteristicas das classes de
risco (1 a 4) dos agentes biolégicos em relagdo ao risco individual,
coletivo e das condig¢des terapéuticas

RISCO A
COLETIVIDADE

CLASSE
DE RISCO

RISCO [2{e] | W.V (V.YelV}

INDIVIDUAL TERAPIA EFICAZ

Moderado Baixo Existe

Fonte: Brasil, 2017 apud Binsfeld, 2010, p. 15.

5.1 Gestao da qualidade

Os sistemas de gestao da qualidade estdao sendo amplamente implantados
nos laboratérios publicos, o que se configura de extrema importancia para o
setor saude, resultando em mudangas significativas nos processos de gestao
internos e servicos prestados. Trata-se de uma poderosa ferramenta capaz
de criar condi¢cdes mais favoraveis para os diversos processos, evidenciando-se
também a preocupagao com a melhoria continua.

Na CGLAB, a implantagcao do sistema de gestao da qualidade tem
ocorrido de forma gradativa nos processos de trabalho, com o objetivo de
organizagao, clareza, integragao de pessoas e maior disponibilidade das
informacdes laboratoriais para a tomada de decisdo. Os beneficios a partir
da implementac¢ao do sistema sao visiveis, portanto, este deve ser mantido
e aprimorado continuamente e ser comprovado por meio de auditorias
internas e externas por organismos reconhecidos.



Cabe a CGLAB fomentar e contribuir para que todos os laboratérios
alcancem patamar de qualidade ideal, aumentando a confiabilidade dos
resultados analiticos com a oferta de cursos nessa area, aprimorando o
conhecimento e buscando a exceléncia técnica dos servigcos prestados ao
Sistema Unico de Saude.

Figura 3 - Sistema da qualidade - pilares

O SISTEMA
POLITICA
Definicdo de Sistema de Treinamento
responsabilidades documentagdo e qualificacao
Fonte: CGLAB.
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FLUXO DE TRANSPORTE
DE AMOSTRA



Figura 4 - Fluxo de transporte de amostras

LABORATORIO CENTRAL OU DE REFERENCIA

Solicita autorizagao a CGLAB por e-mail e
preenche a requisi¢cao de transporte (RTD), com
informagdes sobre: remetente; destinatario;
guantidade e tipo de amostra; peso; nUmero do
GAL, necessidade de gelo seco e embalagem
para acondicionamento.

OBSERVAGCAO

Em caso de necessidade de gelo seco e
embalagem, o laboratério remetente deve
solicitar a coleta do material com pelo menos
48h de antecedéncia.

Cabe salientar também que o transporte nos
finais de semana so6 é realizado quando os
laboratoérios destinatarios funcionam em regime
de plantdo e tém condigdes propicias para o
recebimento e acondicionamento do material.

LABORATORIO DESTINATARIO

Confere e registra recebimento do material,
informa ao remetente da chegada e das nao
conformidades (se houver) e identifica
o profissional responsavel
pelo recebimento.

Fonte: CGLAB.

CGLAB

Recebe a RTD, faz a conferéncia dos dados e
insere o documento no SEI com destino a
Coordenacgao-Geral de Logistica
(CGLOG/Dlog).

CGLOG/DLOG

Envia a RTD a transportadora (Voetur), que
desencadeia o processo de coleta do material.

VOETUR

Providencia o fornecimento de gelo seco e
embalagem, caso seja necessario, e entra em
contato com o laboratdrio remetente informando
a data de retirada do material. Efetua a coleta do
material e entrega no laboratério destinatario.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA
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SISTEMA GERENCIADOR DE
AMBIENTE LABORATORIAL - GAL



O Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) tem como gestora a
Coordenacdo-Geral de Laboratérios de Saude Publica (CGLAB/Daevs/SVS/MS) e
foi desenvolvido em parceria com Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (DataSUS).

E um sistema informatizado de gerenciamento das rotinas das analises
laboratoriais, e foi desenvolvido para a Rede Nacional de Laboratdrios de
Salde Publica aplicado aos exames/ensaios de média e alta complexidade
das amostras de origem humana, animal e ambiente, com padrao nacional,
e definidos de acordo com os protocolos do Ministério da Saude.

O sistema tem como objetivo proporcionar o gerenciamento da Rede
Nacional de Laboratdrios de Sadde Publica, desde a solicitacdo de exames
até a emissado do laudo, assim como disponibilizar informagdes oportunas
em tempo real e auxiliar nas a¢gdes estratégicas das esferas da Gestdo da
Vigilancia Laboratorial.

O GAL possibilita a rastreabilidade das amostras, a organizagao das
informacdes, a economicidade na utilizagdo dos insumos, a otimizacao da
rotina laboratorial, 0 acesso ao resultado em tempo real, a mitigacdo das ndo
conformidades, o acesso a consultas relatérios gerenciais e epidemiolégicos
para as gestdes: nacional, estadual e municipal.

O sistema estd implantado em 26 estados e no Distrito Federal, ou seja,
estd em producgado nos Laboratdrios Centrais de Saude Publica (Lacen) dos
estados, laboratérios municipais, laboratdrios de fronteira, laboratdrios de
referéncia nacional e regional, Instituto Evandro Chagas/PA e na Fundacéo
Oswaldo Cruz. O Distrito Federal ndo tem producao de exames na area
humana, somente na ambiental.

Atualmente, o sistema tem aproximadamente 59.787.194 exames, ensaios
e pesquisas na base de dados dos estados e nos laboratérios de referéncia.
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Figura 5 - Fluxo da rotina laboratorial

Solicitacdo da
requisicdo de exames

SuUS

Cadastro da
requisigdo de exame

Processamento
do exame

Triagem da
amostra

GAL \L

Manual ou
automatizado

J

Resultado
do exame

J

Correlativo da Liberacao

do resultado

l l

Impressdo do laudo
em tempo real

requisicao/resultado

Fechamento da
requisicdo de exame

Fonte: https:/mwww.google.com.br/search?g=fluxo+do+sistema+gerenciador+de+ambiente+laboratorial&.
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Modulo Nacional



As implantag¢des do sistema nos estados ocorreram de maneira gradativa,
ou seja, atendendo centros de saude, hospitais, universidades, laboratdérios
publicos ou privados, penitenciarias e vigilancias (estaduais € municipais).

Como obter acesso ao sistema nos estados:

1 - Para obter o acesso ao GAL, a unidade de saude (centros de saude,
hospitais, laboratdrios publicos ou privados, penitenciarias, vigilancias
— estaduais e municipais e universidades) deve solicitar o cadastro no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (Cnes) na Secretaria de
Saude do Estado. O Cnes da unidade de saude é obrigatério para que seja
feito o cadastro do laboratério no sistema.

2 — Capacitagao de acordo com perfil de cada usuario.

* Administrador da rede.
* Requisitante.
» Cadastro/triagem.

e Processamento/Liberacio de resultado/Emissio do laudo.

3 -0 Lacen como gestor da rede de laboratdrio do estado e administrador
do sistema disponibiliza para o usuario um Termo de Responsabilidade para
adesao e utilizagdo do sistema, disponibilizando um login e uma senha, de
acordo com perfil do usuario.

Figura 6 — Acesso ao sistema nos estados

Criagao do Cnes

Capacitacado

Termo de responsabilidade

Usuario e senha (disponibilizado
pelos Lacen)

Fonte: CGLAB/Daevs/SVS/MS.
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REDES LABORATORIAIS
REFERENCIADAS POR AGRAVOS
— METODOLOGIAS, CONTATOS,
PROCEDIMENTOS DE COLETA
DE AMOSTRAS E ALGORITMOS



ANGIOSTRONGILIASE
REDE LABORATORIAL DE ANGIOSTRONGILIASE (MENINGITE EOSINOFI’LICA) - AMOSTRAS CLIiNICAS

B ot
\* ‘),a.-"*‘-

s

-
&

#

A Universidade Federal do Espiriro Santo — Centro Colaborador.

A Instituto Adolfo Lutz/S&o Paulo — Centro Colaborador.

LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

Ufes/ES - CC ELISA IgG/ dot-ELISA! PCR2? Convencional/RT-PCR?
IAL/SP*- CC Western Blot PCR Convencional/ RT-PCR

"ELISA - Ensaio de imunoabsor¢ao enzimatica.

2PCR - Reagdo em Cadeia da Polimerase.

3 RT-PCR - Reagéao da Transcriptase Reversa, seguida de Reagdo em Cadeia da Polimerase.
*O IAL realiza o diagndstico somente para o estado de Sdo Paulo.
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CENTRO COLABORADOR (MENINGITE EOSINOFILICA) - AMOSTRAS CLINICAS

Departamento de Patologia e Nucleo de Doencas Infecciosas, CCS

Centro de Ciéncias da Saude, Universidade Federal do Espirito Santo — Ufes
End.: Av. Mal. Campos, 1.468 — Maruipe - Vitoria/ES

CEP.: 29047-105

Tel.: (27) 3335-7201

Responsavel: Carlos Graeff Teixeira

E-mail: graeff.teixeira@gmail.com

Area de abrangéncia: todas as unidades federadas

Dias e horarios de recebimento de amostras: segunda a sexta-feira, das 8h as 17h

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&o Paulo

Centro de Parasitologia e Micologia - NUcleo de Enteroparasitas
Responsavel: Pedro Luiz Silva Pinto

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355 - Cergueira César/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2888/2858

E-mail: enteroparasitas@ial.sp.gov.br; plspinto@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia: S3o Paulo
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
ANGIOSTRONGILIASE (MENINGITE EOSINOFILICA)

TIPO DE MATERIAL

METODOLOGIA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Soro (1a 2 mL).

‘ PROCEDIMENTO DE COLETA

Coletar 5a10 mL em frasco estéril
hermeticamente fechado.

Deteccao de anticorpos anti-
-Angiostrongylus costaricensis
por Elisa IgG, antigeno
heterdélogo (A. cantonensis,
bruto fémea, cepa Akita).

Western Blot como teste
confirmatorio.

Liquor

Quantidade minima:
100 uL; ideal: a partir de
200 pl.

Coletar em frasco
hermeticamente fechado, e
principalmente estéril. Apds a
coleta, manter a amostra a -20°C.

RT-PCR/PCR convencional.

O material deve ser mantido a -20°C,
de amostras pareadas.

Pode ser transportado em caixa de
isopor ou caixa de transporte de
amostra biolégica com gelo comum
ou gelo reciclavel.

Acondicionar o tubo ou frasco em
estante para evitar a quebra do
material e depois coloca-los dentro de
uma caixa de transporte de amostra
biolégica com gelo reciclavel.

Quando ndo houver estante
disponivel, colocar os frascos com

as amostras em sacos plasticos
alocando-os, em seguida, dentro

de um isopor ou recipiente menor,
protegendo-os com folhas de papel
ou flocos de isopor, e depois na caixa
de transporte de amostras biolégicas.

Observagao: As amostras, quando enviadas, deverao conter histérico resumido e dados das analises ja realizadas (hemograma, exames do LCR).
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE ANGIOSTRONGILIASE
(MENINGITE EOSINOFILICA - AMOSTRAS CLINICAS)

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

Soro

( I

ELISA/ <>Reag%te Reagente
Soro — N
Amostras R dot-ELISA Nao Reagente ELISA <> ™

' I9G 19G Nao Reagente
Liquor
Positivo C Reagente
Western _
Blot : \% dot-ELISA Nao Reagente
- . Negativo
Vigilancia
Epidemiolégica - Resultados

Estadual, Municipal, encaminhados

Distrital GAL

Detectavel
PCR

Detectavel
PCR
GAL Nao detectavel N&o Detectavel

Observagao: Se o Lacen ndo realizar o diagndstico, enviar ao Centro Colaborador.
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BOTULISMO
REDE LABORATORIAL DE BOTULISMO

i,

Y% IAL/SP — Laboratério de Referéncia Nacional.

[

’ LABORATORIO ‘ CULTURA ‘ DETECGAO DE TOXIGENICIDADE
J IAL/SP - LRN Cultura Deteccgéao de toxigenicidade

¢
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S30 Paulo
Departamento de Bromatologia

Responsavel: Cecilia Geraldes Martins; Christiane Asturiano Ristori Costa;
Ruth Estela Gravato Rowlands

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César — Sdo Paulo/SP
CEP: 01246-000

Tel.: (1) 3068-2932; Fax: (11) 3088-3041

E-mail: microbio.ali@ial.sp.gov.br

ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS CLINICAS

Nucleo de Gerenciamento de Amostras Bioldgicas (NGAB)
Instituto Adolfo Lutz — Laboratério Central

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César — Sdo Paulo/SP
CEP: 01246-000

Telefones: (11) 3068-2805/2876/2877/2925

Recebimento de amostras no nucleo: das 7h as 16h
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE BOTULISMO

TIPO DE

TIPO DE

PERIODO MAXIMO

QUANTIDADE/

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO

TRANSPORTE

DIAGNOSTICO

Pesquisa da
toxina botulinica

MATERIAL

DE COLETA

N. DE AMOSTRAS

Coletar em tubos com gel separador (tampa
amarela). Caso ndo seja possivel a coleta em
tubo com gel separador, coletar a amostra de

E CONSERVAGAO

Soro 7 dias 20 mL sangue (50 mL) em tubo sem anticoagulante
(tampa vermelha). Em seguida, centrifugar,
preferencialmente sob refrigeragdo e fracionar
0 soro nas primeiras duas horas apds a coleta.
Com diarreia inicial 2%g Sob refrigeragao a 8°C,
3 dias Conservar as amostras | o tempo de transporte
. ~ sob refrigeragao a 8°C. | ndo deve ultrapassar
Com constipagao
Fezes ou . X 48 horas.
) intestinal 25¢g
conteudo -
. inal 6 dias ) .
intestina Coletar em coletor universal estéril.
Sem alteragdo do
transito intestinal 259
4 dias
Lalvac_io 24 horas 259
gastrico
A coleta do exsudato deve ser realizada na
Sem guantidade parte mais profunda do ferimento, com auxilio Sob temperatura
. - . Conservar em X
Exsudato especifica, o de zaragatoa (swab). Utilizar meios de cultura temperatura ambiente, o tempo de
do ferimento quanto conseguir | que contenham substancias redutoras para amei)ente transporte ndo deve

do raspado.

o transporte, como o meio de tioglicolato
semissolido, adicionado de rezazurina.

ultrapassar 48 horas.

Tecido

Sem quantidade
especifica.

Coletar em coletor universal estéril.

Conservar em
temperatura
ambiente.

Sob temperatura
ambiente, o tempo de
transporte ndo deve
ultrapassar 48 horas.

Continua
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Conclusao

TIPO DE TIPO DE PERIODO MAXIMO | QUANTIDADE/ RECIPIENTE ARMAZENAMENTO TRANSPORTE
DIAGNOSTICO MATERIAL DE COLETA N. DE AMOSTRAS E CONSERVAGAO

Restos e sobras

Coletar as amostras de alimentos
acondicionadas em seus préprios recipientes
(evitar a transferéncia das sobras ou restos para

Sob refrigeracao a 8°C,

do raspado.

o transporte, como o meio de tioglicolato
semissélido, adicionado de rezazurina.

Pesquisa da Alimento de produtos outro recipiente vazio, mesmo que se encontre | Conservar as amostras | o tempo de transporte
toxina botulinica efetivamente em condicdes precarias de integridade fisica sob refrigeracédo a 8°C. | ndo deve ultrapassar
consumidos. ou de presencga de sujidades). Caso ndo existam 48 horas.
sobras ou restos, coletar o recipiente vazio que
as continham originalmente.
Com diarreia inicial
. 25
3 dias 9
Comconstipagao Sob refrigeragdo a 8°C,
Fezes ou . . Conservar as amostras
) intestinal 259 . - ] ~ o tempo de transporte
conteudo - Coletar em coletor universal estéril. sob refrigeracao de ~
. . 6 dias nao deve ultrapassar
intestinal 8°C.
N 48 horas.
Sem alteragdo do
transito intestinal 259
Cultura de 4 dias
Clostridium .
T A coleta do exsudato deve ser realizada na parte
Sem quantidade mais profunda do ferimento, com auxilio Sob temperatura
o e . Conservar em -
Exsudato especifica, o de zaragatoa (swab). Utilizar meios de cultura temperatura ambiente, o tempo de
do ferimento guanto conseguir | que contenham substancias redutoras para amb‘?ente transporte ndo deve

ultrapassar 48 horas.

Tecido

Sem guantidade
especifica.

Coletar em coletor universal estéril.

Conservar em
temperatura
ambiente.

Sob temperatura
ambiente, o tempo de
transporte ndo deve
ultrapassar 48 horas.

Observagao: Sempre que possivel, coletar as amostras em quantidades superiores as indicadas para o diagndstico especifico. A coleta da amostra deve ser realizada o mais precocemente possivel e anteceder
a administragao do soro antibotulinico (SAB).
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE BOTULISMO

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Pesquisa de toxina
botulinica

Soro, exsudado do ferimento,
Amostras ——>  tecido, fezes ou conteldo
intestinal, lavado gastrico
\( 1 Resultados e
Informacgdes

GAL

Negativo Positivo

l

Deteccgdo de
toxigenicidade

Observagao: Os resultados obtidos deverdo ser encaminhados ao estado solicitante para ser cadastrado no GAL.
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BRUCELOSE
REDE LABORATORIAL DE BRUCELOSE

e,
¥

A Instituto Adolfo Lutz — Centro Colaborador.

‘|I LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

* Lacen PR Rosa Bengala gPCR!
Lacen/RO, MT, MS, SC, RS, GO, Rosa Bengala
TO, RN, SE, ES
IAL/SP - LRN Rosa Bengala, ELISA gPCR
TgPCR - Reagdo em Cadeia da Polimerase Quantitativa em Tempo Real.
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sd0 Paulo

Departamento de Imunologia

Responsavel: Suely Kashino e Maristela Marques Salgado

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César — Sdo Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2885 / 3068-2899

E-mail: suelykashino@gmail.com (sorologia); rede.pcr@gmail.com (PCR)

ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS CLINICAS

Nucleo de Gerenciamento de Amostras Biolégicas (NGAB)
Instituto Adolfo Lutz — Laboratério Central

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César — Sdo Paulo/SP
CEP: 01246-000

Telefones: (11) 3068-2805/2876/2877/2925

Recebimento de amostras no nucleo: das 7h as 16h
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

DE BRUCELOSE

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

PERIODO MAXIMO
DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO/CONSERVAGCAO

TRANSPORTE

Soro
(ndo é aceito soro

Soeleg)E hemolisado ou soro
lipémico).
Sangue total

QPCR colhido com citrato

(preferencialmente),
soro e urina.

N&o ha

QUANTIDADE

Tubos plasticos estéreis

As amostras devem ser aliquotadas em
tubos plasticos estéreis com tampa de

rosca; preferencialmente nos tubos do tipo
criogénico, também conhecidos como tubos
para congelamento, ou em tubos conicos, na
falta do criogénico.

Se ocorrer derramamento da amostra sobre

O soro deve vir
acompanhado
de requisicao

peguenos, com tampa
de rosca com anel de
vedacao (tipo “cryovials”).

solugdo de hipoclorito de sédio 2% (VAV).

As amostras devem ser estocadas a -20°C até
seu transporte.

2mL quaisquer superficies de trabalho, proceder, | médica solicitando
com tampa de rosca. - ) N . ~ 3 o
imediatamente, a desinfecgao das areas com | especificamente
solucdo de hipoclorito de sédio 2% (VAV). sorologia para
. brucelose.
A amostra pode ser armazenada a
temperatura de geladeira (4°C a 8°C), até a
data de seu transporte por, no maximo, 5
dias; a amostra devera ser transportada a
temperatura de geladeira.
Frasco estéril; ndo Fechar a tampa do tubo, evitando
empregar materiais derramamentos ou vazamentos. Deve ser feito
reutilizados, mesmo que rapidamente,
Se ocorrer derramamento da amostra sobre .
Volume autoclavados: as amostras . - preferencialmente
o ; quaisquer superficies de trabalho, proceder, o
minimo de devem ser aliquotadas X . N . = . congelada a -20°C
imediatamente, a desinfeccao das areas com
500 pL em tubos novos, ou em gelo seco,

ou No Maximo a
+4°C.,
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ALGORITMO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE BRUCELOSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL*

Amostras - Sangue total, ——> gPCR para Brucella sp

soro ou urina

Negativo Positivo ——>

Negativo

l

gPCR para B. melitensis

m—

CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

gPCR para
B. abortus

—

Positivo —

Positivo

Negativo 1

Negativo Positivo
Resultados e
\ % informacgdes
GAL
Vigilancia ELISA 1M
Epidemioldgica - Soro Tes(te de R?S? Bengala Reagente 9 Reagente /]‘
. soroaglutinagao
Estadual, Municipal, =
Y unicip em placa) ELISA IgG Nao reagente

Distrital

L

*Necessita de oficio do diretor solicitando autorizagdo e encaminhamento de amostras bioldgicas ao IAL/SP - Centro Colaborador.

Nao reagente
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CARBUNCULO E ANTRAZ
REDE LABORATORIAL DE CARBUNCULO E ANTRAZ

¥ Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz /RJ — Laboratério de Referéncia Nacional.

+ Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO MICROSCOPIA | SOROLOGIA | CULTURA | TSA BIOLOGIA

MOLECULAR
Células
Fiocruz/RJ - LRN | vegetativas ELISA Cultura TSA | PCR
e esporos
Células
IEC/PA - LRR vegetativas ELISA Cultura PCR
e esporos
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Laboratério de Fisiologia Bacteriana do Departamento de Bacteriologia

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/ RJ
Responsavel: Adriana Marcos Vivoni

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21.045-900 - Rio de Janeiro/R]

Tels.: (21) 2598-4283 / 2270-6565 Ramal: 301
E-mail: avivoni@ioc.fiocruz.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saude - INCQS
Responsavel: Angela Cristina Spera

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21.045-900 - Rio de Janeiro/R]

Tels.: (21) 3865-5122/3865-5138/3865-5151 (geral)

E-mail: angela.spera@incgs.fiocruz.br

LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAIS

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Cintya de Oliveira Souza

End.: ROD. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67.030-000 - Ananindeua/PA

Tel: (91) 3214-2114

E-mail: cintyaaliveira@iec.pa.gov.br
Areas de abrangéncia: PA, AM, MA, AP, RR, AC, RO, TO, DF, GO, MS, MT

Fundacgdo Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Responsavel: Adriana Marcos Vivoni
End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos
CEP: 21.045-900 - Rio de Janeiro/R]
Tel: (21) 2598-4283 / 2270-6565

E-mail: avivoni@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: CE, DF, PB, PE, PI, RN, RJ, MG, BA, AL, ES, SE, SP,

PR, SC, RS
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1 Protocolo de coleta, acondicionamento e embalagem de
material suspeito de conter Bacillus anthracis, captado em
ambiente nao laboratorial, objetivando analise diagnéstica

As orientacdes disponibilizadas buscam atribuir seguranca aos
manipuladores de materiais suspeitos de contaminagao com o agente
bacteriano no momento da coleta, quando ocorrer em ambientes diversos
do laboratério de microbiologia (veiculos para transporte coletivo ou nao,
salas de vivéncia individual ou coletiva de modo geral, depdsitos, sanitarios,
escritérios, salas de motores de equipamentos de refrigeragdo, entre outros).

Normalmente, os materiais suspeitos sdo remetidos ao destinatario dentro
de envelopes de correspondéncia postal. Outras vezes os pds a serem
coletados estao espalhados no ambiente (bancadas, mesas, pias etc.).

2 Quem deve coletar

Todo profissional de saude poderd proceder a coleta, desde que sigam,
criteriosamente, as indicagdes de biosseguranca.

3 Quantidade por amostra

Como as quantidades de material suspeito encontradas sao variaveis, deve
ser coletado o maior volume possivel.

4 Materiais para coleta

Serdao necessarios instrumentos e acessdérios que podem ser nao
convencionais para tal coleta. A seguir, indicagdes de instrumentos e
acessoérios improvisados, ndo convencionais, que podem ser utilizados
alternativamente por serem encontrados préximo ao local da coleta:

* sacos plasticos limpos para 5 litros de capacidade ou mais, ou sacos
plasticos de supermercado. Usar trés sacos introduzindo um dentro
do outro;
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* espetos de bambu tipo “churrasquinho”, ou pedacos de arame com
mais ou menos 20-30 cm, ou colher dupla do tipo para servir salada, ou
pregadores de roupa ou, ainda, um alicate;

* detergente liquido usado em cozinha;

* gaze cirurgica, algodao hidroéfilo, lenco de algodao para uso no rosto,
folhas de papel para impressora, pincel de pelo, espatula de madeira ou
metalica;

* desinfetante tipo “Lisoform®" ou solugdo de formaldeido a 37%, hipoclorito
de célcio com 2,5% de cloro ativo, ou de sédio a 2,5% de cloro ativo, ou
alcool etilico a 92,8° INPM;

« fita adesiva tipo “durex” ou barbante;
¢ |luvas de borracha de uso em cozinha;

* baldes de plastico (dois, no minimo).

5 Procedimentos de coleta

As diretrizes a seguir relacionadas deverao ser implementadas de acordo
com a magnitude do evento.

5.1 Procedimentos basicos para qualquer pessoa que localize um
material suspeito de contaminagao por Bacillus anthracis:

* nao tocar, ndo agitar, ndo tentar limpar ou recolher o material suspeito;
* nao espirrar, nao tossir, ndo olhar muito préximo, nao cheirar e nao provar;

* desligar aparelhos de climatizagao, condicionadores, exaustores e
ventiladores de ar;

e fechar janelas e portas, sair do local, mantendo o mesmo isolado e
nao permitir a entrada de pessoas; contatar a Secretaria de Saude
do Estado ou a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria quando
tratar-se de ocorréncias em areas de terminais aquaviarios, portos
organizados, aeroportos, estagcdes e passagens de fronteiras e terminais
alfandegarios.



5.2 Recomendacgdes importantes em caso de contato com o material
suspeito de contaminacgao por Bacillus anthracis:

* ndo esfregar as maos antes de molha-las;

* lavar imediatamente as mdos com dgua corrente abundante e sabao;

* ndo escovar as maos durante a lavagem;

* procurar imediatamente orientagao em uma unidade de saldde.

5.3 Procedimentos relacionados a coleta, ao acondicionamento, ao
transporte e a descontaminacao do material suspeito por Bacillus
anthracis:

5.3.1 Cuidados gerais

Os profissionais que executardo esses procedimentos deverao atender
aos seguintes requisitos:

* ndo serem portadores de ferimentos, queimaduras ou imunodeprimidos;
* ndo deverao usar relégios e aderegos (anéis, brincos, colares, entre outros);

e usar os equipamentos de protecao individual (EPI) preconizados de
acordo com o tipo de exposicdo;

e usar aparelho de respiracao auténomo (Self Contained Breathing
Apparatus) quando portadores de pélos faciais (barba, bigode
e costeletas);

realizar higiene pessoal completa: banho com agua corrente abundante
e sabao, apods os procedimentos;

verificar se os procedimentos basicos (item E1) foram adotados
corretamente, se nao, adota-los;

avaliar a situacao da area suspeita de contaminacao;

* proceder a demarcagado da area a ser descontaminada com material
desinfetante;

* adotar estratégias especificas relacionadas para a coleta, transporte
e descontaminacdo, descritas adiante.

5.3.2 Tipo de exposicao

No caso do material suspeito se apresentar contido (em envelope, caixa,
ou em qualquer outro recipiente), ndo havendo indicios de contaminagao
aparente do meio externo, orienta-se, para guem o coletar, os seguintes
equipamentos:

* usar respirador facial filtrante N95, novo, com valvula de exalagao;
* usar 6culos de protegdo ou protetor facial;
e usar luvas descartaveis de latex, ndo estéril (tipo 1);

¢ usar avental descartavel ndo de tecido, mangas compridas, punho em
malha ou eldstico, gramatura 50g9/m?

* usar propé.

No caso do material suspeito se apresentar exposto, de forma residual e locali-
zada, em ambientes Ndo expostos ou expostos a correntes de ar e desprovidos
ou com presenga, porém sem funcionamento, de sistema climatizado (condi-
cionador de ambiente, exaustor ou ventilador de ar), orienta-se, para quem o
coletar e recolher, se for o caso, usar os seguintes equipamentos:

* macacao descartavel em nao tecido ou Tyvek, com capuz;

¢ luvas de borracha nitrilica descartavel, ndo estéril (tipo 2) ou luvas
emborrachadas (tipo 3) sobreposta a uma de latex descartavel (tipo 1);

* aparelho de respiragao autdbnomo;

¢ bota de borracha.

No caso do material suspeito apresentar indicativo de suspensao ou
dispersao no ambiente, orienta-se, para quem coletar e recolher, usar os
seguintes equipamentos:

* macacao emborrachado ou de PVC, com capuz e elastico;

¢ luvas de borracha nitrilica (tipo 2), tendo-se o cuidado de calgar antes,
luvas de latex (tipo 1);

¢ botas de borracha;

* respirador facial inteiro, equipado com duplo cartucho com filtros N100,
P100 ou R100 ou aparelho de respiragao autdnomo.
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5.4 Coleta e acondicionamento do material suspeito

5.4.1 Recomendacdes para coleta de material clinico em casos suspeitos
de antraz cutaneo:

* a forma cutanea do antraz, ou carbuUnculo hematico, se caracteriza por
uma lesdo cutanea cuja evolugao se da ao longo de dois a seis dias.
Observa-se um estagio papularinicial que passa ao estagio vesicular
e, em seguida, a uma escara preta com depressao central. A lesao é
invariavelmente acompanhada de edema que pode ser leve aextenso;

* o0 melhor material para diagndstico é o liquido vesicular que deve
ser coletado com auxilio de swab, levandando-se a borda da crosta.
Deve-se coletar trés swabs. Caso a lesdo ja esteja no estdgio de escara
enegrecida, deve-se coletar material com swab levantando-se a crosta
da escara. Fragmento da crosta também deve ser retirado e enviado em
meio de transporte. Nesse estagio, no entanto, o isolamento € muito
menos eficiente;

* éimportante ressaltar que a coleta de material para diagndstico deve ser
realizada antes do inicio do tratamento.

5.4.2 Recomendacodes para coleta de material ndo clinico suspeito:

* coletar o material suspeito e coloca-lo em embalagem plastica, com fe-
chamento hermético, lacrar, rotular adequadamente e incluir as inscricdes
“Risco bioldgico”. Acondicionar em embalagens especificas (kit) para
transporte de amostras infecciosas conforme disposto na Portaria do
Ministério da Saude n. 472, de 9 de margo de 2009, e preencher termo
legal ou formulario préprio para encaminhamento da amostra para o
laboratério;

e encaminhar para o Laboratério Central de Saude Publica (Lacen) da
unidade federada;

» deverdo ser adotadas medidas junto as institui¢des publicas e privadas
envolvidas no transporte de cargas, para o rapido envio da remessa.
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OBSERVACGAO:

A. caso haja necessidade de encaminhamento da(s) amostra(s) para laboratério de
referéncia, cabera ao Lacen receptor proceder ao envio, de acordo com o fluxo de
amostras nao biolégicas e bioldgicas definido pela CGLAB/SVS/MS;

B. as amostras nao bioldgicas recebidas e processadas pelos laboratdrios nao
deverao ser descartadas apés as analises. Todos os componentes (envelopes, caixas,
conteudo etc.) deverao ser devidamente acondicionados e guardados em local
seguro para analise criminal quando solicitadas por autoridade competente.

6 Procedimento de biosseguranca

6.1 Descontaminacdo

O procedimento de descontaminag¢do deverd ser executado,
preferencialmente, pela mesma equipe de coleta e recolhimento do
material suspeito, utilizando os equipamentos de protecao individual
recomendados no Quadro 2.

Com base no disposto no documento Guidelines for Surveillance and
Control of Anthrax in Human and Animals, 3* edicao da Organizacao
Mundial da Saude (WHO/EMC/ZDI/98.6), orienta-se o emprego dos
procedimentos de descontaminagdo a seguir:

6.1.1 Descontaminacgao de superficies
a) Recomendacao do método

* Material suspeito apresenta-se contido (em envelope, caixa, ou em
qualquer outro recipiente), ndo havendo indicios de contaminagao
aparente da drea onde este se encontrava disposto;

* Material suspeito apresenta-se exposto, de forma residual e localizada, em
ambientes ndo expostos a correntes de ar e desprovidos ou com presenca,
porém sem funcionamento, de sistema climatizador (condicionador de
ambiente, exaustor ou ventilador de ar), orienta-se, para quem o coletar
e recolher, se for o caso, os seguintes equipamentos:



macacao descartavel em nao tecido ou Tyvek, com capuz;

luvas de borracha nitrilica descartavel, nao estéril (tipo 2) ou luvas
emborrachadas (tipo 3) sobreposta a uma de latex descartavel (tipo 1);

aparelho de respiragao auténomo;

bota de borracha.

b) Etapas do método
Desinfecgdo preliminar

* cobrir o material suspeito com papel toalha ou a area onde este se
encontrava;

* colocar a solugdo desinfetante de hipoclorito de sédio a 1%, ou formaldeido

a10%, ou glutaraldeido a 4%; na quantidade de1a 1,5 I/m? de drea atingida,
embebendo todo o papel-toalha (grupo A);

* deixar em contato por 2 horas;

* remover os papéis-toalha, o residuo do material suspeito e o excesso da
solugao desinfetante utilizando papel-toalha;

e acondicionar os papéis-toalha utilizados em sacos plasticos de cor branca
leitosa com simbolo de risco biolégico;

* lacrar os sacos plasticos de forma a ndo permitir o derramamento de seu
conteuddo, mesmo se virados para baixo. Uma vez fechados, precisam
ser mantidos integros até o processamento ou destino final do residuo
bioldgico (aterro sanitario ou incineracdo).

Limpeza
* esfregar pano limpo ou escova embebidos em dgua quente sobre as
superficies, com vistas a retirada dos residuos;

* secar, preferencialmente, com papel-toalha e promover seu descarte
como residuo biolégico;

* acondicionar os papéis-toalha em sacos plasticos de cor branca leitosa
com simbolo de risco biolégico; e

e lacrar os sacos plasticos de forma a ndo permitir o derramamento
de seu conteudo, mesmo se virados para baixo. Uma vez fechados,
precisam ser mantidos integros até o processamento ou destino final
do residuo biolégico.

Desinfecgdo Final

* aplicar a solucao desinfetante de formaldeido a 10%, ou glutaraldeido a
4% ou perodxido de hidrogénio a 3% (grupo B, anexo Il) na proporgao de
500 ml/m2de &rea atingida, com tempo de contato de 2 horas;

* retirar todo o excesso da solugao desinfetante com papel-toalha;

e acondicionar os papéis toalha em sacos plasticos de cor branca leitosa
com simbolo de risco bioldgico;

e lacrar os sacos plasticos de forma a ndo permitir o derramamento de seu
conteudo, mesmo se virados para baixo. Uma vez fechados, precisam
ser mantidos integros até o processamento ou destino final do residuo
bioldgico.

6.1.2 Descontaminagao de ambientes (fumigacgao)

E recomendado para os casos em que o material suspeito de contaminacdo
por Bacillus anthracis foi submetido a suspensdo ou dispersao no ambiente:

¢ estimar o volume da area a ser tratada; e

* antes de iniciar o procedimento de fumigag¢ao o ambiente devera ser
preparado, com a vedacdo (material adesivo/fita) de portas, janelas, frestas
ou quaisquer outras fontes de circulagcao de ar.

6.1.3 Fumigagdo com equipamento especifico

* 0s ambientes podem ser fumigados por aquecimento da solugdo
desinfetante;

e para cada 25-30 m?3, utilizar uma solugao de 4 litros de dgua contendo
400 mL de formaldeido a 10% a ser aplicada por equipamento de
fumigacédo (Grupo C, Anexo ll);
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* otempo de fumigacado devera ser realizado de acordo com as especifica-
¢Oes estabelecidas do fabricante do aparelho fumigador elétrico;

* a descontaminagao completa por fumigag¢do do ambiente exposto
ao material suspeito deverd ocorrer, por um periodo de 12 horas, em
temperatura acima de 18°C e com umidade relativa superior a 70%;

* 0 ambiente somente podera ser aberto apds 12 horas do inicio da fumi-
gagao, quando devera ser retirado o material utilizado para a vedagao e
submetido complementarmente a limpeza e desinfeccdo da area. Reco-
menda-se como produtos de desinfeccao de mobilidrios e equipamentos
0 alcool 70%, por 10 minutos (em trés aplicacdes) e para teto, piso e pa-
redes o hipoclorito de sédio a 1% por 10 minutos ou formulagdes perten-
centes a categoria de desinfetantes hospitalares registrados na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) cuja diluicdo e cujo tempo de
exposicdo deverd atender as especificagdes de rotulagem.

6.1.4 Descontaminagao de Equipamentos de Protecao Individual (EPI) e
outros materiais

* 0s EPIs nao descartaveis utilizados nas etapas de coleta, recolhimento
e descontaminagao, apos o uso deverao ser submetidos a processo de
descontaminagcao com produtos do Grupo D (anexo ll), caso tolerem
os tratamentos recomendados ou submetidos a esterilizagdo por calor
Uumido a 121°C por 30 minutos;

* 0os EPIs descartaveis deverao ser colocados em sacos plasticos
autoclavaveis, lacrados e submetidos a esterilizagdo por calor Umido a
121°C por 30 minutos para posterior descarte;

* equipamentos e outros materiais diversos utilizados na coleta
(Quadro 2), recolhimento e descontaminagao tais como panos, roupas,
utensilios, escovas, espdtulas etc., deverao, sempre que possivel, ser
incinerados ou submetidos a esterilizagao por calor Umido a 121°C
por 30 minutos. Os que nao puderem ser autoclavados deverédo ser
ou imersos em formaldeido com concentracdo e tempo de exposicao
indicada no Grupo D (Anexo Il), ou fumigados.
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Quadro 2 - Equipamentos de Protec¢ao Individual

Avental Descartavel, com mangas compridas, punho em malha ou eldstico, gramatura 50 g/m?, resistente a esterilizagao por calor
Umido, rasgos e tracao, alta drapeabilidade, hipoalergénico, ndo inflamavel, possui 90% de eficiéncia na filtragdo de bactérias.
Botas de borracha Confeccionadas em borracha natural resistente a agentes quimicos.
Tipo1 Confeccionada em latex, descartdvel, ndo estéril.
Luvas Tipo 2 Confeccionada em borracha nitrilica, descartavel, ndo estéril.
Tipo 3 Confeccionada em borracha, resistente a agentes quimicos, com caracteristica antiderrapante.
Descartavel, com mangas compridas, confeccionado em material ndo tecido, gramatura 60 g/m?, punho de malha ou elastico,
N3o tecido com capuz com capuz contendo ajustes ao redor da face, resistente a tragao e rasgos, alta drapeabilidade, hipoalergénico, ndo inflamavel,
possuindo 90% de eficiéncia na filtracdo de bactérias. Abertura frontal por ziper ou velcro.
Macacio Tk @i G Descartavel, com mangas compridas, confeccionado em Tyvek, punho de malha ou elastico, com capuz contendo ajustes ao
redor da face, resistente a tracdo e rasgos com abertura frontal por ziper ou velcro.
Nitrilico com capuz Com mangas compridas, confeccionado em borracha nitrilica, ajustes no punho e no capuz ao redor da face, resistente a
P agentes quimicos, a tragao e rasgos, com abertura frontal por ziper ou velcro.
Com mangas compridas, confeccionado em poliuretano/PVC, ajustes no punho e no capuz ao redor da face, resistente a agentes
Emborrachado com capuz P N - .
quimicos, a tragao e rasgos, com abertura frontal por ziper ou velcro.
Tipo respirador, para particulas, sem manutencao, N95, com eficacia na filtracdo de 95% de particulas de até 0,3y (usada para
Mascara de protegao facial tuberculose); Podera ser adquirida com valvula especial para facilitar a respiragdo ou nao.
Obs.: essa mascara, dependendo de suas condi¢des de conservagdo, podera ser reutilizada.
Flexivel, em PVC, incolor, leve, com adaptagao perfeita ao nariz para conforto em uso prolongado; com lentes em policarbonato,
Oculos de protecao resistente a impactos, antiembassante, contra riscos e protecao antiUV. Pode ser usado em combinagao a éculos com lentes de
prescri¢ao.
Com ampla protecao lateral, com ajustes de tensao para posicionamento do visor. Visor em policarbonato, incolor, que fornece
Protetor facial protecado a impacto e resisténcia a calor, antiembassante. Pode ser usado em combinacao a éculos com lentes de prescrigao e
6culos de protecao.
Protetor para barba Descartavel, confeccionado em polipoprileno, com ajustes em elastico.
Confeccionado em silicone, com ajustes de tensdo para posicionamento na face. Visor com lentes em policarbonato, que fornece
Respirador facial inteiro protecdo a impactos, antiembassante. Equipado com duplo cartucho contendo filtros N100, P100 ou R100, que oferecem uma
eficacia de 99,97% na filtracdo de particulas com 0,3u (o esporo do Bacillus anthracis tem didametro de 2 a 6p).

Fonte: Brasil, 2005.
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GRUPOS DE PRODUTOS DESINFETANTES

Grupo A

* Hipoclorito de sédio (agente quimico de escolha excetuando superficies
de corrosao e na presenga de material organico).

» Concentracdo recomendada: 1% [10.000 ppm (mg/L)] de cloro ativo.

* Preparo da solugdo para um volume de 10 litros: colocar 1 litro de solugao
de hipoclorito de sédio a 10% de cloro ativo (comercial) e completar
com agua.

* Tempo de exposic¢ao: 1 hora.

* Formaldeido a 10%.

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.

* Glutaraldeido a 4% (pH de 8-8,5).

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.

Grupo B

* Formaldeido a 10%

* Tempo de exposicao: 2 horas.

e Glutaraldeido a 4% (pH de 8-8,5).

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.

* Perdxido de hidrogénio a 3%.

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.

» Acido peracético a 1% (agente quimico corrosivo para superficies).

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.
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Grupo C (fumigagao)
e Formaldeido a 10%.

* Tempo de exposicdo: 12 horas.

Grupo D

¢ Hipoclorito de sédio a 0.5%.
* Concentracdo recomendada: 0.5% [5.000 ppm (mg/L)] de cloro ativo.

* Preparo da solugao para um volume de 10 litros: colocar 500 mL de
solucao de hipoclorito de sédio a 10% de cloro ativo (comercial) e
completar com agua.

* Tempo de exposi¢ao: 2 horas.

* Formaldeido a 4%.

* Tempo de exposi¢ao: acima de 8 horas.
e Glutaraldeido a 2% (pH de 8-8,5).



ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE CARBUNCULO/ANTRAZ

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Sangue/

lesGes de pele H ; 4
Amostras ——S aep / Microscopia (células

secrecoes vegetativas e esporos)

respiratérias

A
l l

Positivo Negativo
|
Resultados e
N/ N ) Inf "
Negativo nformacgdes
Imunoenzimatico Cultura GAL
(ELISA)
Positivo TSA
Nao Reagente
reagente |
Amostra —> PCR &— CEPA
Nao detectavel Detectavel

Observacgao: Os resultados obtidos deverdo ser encaminhados ao estado solicitante para ser cadastrado no GAL.
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CISTICERCOSE
REDE LABORATORIAL DE CISTICERCOSE

Bt
B

A UFU/MG - Centro Colaborador.

Lacen/GO, MG ELISA

LABORATORIO SOROLOGIA BIOLOGIA PATOLOGIA
MOLECULAR
* Lacen/MS, RJ ELISA: IFI!

Lacen/RS, SC, PR, ES Fl

’ Lacen/BA PCR
UFU/MG -CC ELISA Hlstopatglogm;’ .
Imuno-histoquimica

TImunofluorescéncia indireta.
2 Hemaglutinagdo indireta.
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CENTRO COLABORADOR

Universidade Federal de Uberlandia, Instituto de Ciéncias Biomédicas,
Departamento de Parasitologia — Uberlandia/MG

Responsavel: Julia Maria Costa Cruz

End.: Av. Para 1.720 - bloco 2B - sala 2B221
Uberlandia/MG

CEP:38400-902 - CP 592

Tel.: 55(34) 3225-8667/3669

E-mail: costacruz@ufu.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras suspeitas de cisticercose
deve ser acordado previamente com a CGLAB/SVS.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE CISTICERCOSE

TIPO DE MATERIAL ‘ PROCEDIMENTO DE COLETA ‘ METODOLOGIA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO ‘ TRANSPORTE

Pode ser transportado em caixa de isopor ou
caixa de transporte de amostra biolégica com
gelo comum ou gelo reciclavel.

Acondicionar o tubo ou frasco em estante para
evitar a quebra do material e depois coloca-los
dentro de uma caixa de transporte de amostra

Soro Coletar 5a10 mL em frasco ELISA IgM/IgC. O material deve ser mantido refrigerado biolégica com gelo reciclavel
estéril hermeticamente fechado. em temperatura entre 4°C a 8°C. 9 9 :
Quando ndo houver estante disponivel, colocar
os frascos com as amostras em sacos plasticos
colocando-os, em seguida, dentro de um isopor
ou recipiente menor protegendo-os com folhas
de papel ou flocos de isopor e depois na caixa de
transporte de amostras bioldgicas.
ELISA - .
=9 A Em frasco estéril hermeticamente . . .
P - Imunofluorescéncia . Deve ser enviado em caixa de isopor contendo
Liquido Coletar 3 mL em frasco estéril . fechado levando-o a geladeira e = P
- ; Indireta e e gelox, ndo sendo necessario congelar o LCR se o
cefalorraquidiano (LCR). hermeticamente fechado. . ~ acondicionar em temperatura entre - .
Hemaglutinagdo 45C a 8°C tempo de transporte nao for superior a 24h.
Indireta. ’
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE CISTICERCOSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

Soro
LCR
Amostras ELISA, IFIl ou HAI ELISA
N&o reagente I.Qeagente-ou N&o reagente* 'Reagente. o
inconclusivo inconclusivo*
Vigilancia
Epidemioldgica - L J L J
Municipal, Estadual,
Distrital
Resultados e
Informacgdes
GAL
GAL
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COLERA
REDE LABORATORIAL DE COLERA

Bt
S

52
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SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS

¢ Fiocruz/ RJ - Laboratério de Referéncia Nacional.
4 Funed/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
+ Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
4 IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

+ Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.



LABORATORIO

CULTURA

SOROLOGIA

BIOLOGIA
MOLECULAR

IDENTIFICAGAO ANTIGENICA

PESQUISA DE GENE DE
RESISTENCIA E VIRULENCIA

Fiocruz/RJ - LRN Cultura Microaglutinagdo em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE? Seguenciamento
Funed/MG - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA

Lacen/PE - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA PCR

IAL/SP - LRR Cultura Microaglutina¢do em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE Seguenciamento
Lacen/DF - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA

IEC/PA - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA PCR; RT-PCR Seguenciamento

1 TSA - Teste de Sensibilidade aos Antimicrobianos.
2PFGE - Eletroforese em Gel de Campo Pulsado.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundac¢do Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Departamento de Bacteriologia
Responsavel: Dalia dos Prazeres Rodrigues
End. Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel.: (21) 2562-1649 / 2562-1651

E-mail: dalia@ioc.fiocruz.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saude - INCQS
Responsavel: Angela Cristina Spera

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ

Tel.: (21) 3865-5122/3865-5138/3865-5151 (geral)

E-mail: angela.spera@incgs.fiocruz.br

LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAIS

Fundacédo Ezequiel Dias - Funed/MG

Responsavel: Carmem Dolores Faria

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 — Gameleira

CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4667

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: MG, BA, ES, RJ

Obs.: O Lacen-RIJ serd atendido pela Fiocruz/RJ, por questdes
de localizagao.
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Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco — Dr. Milton
Bezerra Sobral Fusan/PE

Responsavel: Valdellcia Oliveira Cavalcanti

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6190/6313

E-mail: valdeluciacavalcante@gmail.com

Areas de abrangéncia: PE, CE, PI, RN, PB, AL, SE

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Alimentos — Nucleo de microbiologia

Responsavel: Monique Ribeiro Tibas / Cecilia Geraldes Martins
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tels.: (11) 3068-2896 / 3068-2932

E-mail: microbio.ali@ial.sp.gov.br, mrtcasas@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS

Laboratdrio Central de Saude Publica do Distrito Federal - Lacen/DF
Responsavel: Everton Giovanni Alves / Lilian Haddad Succi Candido/
Lilian Alves Rocha

End.: SGAN Q. 601, lotesO e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

E-mail: tonialves2@hotmail.com, nb.gbm.lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, RO, MT

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responséavel: Daniela Cristina da Cruz Rocha
End.: ROD. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2297

E-mail: danielarocha@iec.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AM, AP, RR, AC, MA



INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
COLERA - AMOSTRAS CLIiNICAS

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

PROCEDIMENTO
DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO/

CONSERVAGAO

PROCESSAMENTO
DAS AMOSTRAS

Cultura

Swab retal

Swab fecal

Fezes in natura

Recolher 3 a 5 gramas
de fezes, diarreicas ou
nao, recomendado
duas amostras por
pacientes.

Introduzir o swab

na ampola retal
comprimindo-o, em
movimentos rotatérios
suaves, em toda a
extensdo da ampola.

Recipiente de boca
larga, limpos e/ou
esterilizados.

Inocular no meio de
transporte Cary-Blair
ou em 10-20 mL de
agua peptonada
alcalina (pH entre 8,4-
8,6), em transporte a
temperatura ambiente
até 2 horasou até 5
horas sob refrigeragéo
4°C a 8°C.

Processar as amostras
acondicionadas em meio
de Cary-Blair, de 24 a 72
horas apés a coleta, se
mantidas em temperatura
ambiente (no caso de
temperatura ambiente
acima de 30°C, colocar o
meio de Cary-Blair em
recipiente com agua em
temperatura natural)

ou em até sete dias se
mantidas sob refrigeracao
(entre 4°C a 8°C).

Papel de filtro

Tiras de papel
(tipo xarope ou
mata-borrao).

Acondicionadas em
invélucros plasticos,
perfeitamente
vedados.

Observagdo: As amostras devem ser colhidas antes da administragdo de antibiéticos ao paciente.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
COLERA - MEIO AMBIENTE

TIPO DE DIAGNOSTICO | TIPO DE MATERIAL QUANTIDADE / PROCEDIMENTO RECIPIENTE ARMAZENAMENTO / PROCESSAMENTO DAS
N. DE AMOSTRAS DE COLETA CONSERVACAO AMOSTRAS
Residuos liquidos _ fflgéag ) mini??~ Enviar rapidamente
de origem humana Minimo 1 L. G i PRI © - ao laboratério (ideal
(estacbes de 450 mL de saua em erlenmeyer ou frasco Frasco esterlllzgdo com ‘ o de 2 a 6 horas).
Cultura 9 semelhante ou 450 mL | rolha de baquelite com | Sob refrigeragdo 4°C.

Resiste, no maximo,
até 24 horas sob
refrigeracao.

tratamento de esgotos | frascos esterilizados
e de transporte aéreo, | com capacidade de 1L.
maritimo e terrestre).

de dgua em frascos capacidade de1L.
esterilizados com
capacidade de 1 L.

Observagdo: Em todos os liquidos podem-se adotar as técnicas de filtragao: filtragdo de volumes de 300 a 500 mL, em filtros Seitz EK ou filtragdo utilizando membranas de ésteres e celulose (millipore).
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE COLERA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL SVS/MS

Fezes in natura, swab retal ou fecal; sangue* e agua**

Amostras Cultura

Negativo /L Positivo

i ! 1
Vigilancia . . dentificaca o
Epidemiolégica — Caracterizagdo bloq.wmlca, enti |ca<;alo antigénica
Municipal, Estadual, TSA e sorologia conclusiva
Distrital PCR e PFGE

Resultados e
informacgodes

k GAL

GAL

*Para hemocultura.
**Para andlise ambiental.
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COQUELUCHE
REDE LABORATORIAL DE COQUELUCHE

: ¥ Instituto Adolfo Lutz — IAL/S30 Paulo — Laboratério de Referéncia
Nacional.
, + Fundagdo Ezequiel Dias — Funed - Laboratdrio de Referéncia Regional.
M 4 Laboratério Central de Satude Publica de Pernambuco — Lacen/PE —
\ )V Laboratério de Referéncia Regional.

4 Laboratério Central de Satde Publica do Distrito Federal — Lacen/DF —
Laboratério de Referéncia Regional.

4 Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

5

LABORATORIO | ISOLAMENTO | SOROLOGIA BIOLOGIA ANALISE
' BACTERIANO MOLECULAR | FiSICO-QUIMICO
ELISA
IAL/SP - LRN Cultura (em fase de gPCR

implantacao)

* Lacen/DF —LRR | Cultura Ezpic;tsr:amema
Lacen/PE - LRR  Cultura gPCR
Lacen/MG - LRR = Cultura qPCR
IEC/PA - LRR Cultura

Lacen/PR Cultura gPCR

Lacen (outros) Cultura
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Bacteriologia — Nucleo de doencas entéricas e infecgdes por
Patdgenos Especiais

Responsavel: Daniela Leite

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César
CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tel.; (1) 3068-2896

E-mail: enterobacteria@ial.sp.gov.br; dedeleite@gmail.com;
daniela.leite@ial.sp.gov.br

LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAIS

Fundagdo Ezequiel Dias - Funed/MG
Responsavel: Carmem Dolores Faria

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 — Gameleira
CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3371-9484

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: MG, BA, ES, RJ

Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Dr. Milton
Bezerra Sobral Fusan/PE

Responsavel: Nadjla Ferreira Souza

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista
CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3412-6323/6190

E-mail: nadjlaferreira@hotmail.com

Areas de abrangéncia: PE, CE, PI, RN, PB, AL, SE

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Bacteriologia — NUcleo de doencgas entéricas e infecgdes por
Patégenos Especiais

Responsdavel: Daniela Leite

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César
CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2896

E-mail: enterobacteria@ial.sp.gov.br, edeleite@gmail.com;
daniela.leite@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS

Laboratério Central de Satde Publica do Distrito Federal - Lacen/DF
Responsavel: Rejane Soares do Nascimento e Silva

End.: SGAN Q. 601, lotesO e P

CEP: 70.830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

E-mail: bacterio@saude.df.gov.br

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, RO, MT

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Maria Luiza Lopes

End.. ROD. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67.030-000 — Ananindeua/PA

Tel: (91) 3214-2125

E-mail: marialopez@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AC, AM, MA, AP, RR
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE COQUELUCHE

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

TECNICA DE COLETA

ARMAZENAMENTO

TRANSPORTE

Cultura e PCR
em Tempo Real

Secregao
nasofaringea

Uma amostra
por paciente

A coleta deve ser feita por profissional
capacitado e treinado. A validade do swab
e as condi¢cdes do meio de transporte
devem ser verificadas antes da realizacao
da coleta.

Antes da coleta, retirar o tubo com

meio de transporte Regan-Lowe* (RL)
semissolido com cefalexina da geladeira
e deixar atingir a temperatura ambiente
para uso (aproximadamente 15 minutos).

Introduzir o swab ultrafino (alginatado
ou Rayon), com haste flexivel, alginatado
e estéril na narina do paciente até
encontrar resisténcia na parede posterior
da nasofaringe. Realizar movimentos
rotatérios por 10 segundos e, em seguida,
retira-lo.

Apos a coleta, estriar (passar) o swab na
superficie inclinada do meio de transporte
(RL) e, a seguir, introduzi-lo na base do
meio. Verificar se o swab esta introduzido
corretamente no meio de transporte.
Identificar o tubo com os dados e o
numero de identificacdo do paciente.

E CONSERVAGAO

Antes da coleta, o meio de
transporte RL deverd ser
conservado em geladeira entre
2°C e 8°C, observando seu
periodo de validade (dois meses a
partir da data da fabricacéo).

Apos a coleta, devera ser mantido
em ambiente.

O material coletado devera ser
encaminhado ao laboratdrio, abrigado
da luz, a temperatura ambiente, e
preferencialmente no periodo maximo
de até seis horas apds a coleta.

Na impossibilidade de um
encaminhamento dentro desse periodo,
o material deverd ser incubado em
estufa 35°C a 37°C por um periodo
maximo de 24 horas e encaminhado a
seguir ao laboratdrio.

Caso o periodo de transporte do
material pré-incubado exceda quatro
horas ou se a temperatura ambiente
local for elevada (maior que 35°C),
recomenda-se que o transporte seja
feito sob refrigeragao (gelox) para
garantir a integridade do meio de
transporte.

*Regan - Lowe = Meio comercializado sob a forma desidratada (Charcoal Agar), suplementado com 10% de sangue desfibrinado, estéril, de carneiro ou cavalo e acrescido de solucdo de cefalexina numa
concentragdo final de 40 pg/mL.

Observagodes:

- realizar a coleta preferencialmente no inicio dos sintomas (periodo catarral), antes do inicio do tratamento ou, no maximo, com até trés dias de antibiocoterapia, eficaz contra B. pertussis, ou seja, com
antibidticos da classe dos macrolideos (azitromicina, claritromicina e eritromicina). Nos casos de contraindica¢do ao uso desses macrolideos, recomenda-se o sulfametoxazol associado ao trimetoprim;

+ ndo devera ser feita nenhuma improvisagcao do material;

« & imprescindivel que o meio de transporte e swab estejam obedecendo rigorosamente as condi¢des de uso no momento da coleta;

- a coleta efou transporte inadequados e a demora no envio do material coletado ao laboratério prejudicam o diagndstico da coqueluche.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE COQUELUCHE

UNIDADE DE ATENDIMENTO " a LABORATORIO DE
(UBS, UPA, HOSPITAL) SABORAIORIO DE REFERENCIAESTADUAL REFERENCIA NACIONAL*

SVS/MS

Secrec¢ao Nasofaringe

Amostras . = .
l Caracterizacao fenotipica:
identificagao bioquimica
\[, l e antigénica determinacéo
dos perfis genéticos pela )
PCRem Cutura técnica da eletroforese em
tempo real campo pulsado
Vigilancia
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital .
Nao Detectavel Positivo Negativo
detectavel
Inconclusivo Resultados e
J informacgdées
CEPA GAL
GAL

*PFGE: Eletroforese em gel por campo pulsado - Pulsed-Field Gel Eletrophoresis.
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CHIKUNGUNYA
REDE LABORATORIAL DE CHIKUNGUNYA

pAq |EC/PA - Laboratdrio de Referéncia Nacional.
4 Lacen/PE/Fiocruz-PE - Laboratério de Referéncia Regional.
\ 4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Fiocruz/R3 - Laboratério de Referéncia Regional.

4 IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

+ Lacen/PR/Fiocruz-PR - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO | SOROLOGIA | BIOLOGIA ISOLAMENTO | PATOLOGIA
MOLECULAR VIRAL
Lacen NS-1%; ELISA RT-gPCR Isolamento
N (tempo real); y|ra|; . Histopatologia;
Inibigao inoculagao em "
de hema- RT-PCR -~ Células C6/36; bl “
= glutinacao;  (convencional) hocyjacso em
PRNT2 Sequenciamento  ,nimnais

"NS-1-nonstructural protein 1 (Proteina 1 ndo estrutural).
2 PRNT - Teste de Neutralizagdo por Redugdo de Placa.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n. — Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Tel.: (91) 3214-2049/2277

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secdo de Arbovirologia e Febre Hemorragica
Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Secdo de Patologia

Edna Franco

Instituto Evandro Chagas - IEC
Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s/n — Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Tel.: (91) 3214-2049/2277

Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA

Laboratério de Flavivirus do Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/RJ
Responsavel: Ana Maria Bispo de Filippis

End.: Avenida Brasil, 4.365, Manguinhos - Rio de Janeiro/RJ]

Tel.: (21) 2562-1920

E-mail: abispo@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP
Responsavel: Akemi Suzuki

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Cerqueira César/SP
Tel.: (11) 3068-2901

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: aksuzuki@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: MA, SE, PI, MS, SP
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Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Fusam/PE
Responsavel: Valdete Felix de Oliveira

Clarissa Miranda Guarines

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6381/6307

E-mail: oliveira.valdete@gmail.com

Areas de abrangéncia: AL, PB, PE, RN, CE

Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal/DF
Responsavel: Paulo Sousa Prado

End.: SCAN Q. 601-lotesO e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.; (61) 3321-2772

Fax: (61) 3321-9995

E-mail: nv.gbm.Lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, MT

Laboratério Central de Saude Publica do Parana/PR
Responsavel: Dra. Célia Fagundes da Cruz

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, n. 1.001 - Guatupé — Sdo José
dos Pinhais

CEP.: 83060-500 - Curitiba/PR

Tel.: (41) 3299-3200/3218/3219

E-mail: celiacruz@ses.pr.gov.br; diretoriaLacen@sesa.pr.gov.br
Areas de abrangéncia: PR, RS (RT-qPCR)

64  SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS

Instituto Carlos Chagas - Fiocruz/Parana
Responsavel: Dra. Cldudia Duarte dos Santos

End.: Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 2135-2261 - Cidade Industrial
de Curitiba

CEP: 81.310-020 - Curitiba/PR

Tels.: (41) 3316-3230 / 99193-7583

E-mail: clsantos@fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com
Areas de abrangéncia: PR, RS, SC (sorologia)



INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL

DE CHIKUNGUNYA

TIPO DE DIAGNOSTICO

AMOSTRA CLINICA

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

Sorologias (Método Indireto):

Ensaio Imunoenzimatico-
ELISA (IgM/IgG); Inibicdo da
Hemaglutinagdo; Teste de
Neutralizagdo por Redugdo
de Placas (PRNT).

Soro, liquido
cefalorraquidiano
(LCR).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e

10 ml (adulto) de sangue total, sem
anticoagulante, sendo a 1% coleta a partir
do 6° dia do inicio dos sintomas e a 22
coleta apds 15 dias da 1° coleta.

Aliguotar 2-3 ml do soro para realizar
testes sorolégicos. Em casos com
manifestagdes neuroldgicas, puncionar
1ml (crianga) e 3 ml (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR).

Utilizar tubo plastico estéril, com tampa
de rosca e anel de vedacao. Rotular o
tubo com o home/numero do paciente,
data da coleta e tipo de amostra.

Conservar entre 2°C e 8°C até no
maximo 48h; -20°C até 7 dias; apos este
periodo, manter a -70°C.

Acondicionar em caixa de transporte
de amostra biolégica (Categoria B
UN/3373) com gelo reciclavel.

Biologia Molecular (Método
Direto): Transcricdo Reversa
seguida de Reacdo em
Cadeia da Polimerase
(RT-PCR); Sequenciamento
Genético.

Sangue, soro/

plasma; liquido
cefalorraguidiano
(LCR); tecido/
fragmentos de
visceras (figado, rim,
coracao, pulmao, baco,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e 10 ml
(adulto) de sangue total, sem anticoa-
gulante para obtencao do soro ou com
EDTA para obtengado do plasma, sendo
a coleta realizada até o 5° dia a partir
do inicio dos sintomas. Aliquotar 2-3 ml
do soro/plasma para realizar testes mo-
leculares. Em casos com manifestacdes
neurolégicas, puncionar 1 ml (crianga)
e 3 ml (adulto) de liquido cefalorraqui-
diano (LCR), até 15 dias apds o inicio
dos sintomas. Para investigagdo de
6bitos, coletar 2 cm?* de fragmentos de
visceras a fresco, logo apds o ébito (no
maximo 48h).

Utilizar tubo plastico estéril, com tampa
de rosca e anel de vedagao. Rotular o
tubo com o nome/numero do paciente,
data da coleta e tipo de amostra.

Conservar entre 2°C e 8°C até no
maximo 48h; -20°C até 7 dias; apos este
periodo, manter a -70°C.

Obs.: No caso de fragmento de visceras
nao utilizar formalina.

Acondicionar em caixa de transporte
de amostra biolégica (Categoria B
UN/3373) com gelo seco ou, se possivel,
transportar em nitrogénio liquido.

Continua
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Conclusao

TIPO DE DIAGNOSTICO

AMOSTRA CLINICA

PROCEDIMENTO DE COLETA

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

Isolamento Viral (Método
Direto): Inoculagao em
Celular C6/36; Inoculagdo
em Células Vero; Inoculagao
em Camundongos Recém-
-nascidos.

Sangue, soro; liquido
cefalorraquidiano
(LCR); tecido/
fragmentos de
visceras (figado, rim,
coragao, pulmao, baco,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e 10 ml
(adulto) de sangue total, sem antico-
agulante, sendo a coleta realizada até
0 5° dia a partir do inicio dos sintomas.
Aliquotar 2-3 ml do soro para realizar
de isolamento viral. Em casos com
manifestagdes neuroldgicas, puncionar
1 ml (crianga) e 3 ml (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR), até 15 dias
apods o inicio dos sintomas. Para urina,
coletar 10 ml até 15 dias apds o inicio
dos sintomas. Para investigagédo de 6bi-
tos, coletar 2 cm?3 de fragmentos logo
apods o 6bito (no maximo 48h).

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO

Utilizar tubo plastico estéril, com tampa
de rosca e anel de vedacao. Rotular o
tubo com o home/numero do paciente,
data da coleta e tipo de amostra.
Conservar entre 2°C e 8°C até no
maximo 48h; apods este periodo, manter
a -70°C.

Obs.: No caso de fragmento de visceras
nao utilizar formalina.

Acondicionar em caixa de transporte
de amostra bioldgica (Categoria B
UN/3373) com gelo seco ou, se possivel,
transportar em nitrogénio liquido.

Patologia: Histopatologia;
Imuno-histoquimica.

Tecido/fragmentos de
visceras (figado, rim,
coracao, pulmao, bago,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Para investigagdo de 6bitos, coletar

2 cm3 de fragmentos de visceras, em
formalina tamponada a 10%, logo apds
0 6bito (ho maximo 48h).

Utilizar tubo plastico estéril, com tampa
de rosca, anel de vedagao e volume

de Formalina Tamponada 10 vezes o
volume total das visceras. Rotular o
tubo com o home/numero do paciente,
data da coleta e tipo de amostra.
Conservar em temperatura ambiente.

Acondicionar em caixa de transporte
de amostra biolégica (Categoria

B UN/3373) e transportar em
temperatura ambiente.
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ALGORITIMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE CHIKUNGUNYA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA SVS/Ms

post mortem (visceras) Histopatologia/ Positivo ou negativo
e imuno-histoquimica 5
Amostras ~ qetZCt:Vi[OUI
nao detectave
m PCR - tempo real
Positivo ou negativo
Isolamento viral
ELISA Reagente
—>
IgG/IgM N3o Reagente
Vigilancia Reagente
Epidemioldgica - GAL > I*EJL/IIS?/I - 9
Municipal, Estadual, gb/lg Nao Reagente
Distrital
PCR em Detectavel *PCR — Detectavel
tempo real N&o Detectavel tempo real N&o Detectavel
Resultados e
GAL informacgdes <

GAL

*Quando o Lacen nao realizar as técnicas enviar as amostras ao LRN.
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DENGUE
REDE LABORATORIAL DE DENGUE

¥¢ IEC-PA - Laboratério de Referéncia Nacional.

+ Lacen-PE / Fiocruz-PE - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen-DF - Laboratério de Referéncia Regional.
\ 4 Fiocruz-RJ - Laboratério de Referéncia Regional.

4 IAL-SP - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen-PR / Fiocruz-PR - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO | SOROLOGIA BIOLOGIA ISOLAMENTO PATOLOGIA
MOLECULAR VIRAL
Lacen NS-T: ELISA RT-gPCR !solamerlto viral;
. inoculacdo . .
(tempo real); ) Histopatologia;
L em células
Inibicdo de he- | RT-PCR (conven- C6/36: Imuno-
LR maglutinacao; c!onal), Sequen- Inoculacio -histoguimica
PRNT? ciamento Sy
em animais

"NS-1- nonstructural protein 1 (Proteina 1 ndo estrutural).
2 PRNT - Teste de Neutraliza¢do por Redugéao de Placa.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n. — Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Tel.: (91) 3214-2049/2277

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secdo de Arbovirologia e Febre Hemorragica
Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Secdo de Patologia

Edna Franco

Instituto Evandro Chagas - IEC
Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC / PA

Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n. — Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Tel.: (91) 3214-2049/2277

Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA

Laboratério de Flavivirus do Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/RJ
Responsavel: Ana Maria Bispo de Filippis

End.: Avenida Brasil, 4.365, Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ

Tel.: (21) 2562-1920

E-mail: abispo@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG

Instituto Adolfo Lutz - IAL / SP
Responsavel: Akemi Suzuki

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Cerqueira César/SP
Tel.: (11) 3068-2901

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: aksuzuki@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: MA, SE, PI, MS, SP
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Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Fusam/PE
Responsaveis: Valdete Felix de Oliveira e Clarissa Miranda Guarines
End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6381/6307

E-mail: oliveira.valdete@gmail.com

Areas de abrangéncia: AL, PB, PE, RN, CE

Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal/DF
Responsavel: Paulo Sousa Prado

End.: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-2772

Fax: (61) 3321-9995

E-mail: nv.gbm.lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, MT

Laboratdrio Central de Saude Publica do Parand/PR
Responsavel: Dra. Célia Fagundes da Cruz

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, n. 1.001 - Guatupé — Sdo José dos

Pinhais

CEP.: 83060-500 - Curitiba/PR

Tel.: (41) 3299-3200/3218/3219

E-mail: celiacruz@ses.pr.gov.br; diretoriaLacen@sesa.pr.gov.br
Areas de abrangéncia: PR, RS (RT-qPCR)
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Instituto Carlos Chagas - Fiocruz/Parana
Responsavel: Dra. Cldudia Duarte dos Santos

End.: Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 2135-2261 - Cidade Industrial
de Curitiba

CEP: 81310-020 - Curitiba/PR

Tels.: (41) 3316-3230 / 99193-7583

E-mail: clsantos@fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com
Areas de abrangéncia: PR, RS, SC (sorologia)



INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS

DE DENGUE

TIPO DE DIAGNOSTICO

AMOSTRA CLINICA

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACOES

Sorologias (Método
Indireto): Ensaio
Imunoenzimatico-
ELISA (IgM/IgG e

NS-1); Inibigéo da
Hemaglutinagao; Teste
de Neutralizagdo por
Reducdo de Placas
(PRNT).

Soro, liquido
cefalorraquidiano
(LCR).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e

10 ml (adulto) de sangue total, sem
anticoagulante, sendo a 1° coleta

a partir do 6° dia do inicio dos
sintomas e a 2° coleta apds 15 dias
da 17 coleta, exceto para NS-1, onde
a amostra devera ser coletada

até o 6° dia apos o inicio dos
sintomas. Aliquotar 2-3 ml do soro
para realizar testes sorolégicos.

Em casos com manifestagdes
neurolégicas, puncionar 1 ml
(crianga) e 3 ml (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR).

Utilizar tubo plastico
estéril, com tampa de
rosca e anel de vedacao.
Rotular o tubo com o
nome/ndmero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre
2°C e 8°C até no maximo
48h; -20°C até 7 dias; apos
este periodo, manter a
-70°C.

Acondicionar em
caixa de transporte
de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo reciclavel.

Biologia Molecular
(Método Direto):
Transcricao reversa
seguida de Reacao
em Cadeia da
Polimerase (RT-PCR);
Sequenciamento
Genético.

Sangue, soro/
plasma, liquido
cefalorraquidiano
(LCR); tecido/
fragmentos de
visceras (figado,
rim, coragao,
pulma&o, bacgo,
linfonodo,
cérebro, musculo-
esquelético).

Coletar cerca de 5 ml (criancga)

e 10 ml (adulto) de sangue

total, sem anticoagulante, para
obtencao do soro ou com EDTA
para obten¢do do plasma, sendo
a coleta realizada até o 5° dia

a partir do inicio dos sintomas.
Aliguotar 2-3 ml do soro/plasma
para realizar testes moleculares.
Em casos com manifestagdes
neuroldgicas, puncionar 1 ml
(crianga) e 3 ml (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR), até 15
dias apés o inicio dos sintomas.

Para investigagao de ébitos,
coletar 2 cm? de fragmentos de
visceras a fresco, logo apds o ébito
(no maximo 48h).

Utilizar tubo plastico
estéril, com tampa de
rosca e anel de vedagéo.
Rotular o tubo com o
nome/numero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre
2°C e 8°C até no maximo
48h; -20°C até 7 dias; apos
este periodo, manter a
-70°C.

Obs.: No caso de fragmento
de visceras nao utilizar
formalina.

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo seco ou, se
possivel, transportar em
nitrogénio liquido.

Os frascos devem, obrigatoriamente,
conter rétulo com as seguintes
informacdes: nome completo do
paciente, data da coleta e natureza da
amostra (tipo de espécime bioldgico).
A confiabilidade dos resultados

dos testes laboratoriais depende

dos cuidados durante a coleta, o
manuseio, o acondicionamento e o
transporte dos espécimes bioldgicos.

Os seguintes resultados de testes
laboratoriais confirmariam uma
infeccdo recente por Denv:

¢ isolamento do Denv;

« identificagao de um resultado IgM
reagente em um paciente com
sintomas agudos de dengue;

* demonstragao de soroconversao ou
um aumento de quatro vezes nos
titulos de PRNT ou na IH;

* para apoiar o resultado laboratorial
recomenda-se o preenchimento
correto das fichas epidemioldgicas,
dados clinicos, tempo de doenga,
data da coleta, cadastro no GAL,
entre outros.

Continua
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Conclusao

TIPO DE DIAGNOSTICO

AMOSTRA CLINICA

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACOES

Isolamento Viral
(Método Direto):
Inoculagdo em Celular
C6/36; Inoculagdo em
Células Vero.

Soro; liquido
cefalorraquidiano
(LCRY);
tecido/fragmentos
de visceras
(figado, rim,
coragao, pulmao,
baco, linfonodo,
cérebro, musculo-
esquelético)

Coletar cerca de 5 ml de sangue
total, sem anticoagulante, sendo
a coleta realizada até o 5° dia

a partir do inicio dos sintomas.
Aliquotar 2-3 ml do soro para
realizar o isolamento viral.

Em casos com manifestagdes
neuroldgicas, puncionar 1 ml
de liquido cefalorraquidiano
(LCR), até 15 dias apds o inicio
dos sintomas. Para urina e
sémen, coletar 10 ml até 15 dias
apos o inicio dos sintomas. Para
investigacdo de obitos, coletar
2 cm3 de fragmentos de visceras
a fresco, logo apds o débito

(no maximo 48h).

Utilizar tubo plastico
estéril, com tampa de
rosca e anel de vedacao.
Rotular o tubo com o
nome/ndmero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre
2°C e 8°C até no maximo
48h; apos este periodo,
manter a -70°C.

Obs.: No caso de
fragmento de visceras nao
utilizar formalina.

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo seco ou, se
possivel, transportar em
nitrogénio liquido.

Patologia:
Histopatologia;
Imuno-histoquimica.

Tecido/fragmentos
de visceras
(figado, rim,
coragao, pulmao,
baco, linfonodo,
cérebro, musculo-
esquelético).

Para investigagao de ébitos,
coletar 2 cm? de fragmentos de
visceras em formalina tamponada
a10%, logo apds o ébito

(no maximo 48h).

Utilizar tubo plastico
estéril, com tampa de
rosca, anel de vedagao

e volume de Formalina
Tamponada 10 vezes o
volume total das visceras.

Rotular o tubo com o
nome/numero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar em
temperatura ambiente.

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
e transportar em
temperatura ambiente.

Os frascos devem, obrigatoriamente,
conter rétulo com as seguintes
informacdes: nome completo do
paciente, data da coleta e natureza da
amostra (tipo de espécime bioldgico).
A confiabilidade dos resultados

dos testes laboratoriais depende

dos cuidados durante a coleta, o
manuseio, o acondicionamento e o
transporte dos espécimes biolégicos.

Os seguintes resultados de testes
laboratoriais confirmariam uma
infecgdo recente por Denv:

¢ isolamento do Denv;

« identificagao de um resultado IgM
reagente em um paciente com
sintomas agudos de dengue;

* demonstragao de soroconversao ou
um aumento de quatro vezes nos
titulos de PRNT ou na IH.

* para apoiar o resultado laboratorial
recomenda-se o preenchimento
correto das fichas epidemioldgicas,
dados clinicos, tempo de doenga,
data da coleta, cadastro no GAL,
entre outros.
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ALGORITIMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE DENGUE

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE

REFERENCIA NACIONAL

SVS/MSs

Amostras post mortem (visceras)

Coleta
> 6 dias
sintomas ELISA Reagente
IgG/IgM N3o Reagente
Soro efou
sangue
Amostras
GAL
I Coleta < 5 dias sintomas*
Coleta < 5 dias NSI ~
Vigilancia sintomas |
Epidemiolégica - PCR -
Municipal, Estadual, tempo real
Distrital
Positivo ou
:[ negativo
. Nao
GAL s detectavel

GAL

*PCR - Tempo real realizado no LRN para os Lacen que ndo possuem a técnica.
**Histopatologia e Imuno-histoquimica — Também realizado pelos Laboratérios de Referéncia Regional.

Histopatologia

PCR - tempo real

Isolamento viral

*PCR - tempo real

Detectavel

Isolamento viral

Positivo ou negativo

\

Detectavel ou
ndo detectavel

Positivo ou negativo

Detectavel
(virus 1,2,3,4)

N3ao detectavel

Resultados e
informacgdes —
GAL

</ Positivo (virus 1,2,3,4)
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DIFTERIA
REDE LABORATORIAL DE DIFTERIA

‘ ¢ Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sa0 Paulo — Laboratério de Referéncia Nacional.
/ 4 Lacen/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
4 Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

+ Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - Laboratdrio de Referéncia Regional.

A Universidade do Estado do Rio de Janeiro — Uerj/R] — Centro Colaborador.

LABORATORIO |ISOLAMENTO | PROVA DE BIOLOGIA TESTE DE

BACTERIANO | TOXIGENICIDADE | MOLECULAR | SENSIBILIDADE AOS
ANTIMICROBIANOS

_ ] gPCR, PCR
IAL/SP-LRN | Cultura ELEK .
Disco Difusao,
Uerj/R] - CC Cultura ELEK el

convencional | E-TEST?

Lacen/DF - LRR  Cultura

Lacen/PE - LRR Cultura

Lacen/MG - LRR | Cultura

IEC/PA - LRR Cultura

Lacen (outros) | Cultura

"ELEK - Técnica de imunodifusdo para testar a toxigenicidade do Corynebacterium diphtheriae.

2 E-TEST - Consiste num gradiente de concentragdo de antibidticos predefinido, colocado numa fita
plastica, que é utilizada para determinar a concentracao inibitéria minima (MIC) do antibidtico.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP

Secdo de Bacteriologia
Responsavel: Sérgio Bokermann
End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 — Cerqueira César/SP
Tel.: (11) 3068-2896

E-mail: bokermann@ial.sp.gov.br

CENTRO COLABORADOR

Disciplina de Microbiologia e Imunologia / Faculdade de Ciéncias
Médicas - Universidade do Estado do Rio de Janeiro - Uerj/ RJ
Responsavel: Ana Luiza de Mattos Guaraldi

End.: Av. 28 de Setembro, 87 Fundos, 3° andar

Vila Isabel - Rio de Janeiro/R]

CEP: 20551-030

Tels.: (21) 2587-6380 / (21) 2868-8280

E-mail: aguaraldi@gmail.com

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Fundagdo Ezequiel Dias - Funed/MG

Responsavel: Carmem Dolores Faria

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira, Belo Horizonte/MG
CEP: 30510-010

Tel.: (31) 3371-9484

E-mail: carmen.faria@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: MG, BA, ES, RJ

Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco — Dr. Milton
Bezerra Sobral Fusan/PE

Responsavel: Nadjla Ferreira Souza

End.: Rua Jodo Fernandes Viéira — Boa Vista, Recife/PE

CEP: 50050-290

Tel.: (81) 3412-6323/6190

Fax: (81) 3181-6333

E-mail: nadjlaferreira@hotmail.com

Areas de abrangéncia: PE, CE, PI, RN, PB, AL, SE

Instituto Adolfo Lutz/SP

Responsavel: Sérgio Bokermann

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP 01246-000 - Cerqueira César/SP

Tel.: (11) 3068-2896

E-mail: bokermann@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS

Laboratdério Central de Saude Publica do Distrito Federal - Lacen/DF
Responsavel: Rejane Soares do Nascimento e Silva

End.. SCAN Q.601-lotesO e P

CEP: 70830-010 — Brasilia/DF

Tel. (61) 3321-0774

Fax: (61) 3321-9995

E-mail: bacterio@saude.df.gov.br

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, RO, MT

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Maria Luiza Lopes

End.. ROD. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 — Ananindeua/PA

Tel.; (91) 3214-2125

Fax: (91) 3214-2214

E-mail: marialopez@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AC, AM, MA, AP, RR
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE DIFTERIA

TIPO DE TIPO DE QUANTIDADE/ TECNICA DE COLETA ARMAZENAMENTO TRANSPORTE

DIAGNOSTICO | MATERIAL N. DE AMOSTRA E CONSERVAGCAO

Antes da coleta, tirar o meio de PAI com glicose ou de STUART
(meio de transporte), caso o meio de PAI ndo esteja disponivel,
da geladeira e deixar atingir temperatura ambiente para uso.

Coleta da nasofaringe:

Introduzir o swab descartavel, estéril, ultrafino, com haste flexivel
e alginatado em uma das narinas até encontrar resisténcia na
parede posterior da nasofaringe. Realizar movimentos rotatérios
por 10 segundos e, em seguida, retira-lo. Com o mesmo swab
introduzir na outra narina usando o mesmo procedimento.
Apds a coleta, semear o swab no meio de PAI ou introduzi-lo no
meio de STUART. O swab deve permanecer no tubo de meio de
cultura ou de transporte.

Material da Coleta da garganta: ) o
nasofaringe Com o swab descartével, estéril, ultrafino, com haste flexivele ~ Naimpossibilidade do Ervier meresis]
' . Uma amostra lai d ficie d igdal avula. C encaminhamento imediato L
ulkre garganta; lesdo Lo alginatado passar na superficie das amigdalas e Gvula. Caso : ieliaion para laboratério em
de pele quando [t ez, haja presenca de placa pseudomembranosa, passar o swab ao Gpesa el a'o'ln‘;‘;ogr S temperatura ambiente.
———_—_s redor da placa tomando cuidado para ndo remover a pseudo- | temMperatura de o [2CIF
membrana. Apds a coleta, semear o swab no meio de PAl ou periodo de 24 horas.

introduzi-lo no meio de STUART. O swab deve permanecer no
tubo de meio de cultura ou transporte.

Coleta da lesdo de pele:

Limpar a area da lesdo com soro fisioldgico. Apds umedecer o
swab em solugdo salina estéril, pressionar sob a regido da lesdo.
Apos a coleta, semear o swab no meio de PAI ou introduzi-lo
no meio de STUART. O swab deve permanecer no tubo de
meio de cultura transporte. Identificar cada tubo com o tipo
de material, nome do paciente, idade, data e horario da coleta
e indicar se é caso suspeito ou comunicante. Comunicar o
laboratdrio que ird receber o material coletado, para preparo
do meio de cultura.

Continua
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Conclusao

TIPO DE TIPO DE QUANTIDADE/ TECNICA DE COLETA ARMAZENAMENTO TRANSPORTE

DIAGNOSTICO | MATERIAL N. DE AMOSTRA E CONSERVAGAO

Coleta da nasofaringe:

Introduzir o swab descartavel, estéril, ultrafino, com haste
flexivel e alginatado em uma das narinas até encontrar resis-
téncia na parede posterior da nasofaringe. Realizar movimen-
tos rotatoérios por 10 segundos e, em seguida, retird-lo. Com

0 mesmo swab introduzir na outra narina usando o mesmo

PCR . V Material da U procedimento. Enviar material
CeIMENEEE nasofaringe ma amostra Ap6s a coleta, introduzir o swab no meio de transporte STUART. para laboratério em

PCR em tempo e garganta. ool temperatura ambiente.

real. Coleta da garganta:

Com o swab descartavel, estéril, ultrafino, com haste flexivel

e alginatado passar na superficie das amigdalas e Uvula.

Caso haja presenca de placa pseudomembranosa, passar o
swab ao redor da placa tomando cuidado para ndo remover a
pseudomembrana. Apods a coleta, introduzir o swab no meio de
transporte (STUART).

Observacgao:

« realizar a coleta preferencialmente antes do inicio da antibioticoterapia;

+ ndo devera ser feita improvisagao do material;

« & imprescindivel que os meios de cultura e de transporte e os swabs estejam dentro da data de validade e das condi¢des recomendadas para uso.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE DIFTERIA

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL SVS/Ms

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA NACIONAL*

Material de nasofaringe/material de garganta PCR em

( tempo real ™\

Amostras

I Cultura
/k . Resultados e
Vigilancia GAL cEPA — I Prova de @ Positivo informacdes

Teste de
—> sensibilidade %
(TSA)

Epidemiolégica — ) N toxigenicidade Negativo GAL
Municipal, Estadual, Negativo Positivo
Distrital
PCR Detectavel
convencional Nao
detectavel
GAL

*O TSA é realizado apenas no Centro Colaborador.
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DOENCA DE CHAGAS
REDE LABORATORIAL DE DOENGA DE CHAGAS

m * Funed/MG - Laboratério de Referéncia Nacional.

A Instituto Adolfo Lutz (IAL) — Centro Colaborador.
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LABORATORIO

SOROLOGIA

PARASITOLOGICO

PATOLOGIA

DIAGNOSTICO MOLECULAR

Métodos de concentracao;

Funed/MG - LRN ELISA; Rifi; HAI; Cmia leitura de 1amina PCR
IAL-CC ELISA. Rifi Métodos de concentragao Imuno-histoquimica PCR
Fiocruz; IEC; Todas as UFs ELISA; Rifi

Lacen/AM, PA, TO, GO, MA, CE, RN HAI

Lacen/PR Cmia

Lacen/BA Cmia Métodos de concentragao

Lacen/ES, SC, PE, AL, SE, PA, RR, AP

Métodos de concentragcao

Lacen/AC

Leitura de lamina

*As UFs referem-se aos Lacen - Laboratério de Saude Publica do Estado. ELISA: Ensaio Imunoenzimatico; Rifi: Reagdo de Imunofluorescéncia Indireta; HAI: Hemaglutinacdo Indireta; Imunoensaio;

Cmia: Quimioluminescente de Microparticulas.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Octavio Magalhdes/Fundacgdo Ezequiel Dias - Funed/MG
Laboratério de Parasitologia

Responsavel: Fernanda Alvarenga Cardoso Medeiros e Jacqueline Araujo
Domingos lturra

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira, Belo Horizonte/MG
CEP: 30510-010

Tels.: (31) 3314-4663/3314-4661

Fax: (31) 3314-4654

E-mail: fernanda.cardoso@funed.mg.gov.br; sdp@funed.mg.gov.br

CENTRO COLABORADOR

Laboratério de Biologia Molecular de Parasitas e Fungos - Instituto
Adolfo Lutz (IAL)

(amostras de sangue, liquido cefalorraquiano, tecido parafinado,
de necropsias)

Responsavel: Vera Lucia Pereira Chioccola

Endereco: Avenida Dr. Arnaldo, 355, 8° andar, Centro de Parasitologia
e Micologia

Fone: (11) 3068-2991

E-mail: pchioccola@gmail.com

Obs.: O IAL/SP realiza o diagndstico da doenga de Chagas a partir de
amostras clinicas somente para o estado de Sao Paulo e analise a partir
de alimentos (agai) para todas as unidades federadas.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

DOENCA DE CHAGAS

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/

PERIODO

METODO/EXAME

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO

TRANSPORTE

N. DE AMOSTRA

DE COLETA

Imunofluorescéncia
indireta (IFl);

E CONSERVAGAO

-20°C.

sorolsai Fase aguda Hemaglutinagdo indireta Tubo de vid d 2°C a 8°C, por no
orolégico . . ubo de vidro ou de S .
9 2-5mL (IgM e Igq); (HAT); o o maximo 1semana. Gelo reciclavel
(fases aguda Soro P .. L L plastico estéril e com . .
e (minimo 2 mL de soro). | Fase crénica | Ensaio imunoenzimatico tampa Acima deste periodo  ou gelo seco.
(19G). (ELISA); conservar a -20°C.
Quimioluminescécia
(Cmia).
Exame realizado
direto pelo Exame realizado .
T - ; . . . Exame realizado
Sangue Puncéo digital. Fase aguda. Exame a fresco. microscopista que imediatamente apods in loco
realizou a coleta da a coleta. ’
amostra.
Punc¢do digital e A Secar e armazenar
o ~ s Gota espessa e Duas laminas Temperatura
Parasitolégico | Sangue confecgdo direta de Fase aguda. . . em temperatura )
A esfregaco fino. confeccionadas. . ambiente.
(fase aguda). laminas (2 gotas). ambiente.
Métodos de Este material deve
35 mL de sangue concentracgo: Tubo de vidro ou de SIHIEIE el
sem anticoagulante. o . . no mesmo dia para
Sangue Fase aguda. e creme leucocitario plastico estéril e com | 2°C a 8°C. .
3-5mL de sangue . o laboratério em
. eStrout; tampa.
com anticoagulante. . o temperatura de
* micro-hematocrito. 2°C a 8°C.
O, O,
Teste . 2 C a.‘ S, per e
x Tubo devidrooude | maximo 1semana. s s
molecular Sangue total Fase agudae @ PCR-reacdoda . P - Gelo reciclavel
: 2-5mL. P . . plastico estéril e com | Acima de uma
(fasesaguda e | (anticoagulante). crénica. polimerase em cadeia. ou gelo seco.
e tampa. semana congelar a
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE DOENCA DE CHAGAS

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL)

Amostras
Sangue total Soro Sangue total Soro
Diagnéstico L Diagnéstico
Vigilancia Parasitolégico sorolégico IgG por Biologia sorolégico
Epidemioldgica - direto (métodos 2 testes: métodos molecular IFI-IgM

Municipal, Estadual,

de concentragdo)

diferentes (HAI,

Distrital Elisa, RIFI ou
L CMIA)
Parasitolégico direto Reagente/positivo
(exame a fresco, gota
espessa e esfregago) N&o reagente/ 1
negativo
Reagente/positivo N&o reagente/
negativo
I Resultados e
informacgdes
GAL \% GAL GAL
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DOENCA DE CREUZTFELDT-JAKOB/DCJ
REDE LABORATORIAL DE DOENGA DE CREUZTFELDT-JAKOB/DCJ

* A USP/Hospital das Clinicas — Centro Colaborador.
\ . Q( A Hospital Univ. Clementino Fraga Filho - UFRJ/RJ - Centro Colaborador.

A Instituto Estadual do Cérebro Paulo Niemeyer/RJ — Centro Colaborador.

| ‘w LABORATORIO ‘ PATOLOGIA ‘ SOROLOGIA

UFRJ/R] - CC Hiseprieogies;
imuno-histoquimica.
Fiocruz/RJ - CC rlistejpRioidelon)
imuno-histoquimica.
. . Western Blotting (detecgao
Hospital das Clinicas/USP - CC ey Froiein 143 1)
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CENTROS COLABORADORES

USP/Hospital das Clinicas (amostras de liquor)
Faculdade de Medicina da USP

Centro de Investigacdes em Neurologia — LIM 15
Responsavel: Hélio Rodrigues Gomes

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 455, 4° andar, sala 4.110
Tels.:(11) 3061-8311 ou (11) 3061-8553

E-mail: helio.gomes@hc.fm.usp.br

Departamento de Patologia - Laboratério de Neuropatologia — Hospital
Univ. Clementino Fraga Filho - UFRJ (amostras de tecidos cerebrais -
histopatolégico e imuno-histoquimica)

Responsavel: Nathalie Canedo

End.: Av. Prof. Rodolpho Paulo Rocco, 255, Subsolo — Servigco de Anatomia
Patolégica

CEP: 21941-913 — Cidade Universitaria, Rio de Janeiro/RJ
Tel.: (21) 3938-2981
E-mail: nathaliecanedo@gmail.com

Laboratério de Neuropatologia - Instituto Estadual do Cérebro Paulo
Niemeyer (amostras de tecidos cerebrais — histopatolégico e imuno-
-histoquimica)

Responsavel: Leila Chimelli

End.: Rua do Resende 156, Centro — Rio de Janeiro/RJ

CEP: 20231-092

Tel.: (21) 2277-9330 Ramal: 9402/9408

E-mail: chimelli@hucff.ufrj.br

Obs.: As amostras de tecidos cerebrais deverdo ser encaminhadas
somente ao Laboratério de Neuropatologia — Instituto Estadual do Cérebro
Paulo Niemeyer, Rio de Janeiro, aos cuidados da Dra. Leila Chimelli.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
DCJ - HUMANO

DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PRAZO PARA LIBERAGAO

DE RESULTADO

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Detecgdo de proteina
14-3-3.

Liquor

2mL

21 dia Uteis.

Conservar refrigerada,
em temperatura de
4°C a 8°C.

Se encaminhado em 24 horas, acondicionar em
isopor com gelo. Para prazos maiores, congelar
em freezer a menos 70°C ou em nitrogénio
liguido. Apds o congelamento, transportar em
isopor com gelo seco.

Observar as normas de biosseguranga
preconizadas para transporte de material
biolégico.

Anatomo patologia/
imuno-histoquimica.

Tecidos cerebrais
necropsiados.

Fragmentos de
tecidos cerebrais
acondicionados em
frascos com formol ou

em blocos de parafina.

Histopatolégico: 30 dias.

Imuno-histoquimica:
72 horas.

Temperatura ambiente.

As amostras colhidas
em necropsia podem
ser submetidas a
processamento
histolégico (blocos
de parafina).

Para amostras ndo processadas, acondicionadas
em formol, vedar eficientemente o frasco e
encaminhar em transporte regular.

Para amostras processadas, acondicionar os
blocos de parafina em embalagem que permita
transporte sem danifica-los, em temperatura
ambiente (no maximo até 40°C).

Observagdes: Todas as amostras devem ser enviadas ao laboratério identificadas e acompanhadas de:
« formuldrio de encaminhamento, contendo os dados minimos, como nome do paciente, tipo de amostra (soro etc.), e finalidade do exame;
« copia da ficha de notificacdo especifica preenchida com dados corretos e completos.
As amostras de sangue devem ser acompanhadas, também, de Termo de Consentimento Esclarecido completamente preenchido e assinado pelo paciente ou responsavel.
A coleta das amostras devem observar as recomendagdes de assepsia e em condi¢des de seguranga para o técnico responsavel.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE DCJ - HUMANA

UNIDADE DE ATENDIMENTO

(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL*

CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

LCR
Amostras
/I\ Tecidos cerebrais
Vigilancia

Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital

I

GAL

*Os Lacen nao realizam o diagndstico laboratorial de DCJ.

Detectavel

Western
Blotting

Nao
detectavel
Resultados e
informacgdes

GAL

Histopatologia
Imuno-
-histoquimica

Positivo

Negativo
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EBOLA
REDE LABORATORIAL DE EBOLA

».*‘* e
o

88

.
P
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¢ Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.

LABORATORIO ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

IEC/PA - LRN

RT-qPCR

INI Fiocruz/R3J

RT-qPCR

Isolamento viral: Encaminhar a amostra ao CDC Health Canadd ou Atlanta via IEC/PA aos cuidados de
Marcio Nunes, fazendo extragao do RNA e encaminhando o RNA ao CDC.



LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas/IEC/SVS/MS
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n. — Levilandia

CEP: 67030-000 — Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2049/2277

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secao de Arbovirologia e Febre Hemorragica
Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000
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PROCEDIMENTOS PARA O DIAGNOSTICO
LABORATORIAL

Colheita

As amostras de sangue somente deverao ser colhidas apds a chegada da
caixa de transporte a area adjacente ao quarto de isolamento onde estd
O paciente.

A colheita de amostras deve ser realizada de modo asséptico pela equipe
responsavel pela atencao direta ao paciente. O responsavel pela colheita
deve estar protegido com os equipamentos de protecdo individual (EPIs)
adequados.

Tipo de amostra

Deverao ser colhidos 10 mL de sangue para o diagndstico confirmatério de
doenga do virus ebola (DVE) e para exames diferenciais (dengue, malaria,
febre amarela e outros), que deverdo ser encaminhados e processados
no IEC-PA. Nao é necessario, na fase aguda, separar o soro do sangue,
procedimento que pode aumentar significativamente o risco de infecgao
acidental. E obrigatério o uso de sistema de coleta de sangue a vacuo com
tubos plasticos, secos, estéreis e selados para o diagndstico etioldgico.

Nos casos de 6bitos em que ndo se tenha obtido o sangue, deverdo
ser colhidos e transportados em tubo seco para o IEC-PA, fragmento
de pele (sugere-se do pescogo) e swab de orofaringe (swab de rayon).
A colheita da amostra deve ser realizada de modo asséptico, destacando-
-se, no procedimento, a obrigatoriedade de protecdo com o uso dos
EPIs adequados.

A necropsia nao devera ser realizada.

20 SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS

Os materiais utilizados para coleta de fragmento de pele (tubo estéril de
vidro ou plastico com tampa de borracha ou tubo de vidro com tampa
de rosca) e secregao de orofaringe (swab de rayon) sdao adquiridos pelas
Secretarias Estaduais de Saude e distribuidos para os hospitais municipais
e estaduais.

Transporte de amostra

O material bioldgico (sangue ou tecidos) deve ser transportado com
gelo seco (aproximadamente 5 kg) ou gelo reutilizadvel, em caixas triplas
destinadas as substancias infecciosas categoria A UN/2814, para o laboratdrio
de referéncia nacional (IEC-PA) em até 24 horas. As substancias infecciosas
da categoria A s6 podem ser transportadas em embalagens que atendam
as especificacdes da classe 6.2 da Organizagcao das Nagdes Unidas e estejam
em conformidade com a Instrugcao de Embalagem P620 (Figura 6).



Figura 6 - Exemplo de sistema de embalagem tripla para embalagem e
etiquetagem de substancias infecciosas Categoria A

Tampa
e

Recipiente primario

(Tubo de ensaio) B S| Material absorvente

Registro da amostra (contém lista

Recipiente secundario .
R detalhada dos componentes do conteudo)

(Impermeavel)

Embalagem exterior

Simbolo de orientacao
da embalagem (ndo é
obrigatério se o volume
do recipiente ndo
supera 50 ml)

@5"
)& Marca das especificagbes

de embalagem da ONU

INFECTIOUS SUBSTAN,
AFFECTING HUMANS "

UN 2814

r—

-

et
=5

Fonte: World Health Organization, 2012.

A embalagem do material bioldgico sera realizada pela equipe responsavel
pela colheita no hospital, com um técnico certificado pela OMS para
transporte de substancias infecciosas (Anexo Al), designado pelo Lacen
ou pela SVS/MS, que deverd se deslocar até o hospital de referéncia,
para a execucao e a orientagdo da equipe quanto aos procedimentos de
embalagem descritos no Anexo Bl.

O transporte do material, desde a unidade de salde até o laboratério de
referéncia (IEC), € de responsabilidade da Secretaria de Vigilancia em
Saude, do Ministério da Saude. As amostras deverao ser enviadas para o
IEC com a ficha de solicitagao do exame com dados do paciente, a ficha
de Conhecimento de Embarque Aéreo, disponibilizada pela empresa
transportadora (Figura 7), e a Declaracdao de Mercadoria Perigosa preenchida
por um expedidor certificado pela OMS (Figura 8).

O isolamento viral ndo devera ser realizado no Pais, pois nenhum laboratério
publico (federal, estadual ou municipal — incluindo os das universidades
publicas) ou privado dispde de condigdes de biosseguranga adequadas para
a realizagao da técnica. A técnica utilizada para confirmacdo ou descarte
do caso serd a Reacao de Polimerase em Cadeia (PCR).
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Figura 7 - Ficha de Conhecimento de Embarque Aéreo 28
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[ Gy Conversion faies | N GE Charges n Gost Currency
Exocuted on (date) at (place) Signature of issuing Carrier or s Agent
Por Use oty N_Charpes at Destination N_Totai Collect Charges _~
t Destination

Figura 8 — Declaracdo de Mercadoria Perigosa

WHO/HSE/GCR/2012.12

SHIPPER'S DECLARATION F

OR DANGEROUS GOODS

Shipper
Dr XY Orange, tel 0789 456 123
Childrens’ hospital

Pag

Air Waybill No. 543 7654 9876

1 of 1 Pages

Dr AB Normal, tel 03210 987 4568
Virobactfung Laboratories

6, Many Way

98765 Myplace

Hercountry

4, Splendid Street
2345 Beauticity o
Nicecountry Shipper’ uga:::ux Number
Consignee

i Signed copies of this decl
the operator.

TRANSPORT DETAILS.

This shipmentis within the | Aifport of Departure:
limitations prescribed for:

(Delete non-applicable)
PASSENGER B
AND CARGO
ARCRAFT L

Amleaving

WARNING

Failure to comply in all aspects with the applicable
Dangerous Goods Regulations may be in breach of
the applicable law, subject to legal penalties.

Airport of Destination
Willgetthere

‘Shipment Type (Delete non-applicable)

I NON-RADIOACTIVE I MI

NATURE AND QUANTITY OF DANGEROUS GOODS

Dangerous Goods Identification

Auhorization

Handling Infor

i on T
Emergency contact: Dr Orange tel 0789 456 123

UNor Class or Packing Quantty and Packing |
0o, Proper Shipping Name Givision Group Type of Packing s
UN | Infectious substance, 62 soml 620
2814 | affecting humans
(Ebola virus)
UN  Dryice 9 20kg 954
1845

Al packed in one
fibreboard box

I hereby de

tional

re that the contents of this consignment are fully and | Name/Title of Signatory Dr XY Oran;

accurately described above by the proper shipping name, and are Good:

classified, packaged, marked and labelled/placarded, and are in all

respects in proper condition for transport according to applicable
and

s Dispatch

Place and Date:  Beauticity
18 June 2010

Signature
(see warning above)

A N Y 9 9 9 Y 9 0N NN W W

Fonte: World Health Organization, 2012.

92  SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS

Guidance on regulations for the transport of infectious substances 2013-2014

L aNdvMnLvLTnnnnRRRTRRRRR

Fonte: World Health Organization, 2012.




ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE EBOLA

UNIDADE DE ATENDIMENTO

HOSPITAL DE REFERENCIA ESTADUAL E NACIONAL - LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS
(UBS, UPA, HOSPITAL) /
Atendimento Coleta da amostra . a
. Encaminharal
do paciente de sangue total aMmostra para o
Recebe no Hospital —_— no Hospital de — P
. -l L - LRN-IEC/PA- ~ )
caso suspeito de Referéncia Referéncia Nacional Realizar PCR
Estadual* (INI/Fiocruz-R3)
Teste de malaria a beira do
Verificar leito e encaminhamento
Notificacdo necessidade de de exames laboratoriais
imediata hidratagao oral conforme protocolo
ou venosa e
outras medidas
Iniciar
antibioticoterapia
Resultados
Orientacdes encaminhados
ao paCIe:tete Coletar 2° amostra de Negativo Resultado
SRl RFENIARREES sangue total 48 hapésa <— 9 <— N g
a para ebola 1° amostra
coleta da 1* amostra
\l/ Seguir
. . . protocolo
Enviar 2% amostra Positivo tratamento
para o LRN/IEC/PA para ebola especifico
Resultado Encaminhar
2% amostra amostra ao
CDC para
Negativo Caso descartado Isolamento viral
para ebola > para Ebola

*O paciente serd transportado da unidade de atendimento ou do Hospital de Referéncia Estadual para o INI/Fiocruz/R3.
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ENTEROINFECCOES BACTERIANAS
REDE LABORATORIAL DE ENTEROINFECGOES BACTERIANAS

Bt
SR

94

e

=

¢
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¥¢ Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Nacional.
+ Funed/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
4 Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
4 IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.



LABORATORIO CULTURA SOROLOGIA BIOLOGIA IDENTIFICAGAO PESQUISA DE GENE

MOLECULAR ANTIGENICA DE RESISTENCIA E
DE VIRULENCIA

Fiocruz/RJ - LRN Cultura Microaglutinagcao em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE Sequenciamento
Funed/MG - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA

Lacen/PE - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA PCR

IAL/SP - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE Seguenciamento
Lacen/DF - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa TSA

IEC/PA-LRR Cultura Microaglutinagcdo em placa TSA PCR; RT-PCR Sequenciamento
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundac¢do Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Departamento de Bacteriologia
Responsavel: Dalia dos Prazeres Rodrigues
End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tels.: (21) 2562-1649 / 2562-1651

Fax: (21) 2562-1625

E-mail: dalia@ioc.fiocruz.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Fundac3do Ezequiel Dias - Funed/MG
Responsavel: Carmem Dolores Faria

End.: Rua Conde Pereira Carneiro — 80 - Gameleira
CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4667

Fax: (31) 3314-4674

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: MG, BA, ES, RJ

Obs.: O Lacen-RJ serd atendido pela Fiocruz/R3J, por questdes de
CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS localizagao.

Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saudde - INCQS . . .
Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Dr. Milton

Responsavel: Angela Cristina Spera

End.: Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tels.: (21) 3865-5122 / 3865-5138 / 3865-5151 (geral)
Fax: (21) 2290-0915

E-mail: angela.spera@incgs.fiocruz.br
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Bezerra Sobral Fusan/PE

Responsavel: Valdellcia Oliveira Cavalcanti

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista
CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6190/6313

Fax: (81) 3181-6333

E-mail: valdeluciacavalcante@gmail.com

Areas de abrangéncia: PE, CE, PI, RN, PB, AL, SE

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Alimentos — Nucleo de microbiologia

Responséavel: Monique Ribeiro Tibas / Cecilia Geraldes Martins
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tels.: (11) 3068-2896 / 3068-2932

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: microbio.ali@ial.sp.gov.br; mrtcasas@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS



Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal — Lacen/DF
Responsavel: Everton Giovanni Alves

End.: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70.830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

Fax: (61) 3321-9995

E-mail: tonialves2@hotmail.com; nb.gbm.Lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, RO, MT

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Daniela Cristiane da Cruz Rocha
End.: ROD. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2116

Fax: (91) 3214-2129

E-mail: danielarocha@iec.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AM, AP, RR, AC, MA
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
ENTEROINFECCOES BACTERIANAS - AMOSTRAS CLINICAS

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

PROCEDIMENTO
DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO/
CONSERVAGAO

PROCESSAMENTO DAS AMOSTRAS

Cultura

Swab retal.

Swab fecal.

Fezes in natura.

Recolher3a5
gramas de fezes,
diarreicas ou ndo,
recomendado:
duas amostras por
pacientes.

Introduzir o swab

na ampola retal
comprimindo-o, em
movimentos rotatoérios
suaves, em toda a
extensdo da ampola.

Recipiente de boca
larga, limpos e/ou
esterilizados.

Inocular no meio de
transporte Cary-Blair ou

em 10-20 mL de dgua
peptonada alcalina (pH
entre 8,4-8,6), em transporte
a temperatura ambiente até
2 horas ou até 5 horas sob
refrigeracdo 4°C a 8°C.

Processar as amostras
acondicionadas em meio de Cary-
Blair, de 24 a 72 horas apds a coleta,
se mantidas em temperatura
ambiente (no caso de temperatura
ambiente acima de 30°C, colocar o
meio de Cary-Blair em recipiente
com agua em temperatura natural)
ou em até sete dias se mantidas sob
refrigeragdo (entre 4°C a 8°C).

Papel de filtro.

Tiras de papel
tipo xarope ou
mata-borrao).

Acondicionadas em
invélucros plasticos,
perfeitamente
vedados.

Observagao: As amostras devem ser colhidas antes da administragdo de antibidticos ao paciente.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
- MEIO AMBIENTE

TIPO DE DIAGNOSTICO | TIPO DE MATERIAL QUANTIDADE/ PROCEDIMENTO RECIPIENTE ARMAZENAMENTO/ PROCESSAMENTO

N. DE AMOSTRAS DE COLETA CONSERVAGAO DAS AMOSTRAS

Enviar rapidamente ao

Residuos liquidos Coletar no minimo 1L de APt
de origem humana Minimo1L. &dgua em baldo erlenmeyer, | Frasco esterilizado Igﬁorat?rlo (idealde2a
5 , oras);
Cultura (estagbes de 450 mL de agua em ou frasco semglhante, com ro!ha de Sob refrigeracio 4°C.
tratamento de esgotos | frascos esterilizados ou 450 mL de dgua em baquelite com redEE. Re ddmeE
e de,t.ransporte aéreo, com capacidade de 1L. frasco_s esterilizados com capacidade de1L. até 24 horas sob
maritimo e terrestre). capacidade de 1 L. refrigeracao.

Observagao: Em todos os liquidos podem-se adotar as técnicas de filtragdo: filtragcdo de volumes de 300 a 500 mL, em filtros Seitz EK ou filtragao utilizando membranas de ésteres e celulose.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE ENTEROINFECCOES BACTERIANAS
(SALMONELLA SPP, SALMONELLA TYPHI, E. COLI (ENTEROPATOGENICA, ENTEROTOXICA, ENTEROHEMORRAGICA,
ENTEROINVASIVA, ENTEROADERENTE), VIBRIO SPP, SHIGELLA SPP, AEROMONAS , CAMPYLOBACTER)

UNIDADE DE ATENDIMENTO ~
(UBS, UPA, HOSPITAL) LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Fezes in natura, swab retal ou fecal; sangue* e agua**

Amostras

Cultura

Negativo /L Positivo
/

Vigilancia . o B ) o
Epidemiolégica — Caracterizagao bloq.wmlca, Identificagao a.ntlgemca
Municipal, Estadual, TSA e sorologia conclusiva
Distrital PCR e PFGE
Resultados e
informacgodes
N GAL
GAL

* Para hemocultura.
** Para analise ambiental.
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ESQUISTOSSOMOSE
REDE LABORATORIAL DE ESQUISTOSSOMOSE

Bt
e

¢ Fu ndacdo Oswaldo Cruz - Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Nacional.

4 Centro de Pesquisa Ageu Magalh&es - Fiocruz/PE - Laboratério de

ﬁ + Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

Referéncia Regional.

A Centro de Pesquisa René Rachou - Fiocruz/MG - Centro Colaborador.

" A Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP — Centro Colaborador.

=

P
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LABORATORIO

LRN

‘ PARASITOLOGICO

Kato-Katz / quantitativo
Hoffman - Lutz (HP3J) / qualitativo

‘ SOROLOGIA

‘ BIOLOGIA MOLECULAR

NESTED PCR
DNA do S. mansoni — género Biomphalaria

Fiocruz/PE - LRR

Kato-Katz / quantitativo
Hoffman - Lutz (HPJ) / qualitativo

IEC/PA - LRR

Kato-Katz / quantitativo
Hoffman - Lutz (HP3J) / qualitativo

NESTED PCR
DNA do S. mansoni — género Biomphalaria

Fiocruz/MG - CC

Kato-Katz / quantitativo
Hoffman - Lutz (HPJ) / qualitativo

NESTED PCR
DNA do S. mansoni — género Biomphalaria

IAL/SP —CC

Kato-Katz / quantitativo
Hoffman - Lutz (HPJ) / qualitativo

Imunofluorescéncia (IFl) — pesquisa de IgM
Ensaio imunoenzimatico (ELISA)

27 Lacen

Hoffman - Lutz (HP3J) / qualitativo

Lacen/GO, Lacen/MT, Lacen/DF, Lacen/MA,
Lacen/TO, Lacen/BA, Lacen/AL, Lacen/PB,
Lacen/ES

Kato-Katz / quantitativo

Lacen/AP, Lacen/ES, Lacen/MS, Lacen/PR,
Lacen/RJ, Lacen/RN, Lacen/RO, Lacen/RS,
Lacen/SE, Lacen/TO

Ensaio imunoenzimatico (ELISA)

Lacen/Pl e Lacen/PR

Imunofluorescéncia (IFl) — pesquisa de IgM
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL
Portaria n. 97, de 23 de outubro de 2008

Instituto Oswaldo Cruz — Fiocruz/R3J

Laboratério de Malacologia (ndo realiza diagndstico a partir de
amostras clinicas)

Responsavel: Silvana Thiengo

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos - Rio de Janeiro/R]
CEP: 21040-900

Tel.: (21) 2562-1209/1282/1305

E-mail: sthiengo@ioc.fiocruz.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL
Nao ha oficializacdo em portaria

Centro de Pesquisas Aggeu Magalhaes - Fiocruz/PE
Laboratério de Esquistossomose
Responsavel: Constanga Simd&es Barbosa

End.: Campus da UFPE - Av. Prof. Moraes Rego, s./n. — Cidade
Universitaria, Recife/PE

CEP: 50670-420
Tel.: (81) 2101-2572/2671

E-mail: cbarbosa@cpgam.fiocruz.br; constanca.barbosa@gmail.com

Areas de abrangéncia: MA, PI, CE, RN, PB, PE, AL, SE, BA

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Laboratério de Parasitoses intestinais, Esquistossomose e Malacologia

Responsavel: Martin Enk

End.: Rodovia BR-316 — km 07 s./n. - Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2104/2147/2149

E-mail: martinenk@iec.pa.gov.br; guiseppeparente@iec.pa.gov.br;
izabelrodrigues@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, RO, RR, TO, AM, AP, PA

CENTRO COLABORADOR

Nao ha oficializagao em portaria

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP
Responsavel: Pedro Luiz Pinto

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 — Cerqueira César/SP
Tel.: (11) 3068-2888

E-mail: enteroparasitas@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: SP, PR, RS, SC
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Centro de Pesquisa René Rachou - Fiocruz/MG - Laboratério de
Esquistossomose (Kato Katz)

Responsavel: Paulo Marcos Zech Coelho

End.: Av. Augusto de Lima, 1.715 — Barro Preto, Belo Horizonte/MG
CEP: 3019-0002

Tel.: (31) 3349-7740

E-mail: coelhopm@cpgqgrr.fiocruz.br

Centro de Pesquisa René Rachou - Fiocruz/MG - Laboratério de
Helmintologia Médica (PCR)

Responsavel: Osmar dos Santos Carvalho

Tel.: (31) 3349-7745

E-mail: osmar@cpqrr.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: ES, MG, DF, GO, MT, MS
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
ESQUISTOSSOMOSE

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

METODO/EXAME

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO/
CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Kato-Katz / quantitativo

Em recipiente plastico

Parasitolégico RS 109 Hoffman - Lutz (HPJ)/ S RSP PSR sem conservante em
conservantes. litati com tampa. ladei
qualitativo. GJelErel=Ey Caixa de transporte de
IFI com pesquisa amostra biolégica em
- Soro sanguineo. de IgM; Ensaio Tubo com tampa do Deve ser mantido em gelo seco ou reciclavel.
Sorolégico TmL . . . o
imunoenzimatico tipo eppendorf. -20°C.
(ELISA).
Uit el [felteref Caixa de transporte
ISR E (e Moluscos do género Em recipiente e EICI ) ue mantenha os
identificar o DNA do 9 Minimo 50 exemplares. NESTED PCR. P chegar vivos ao a

S. mansoni em
moluscos vetores.

Biomphalaria.

ventilado.

laboratério.

animais vivos em gaze
umedecida.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE ESQUISTOSSOMOSSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Amostras Fezes, sangue (soro)
Coletar amostra:

( sangue e soro

Parasitolégico J/
A Sorologia (ELISA)
Vigilancia
Epidemiologica - Resultados e
Municipal, Estadual, \L l ‘ informacdes
Distrital GAL
Positivo Negativo \L l
Resultado Resultado
positivo negativo
GAL

Parasitolégico
seriado
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FEBRE AMARELA

REDE LABORATORIAL DE FEBRE AMARELA (VIROLOGIA: AMOSTRAS A FRESCO)
AMOSTRAS DE CASOS HUMANOS SUSPEITOS E PRIMATAS NAO HUMANOS (MACACOS)

* |[EC/PA - Laboratdrio de Referéncia Nacional.
‘,’ 4 Fiocruz/R3 - Laboratério de Referéncia Regional.
\ w 4+ IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

.
P

Obs.: O Lacen/DF recebe apenas o soro para diagnéstico. Visceras de casos humanos e primatas ndo
humanos devem ser encaminhadas ao IEC.
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LABORATORIO SOROLOGIA ISOLAMENTO VIRAL BIOLOGIA MOLECULAR AMOSTRA
IEC/PA (LRN) MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo/diferencial selvagem e vacinal/sequenciamento. Humana e PNH.
IAL/SP (LRR) MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo/diferencial selvagem e vacinal/sequenciamento. Humana e PNH.
Fiocruz/RJ (LRR) MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo/diferencial selvagem e vacinal/sequenciamento. Humana e PNH.
Fiocruz/PR (LRR) MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo/diferencial selvagem e vacinal/sequenciamento. Humana e PNH.
Lacen/DF (LRR) MAC-ELISA. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/GO MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Funed/MG MAC-ELISA. Isolamento viral. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana e PNH.
Lacen/BA Isolamento viral. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/ES Isolamento viral. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/RJ RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/CE RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/SC RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/RS MAC-ELISA. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/PR RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/PI RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/PE RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/MA RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/AM RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
Lacen/MS MAC-ELISA. RT-PCR/Domingo e diferencial selvagem e vacinal. Humana.
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REDE LABORATORIAL DE FEBRE AMARELA (PATOLOGIA: HUMANOS E PNH)
AMOSTRAS DE CASOS HUMANOS SUSPEITOS E DE PRIMATAS NAO HUMANOS (MACACOS)

"m’ ¥¢ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.
\ m + Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.

4 IAL/SP - Laboratério de Referencia Regional.
4 Fiocruz/PR - Laboratério de Referencia Regional.

A Universidade de Brasilia/UnB - Centro Colaborador.

P
¢

Obs.: A UnB recebe apenas amostras de PNH. No caso de ébitos de humanos, as amostras devem ser

encaminhadas para o IEC.
Todos os laboratérios realizam a histopatologia e a imuno-histoguimica.
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REDE LABORATORIAL DE FEBRE AMARELA (ENTOMOLOGIA: VETORES)
AMOSTRAS DE MOSQUITOS POTENCIALMENTE VETORES: TAXONOMIA E PESQUISA DE VIRUS

¢ IEC/PA — Laboratério de Referéncia Nacional.
+ Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.
4 Fiocruz/R3 - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO TAXONOMIA ISOLAMENTO BIOLOGIA
VIRAL MOLECULAR
|EC/PA - LRN Identificagdo taxonémica Isolamento Viral RT-PCR
IAL/SP - LRR Identificagdo taxondémica | Isolamento Viral | RT-PCR
Fiocruz/RJ - LRR Identificagdo taxonémica Isolamento Viral = RT-PCR
Fiocruz/PR - LRR Identificagdo taxondémica | Isolamento Viral | RT-PCR
Lacen/CE Identificagdo taxonémica RT-PCR
Lacen/BA Identificagdo taxonémica RT-PCR
Lacen/sC Identificagdo taxonémica RT-PCR
Funed/MG Identificagdo taxonémica RT-PCR
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas/IEC/SVS/MS
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta: Daniele Medeiros

Tel.: (91) 3214-2049/2277

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA, TO, PI, AL, PE

Laboratério de Entomologia Médica

Responsavel: Joagquim Pinto Nunes Neto

Substituto: Hamilton Monteiro

Tel.: (91) 3214-2284

E-mail: hamiltonmonteiro@iec.pa.gov.br; joaquimneto@iec.pa.gov.br
Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA, TO, PI, AL, DF, GO, MT e PE

Secao de Patologia

Responsavel: Edna Franco

End.: BR-316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2140/2130

Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA, PI, AL, PE

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas
Responsavel: Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Secao de Patologia

Responsavel: Edna Franco

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Laboratério de Flavivirus da Fiocruz/R3J
Responsavel: Ana Bispo

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de janeiro/RJ

Tel.: (21) 2562-1707

E-mail: abispo@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG, RN, CE

Laboratério Central de Satde Publica do Distrito Federal - Lacen/DF
Responsavel: Alessandra

End.: SGAN 601, lotes O e P — Asa Norte

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61)3321-2772

E-mail: nv.gbm.lacendf@gmail.com; lacen.df@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, MT, MS, PB
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Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP

Nucleo de Doencas de Transmiss&o Vetorial/Centro de Virologia/
Entomologia

Responsavel: Juliana Nogueira

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - S&o Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2901/2902; Fax (11): 3085-3505

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia / virologia PNH e humano: SP, SE e MA
Area de abrangéncia / vetores: SP, SE, MA, MS, PB

Centro de Patologia

Responsavel: S6nia Maria Pereira de Oliveira
Tel. (11) 3068-2875/2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia: SP, SE, MA, MS, PB

Instituto Nacional de Infectologia — INI - Fiocruz/RJ
Responsavel: Janice Meri Shicarino

Servigo de Anatomia Patoldgica

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-360 - Rio de Janeiro/R]

Tel.: (21) 3865-9595

E-mail: janice.coelho@ini.fiocruz.br

Area de abrangéncia: RJ, ES, MG, BA, RN, CE

Laboratério de Mosquitos Transmissores de Hematozodarios — Fiocruz/RJ

Responsavel: Ricardo Lourenco
Instituto Oswaldo Cruz/IOC

Pav. Carlos Chagas

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro/R]
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Tel.: (21) 2562-1237

E-mail: lourenco@ioc.fiocruz.br; aniellya@ioc.fiocruz.br;
teresa.karti@gmail.com

Area de abrangéncia: RJ, ES, MG, BA, RN e CE

Instituto Carlos Chagas - Fiocruz/PR
Laboratério de Virologia Molecular
Responsavel: Claudia Nunes Duarte dos Santos
Vice-coordenadora: Dra. Camila Zanluca

Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 3.775, CIC
CEP: 81350-010 — Curitiba/PR

Tel.: (41) 3316-3230/2104-3452/2104-3460

E-mail: clsantos@fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com;
camila.zanluca@fiocruz.br

Area de abrangéncia: PR, RS, SC

Patologia
Area de abrangéncia: PR, SC, RS

CENTRO COLABORADOR

Faculdade de Agronomia e Veterinaria — Universidade de Brasilia (UnB)

Responsavel: Marcio Botelho de Castro

Laboratdério de Patologia Veterinaria
Via L4 Norte, s./n. — Hospital Veterinario - UnB

Universidade de Brasilia

Campus Universitario Darcy Ribeiro — Asa Norte
CEP: 70910-970 - Brasilia/DF

Tel: (61) 3107-2808

E-mail: mbcastro@unb.br

Area de abrangéncia: DF, GO, MT, TO
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE AMARELA/HUMANOS

TIPO DE DIAGNOSTICO
(HUMANO)

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO
DE COLETA

ARMAZENAMENTO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVAGCAO

Coletar o sangue sem anticoagu-
lante a partir do 7° dia do inicio dos

E CONSERVAGAO

Tubo plastico estéril com tampa de rosca

Colocar a amostra em saco plastico
individualizado dentro de outro saco

Acompanha ficha

apresentem alteragdes macroscopi-
cas até 48 horas apds o dbito.

volume dos fragmentos, devidamente
identificado.

Nunca congelar.

: Sord' - ) ) ) " - . com dados clinicos e
Sorologia sintomas (e preferencialmente ate devidamente identificado e conservado | plastico. Transportar em caixa de . S
LCR? - aq a AN epidemiolégicos do
30 dias). Separar no minimo 3 mL do em freezer a -20°C. transporte de amostra biolégica com ciente
soro para sorologia. gelo comum ou reciclavel. P ’
Coletar o sangue sem
anticoagulante entre 1e 7 dias (ideal | Tubo plastico estéril resistente a Acompanha ficha
Sangue/ ate 0 5°) apds o inicio dos sintomas. | temperatura ultrabaixa (criotubo) Colocar em saco plastico individualizado  com dados clinicos e
soro Reservar 1 mL de sangue ou separar | capacidade de 2 mL com tampa de dentro de outro saco plastico. Transportar epidemiolégicos do
LCR2 2 mL de soro para isolamento viral e | rosca e anel de vedagdo, devidamente em caixa de transporte de amostras paciente. No caso de
Urina RT-PCR. identificado. Conservar em freezer a biolégicas com gelo seco. Sbito, puncionar o sangue
. Coletar 5 mL de urina ate 0 15° dia -70°C. direto do coragao.
Isolamento viral apés o inicio dos sintomas.
P - Colocar cada fragmento
Frasco plastico estéril com tampa e ) N
Coletar fragmentos pequenos . . Colocar em saco plastico individualizado | individualmente em
. B . | derosca resistente a temperatura -
. (8-10 g) do figado, bago, rim, coracao, . . A . dentro de outro saco plastico. Transportar frascos separados
Visceras z . B . ultrabaixa, devidamente identificado. . X
pulmao e cérebro até 24 horas apds ) em caixa de transporte de amostras e devidamente
P Capacidade 15 mL Conservar em freezer S . o .
o obito. a2 -70°C biolégicas com gelo seco. identificados (paciente,
: data da coleta e visceras).
Coletar o sangue sem . . . ST .
. g . . Tubo resistente a temperatura ultrabaixa Colocar em saco plastico individualizado
anticoagulante entre 1e 10 dias apds . I . L
Soro L . (criotubo) capacidade de 2 mL com dentro de uma canaleta identificada no .
. o inicio dos sintomas. Separar no - Lx . P . Acompanha ficha com
PCR Visceras L tampa de rosca e anel de vedagao, botijao de nitrogénio liquido ou caixa de .
A minimo 3 mL de soro para PCR. . ; o N dados do paciente.
Urina . . . devidamente identificado. Conservar em | transporte de amostras biolégicas com
Coletar 5 mL de urina até o 15° dia o
o . freezer a -70°C. gelo seco.
apds o inicio dos sintomas.
Coletar fragmentos pequenos (2a3 | Colocar os fragmentos de viscera em Usar formalina tampona-
cm?) de cérebro, figado, rins, coragao,  frasco estéril com tampa boca larga e de | Colocar os frascos, em caixa de transporte da a 10%, com volume 10
Histopatoldgico baco, pulmao, sindvia, musculo- rosca contendo formalina tamponada de amostra biolégica SEM GELO. vezes maior que o volume
Imuno-histoquimica Visceras esquelético e demais tecidos que 10% com volume 10 vezes maior que o Conservar em temperatura ambiente. dos fragmentos. Acompa-

nha ficha com dados do
paciente.

'Para obter amostras pareadas para pesquisa de anticorpos, deve-se fazer a primeira coleta de sangue na fase aguda (1° ao 10° dia apds o inicio dos sintomas) e a segunda na fase convalescente (15° ao 30° dia

apods o inicio dos sintomas).

2Coletar em quadros com comprometimento neurolégico. Adulto 3 mL/crianca 1 mL.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE AMARELA - PRIMATAS NAO HUMANOS - MACACOS

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO

ARMAZENAMENTO

ACONDICIONAMENTO

OBSERVAGAO

(PRIMATA)

DE COLETA

Coletar o sangue sem
anticoagulante. Colher
de 2 a 6 mL (animais com
até 3 kg) oude 6a10 mL

E CONSERVAGAO

Tubo resistente a temperatura
ultrabaixa (CRIOTUBO)
capacidade de 2 mL com tampa
de rosca e anel de vedacgao,

E TRANSPORTE

Colocar em saco plastico
individualizado dentro de uma
canaleta identificado no botijao de

Acompanha ficha de epizootia
com dados do PNH. O tempo
maximo para a coleta nao deve

Imuno-histoquimica

amostras devera ser o mais
precoce possivel (ideal

até 8 horas apods ébito; no
maximo em 24 horas).

de rosca contendo formalina
tamponada.

biolégica sem gelo. Conservar em
temperatura ambiente.

Sangue/soro I - devidamente identificado. . PO .
guef (animais acima de 6 kg). L - nitrogénio liguido ou em caixa de ultrapassar 6 horas da morte
o Utilizar trés tubos e colocar de S .
Em animais mortos, colher transporte de amostras biolégicas do animal.
= 0,5a1mL de sangue ou soro em . .
6 a10 mL por pun¢ao contendo gelo seco. Enviar material para o Lacen.
cardiaca cada um. Conservar em freezer
: a -70°C.
Isolamento viral
e PCR Coletar fragmentos
pequenos (0,5 cm de
espessura x 2cm de — Acompanha ficha de epizootia
. : Colocar em saco plastico
comprimento) do figado, P . PR . com dados do PNH. Colocar
: - . Frasco plastico estéril com tampa  individualizado dentro de uma .
rim, coracao, baco, pulmao, . N . - x o fragmento de cérebro em
’ . P de rosca resistente a temperatura | canaleta identificado no botijao de .
Visceras linfonodos e cérebro. . - . P . frascos separados dos demais
~ ultrabaixa. Capacidade 15 mL. nitrogénio liquido ou em caixa de o
A obtencao das amostras o A fragmentos. Os érgaos devem ser
. X . Conservar em freezer a -70°C. transporte de amostras biolégicas
devera ser feita o mais armazenados separadamente
p . contendo gelo seco. ) )
precoce possivel (ideal Enviar material para o Lacen.
até 8 horas apds dbito; no
maximo em 24 horas).
Coletar fragmentos
pequenos (2 a 3cm?®) de . . )
figado, rim, baco, coracio Acompanha ficha de epizootia
] ) ! Colocar os fragmentos de Colocar os frascos em caixa com dados do PNH. Usar
. . pulmao, linfonodos e P X 5
Histopatoldgico . . - visceras em frasco com tampa de transporte de amostra formalina tamponada a 10%, com
Visceras cérebro. A obtencgao das

volume 10 vezes maior que o
volume dos fragmentos.
Enviar material para o Lacen.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE AMARELA - ENTOMOLOGIA: AMOSTRAS DE MOSQUITOS POTENCIALMENTE VETORES

TIPO DE DIAGNOSTICO
(\/31(e]2)]

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO
DE COLETA

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACAO

Taxonomia, isolamento viral
e PCR

Mosquitos

Os mosquitos deverao ser
capturados por meio de
puca entomoldgico e apa-
relho de sucgéo oral.

Em areas de matas fecha-
das com dossel florestal
elevado, as amostras de
mosquitos adultos deverao
ser obtidas tanto no nivel
do solo quanto no nivel da
copa das arvores.

Os mosquitos capturados
deverdo ser acondicionados
em criotubos e
armazenados em
nitrogénio liquido, ou gelo
seco, ainda vivos.

Colocar em embalagem
apropriada, isopor,
utilizando gelo seco em
quantidade suficiente para
gue chegue ao destino em
condigdes adequadas.

Acompanhar ficha de
investigagao entomoldgica
preenchida com
informacdes de cada
amostra com data,

local, horario, método e
modalidade.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE AMARELA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

Post mortem (visceras)

LABORATORIO DE

REFERENCIA NACIONAL

LABORATORIO DE

REFERENCIA REGIONAL

Histopatologia/

Soro efou
sangue
Amostras
Vigilancia

Epidemiolégica -
Municipal, Estadual,
Distrital

I

GAL
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Até 5° dia de inicio dos sintomas

4 J/ Positivo

Isolamento viral

Negativo ou inconclusivo

Coletar 2® amostra para

imuno-histoquimica

PCR - tempo real

Isolamento viral

PCR - tempo real

Nao detectavel

pesquisa de anticorpos IgM

Apods 6° dia
de inicio dos

Pesquisa de anticorpos IgG/IgM
(Elisa, MAC Elisa, Inibicdo
da hemaglutinacao

sintomas

—

SVS/MS

Positivo ou negativo

Detectavel ou
ndo detectavel

\

Positivo ou negativo

Detectavel

Nao detectavel

Resultados e
informacgdes
GAL

Resultados e
informacgdes

Reagente
Nao Reagente

GAL

</



FEBRE DE LASSA
REDE LABORATORIAL DE FEBRE DE LASSA

' ori S i i
‘ " ¥¢ IEC/PA - Laboratorio de Referéncia Nacional.

e

LABORATORIO ‘ ISOLAMENTO VIRAL ‘ BIOLOGIA MOLECULAR
l ‘J IEC/PA - LRN Isolamento viral RT-PCR

¢
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

Tel.: (97) 3214-2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Area de abrangéncia: todos os estados

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secao de Arbovirologia e Febre Hemorragica
Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 - km 07 s./n. - Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE DE LASSA

TIPO DE DIAGNOSTICO

(HUMANO)

Isolamento viral
RT-PCR

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

Coletar o sangue, sem
anticoagulante, o mais breve

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

Tubo resistente a temperatura
ultrabaixa (criotubo) capacidade

Sangue P T P de 2 mL com tampa de rosca e
possivel apds o inicio dos sinais ~ )
LCR o anel de vedacédo, devidamente
clinicos e separar 1 mL de sangue . o
ara isolamento viral/RT-PCR identificado. Conservar em
P ’ freezer a -70°C.
Equinos: coletar fragmentos
peguenos (1 cm?) do cérebro Frasco plastico estéril com
(principalmente), figado, bago, ERTRE de rosca e resisFente
rim, coracdo, pancreas etc. até 24 | a temperatura ultrabaixa. Os
Visceras horas apés o ébito. fragmentos das diversas visceras

Aves: coletar fragmentos
pequenos (1 cm?3) do cérebro, rim,
coragao e bago até 24 horas apés
o Obito.

devem ser acondicionados
separadamente em frascos
devidamente identificado.
Conservar em freezer a -70°C.

TRANSPORTE

Transportar em caixa de
transporte de amostra biolégica
com gelo seco.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE DE LASSA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Sangue, LCR
e visceras .
Amostras Encaminhar a RT-PCR )
amostra ao LRN Isolamento viral

Vigilanci Resultados e

Vigilancia informacdes
Epidemioldgica - GAL
Municipal, Estadual,
Distrital
GAL
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FEBRE DO NILO

REDE LABORATORIAL DA FEBRE DO NILO OCIDENTAL - HUMANO E RESERVATORIO
AMOSTRAS A FRESCO DE CASOS HUMANOS SUSPEITOS E ANIMAIS HOSPEDEIROS (EQUIDEOS E AVES SILVESTRES)

Y% IEC/PA — Laboratério de Referéncia Nacional.
‘,’ 4 Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.
\ w 4+ IAL - Laboratério de Referencia Regional.

+ Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ ISOLAMENTO VIRAL ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

"
¢

IEC/PA (LRN) Sorologia Isolamento viral RT-PCR e sequenciamento
IA/SP (LRR) Sorologia Isolamento viral RT-PCR e sequenciamento
Fiocruz/RJ (LRR) Sorologia Isolamento viral RT-PCR e sequenciamento
Fiocruz/PR (LRR) | Sorologia Isolamento viral RT-PCR e sequenciamento
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REDE LABORATORIAL DA FEBRE DO NILO OCIDENTAL (PATOLOGIA: HUMANOS E RESERVATORIOS)
AMOSTRAS DE CASOS HUMANOS SUSPEITOS E DE RESERVATORIOS

RR

AP
|Eci§
AM PA MA CE
RN
Pl PR Y% IEC/PA — Laboratério de Referéncia Nacional.
PE
AC < + Fiocruz/INI/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.
TO SE
e 4 IAL/SP - Laboratério de Referencia Regional.
BA
MT + Fiocruz/PR - Laboratério de Referencia Regional.
ADF A Universidade de Brasilia/UnB - Centro Colaborador.
GO
MG
MS ES
sp + +RJ
pn+
SC
RS

Obs.: A UnB recebe apenas amostras de reservatoérios. No caso de 6bitos de humanos, as amostras
devem ser encaminhadas para o IEC.
Todos os laboratérios realizam a histopatologia e a imuno-histoguimica.
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REDE LABORATORIAL DA FEBRE DO NILO OCIDENTAL (ENTOMOLOGIA: VETORES)
AMOSTRAS DE MOSQUITOS POTENCIALMENTE VETORES: TAXONOMIA E PESQUISA DE VIRUS

-
Sy

¥ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.
+ Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.

4 IAL - Laboratério de Referencia Regional.

n" + Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.

% LABORATORIO ‘ TAXONOMIA ‘ ISOLAMENTO VIRAL ‘ BIOLOGIA MOLECULAR
‘ IEC/PA - LRN L e RT-PCR

taxondmica

* Fiocruz/RJ - LRR Identlflcalc;ao Isolamento viral RT-PCR
taxondémica

IAL/SP - LRR Identlflca.gao Isolamento viral RT-PCR
taxondémica

Fiocruz/PR—LRR | dentificacdo RT-PCR

P Isolamento Viral
taxondémica
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas/IEC/SVS/MS
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta: Daniele Medeiros

End.: BR-316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 — Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br

Area de abrangéncia (humano e reservatdrio): Regido Norte, Nordeste e MT

Laboratério de Entomologia Médica

Responsavel: Joaquim Pinto Nunes Neto

Substituto: Hamilton Monteiro

Tel: (91) 3214-2284

E-mail: hamiltonmonteiro@iec.pa.gov.br; joaguimneto@iec.pa.gov.br
Area de abrangéncia: Regigo Norte, PI, MS, PB, PE, AL, SE

Secao de Patologia

Responsavel: Edna Franco

Tel.: (91) 3214-2140/2130

E-mail: ednafranco@iec.gov.br

Area de abrangéncia: Regido Norte, Nordeste e MT
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LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Sec3o de Arbovirologia e Febres Hemorragicas/IEC/SVS/MS
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta: Daniele Medeiros

Tel: (91) 3214-2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br

Laboratério de Flavivirus da Fiocruz/R3J
Responsavel: Ana Bispo

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel.: (21) 2562-1707 / Fax: (21) 2598-4373/ 4215
E-mail: abispo@ioc.fiocruz.br

Area de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP

Nucleo de Doengas de Transmiss&o Vetorial/Centro de Virologia/
Entomologia

Responsavel: Juliana Nogueira

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Sao Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2901/2902; Fax: (11) 3085-3505

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia: SP, DF, MS, GO e Regi&o Sul

Area de abrangéncia (entomologia): RS, SC, SP, GO, DF
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Centro de Patologia

Sénia Maria Pereira de Oliveira

Tel.: (11) 3068-2875/2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia: SP, DF, MS, GO e Regijo Sul

Instituto Nacional de Infectologia - INI - Fiocruz/RJ
Responsavel: Janice Meri Shicarino

Servigo de Anatomia Patolégica

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-360 - Rio de janeiro/RJ

Tel.: (21) 3865-9595

E-mail: janice.coelho@ini.fiocruz.br

Area de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG, CE, RN

Laboratério de Mosquitos Transmissores de Hematozoarios — Fiocruz/RJ
Responséavel: Ricardo Lourenco Instituto Oswaldo Cruz/IOC

End.: Pav. Carlos Chagas

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel: (21) 2562-1237

E-mail: lourenco@ioc.fiocruz.br

Area de abrangéncia: RJ, ES, MG, BA, RN e CE

Faculdade de Agronomia e Veterindria — Universidade de Brasilia- UnB

Responsavel: Marcio Botelho de Castro
Laboratério de Patologia Veterinaria

Via L4 Norte, s./n. — Hospital Veterinario - UnB
Universidade de Brasilia

Campus Universitario Darcy Ribeiro — Asa Norte
CEP: 70910-970 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3107-2808

E-mail: mbcastro@unb.br

Area de abrangéncia: DF, GO, MT, TO

(somente reservatorio)

Instituto Carlos Chagas/Fiocruz/PR

Laboratério de Virologia Molecular
Responsavel: Claudia Nunes Duarte dos Santos
Vice-coordenadora: Dra. Camila Zanluca

Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 3.775, CIC
CEP: 81350-010 - Curitiba/PR

Tels.: (41) 3316-3230 / 2104-3452 [ 2104-3460

E-mail: clsantos@fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com;
camila.zanluca@fiocruz.br

Area de abrangéncia: PR, RS, SC

Patologia
Area de abrangéncia: PR, SC, RS

Vetores
Area de abrangéncia: PR, SC, RS
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE DO NILO OCIDENTAL / HUMANO

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVAGAO

Coletar o sangue sem
anticoagulante a partir de 6

Tubo plastico estéril com

Colocar a amostra em saco
plastico individualizado
dentro de outro saco

Acompanha ficha

imuno-histoquimica

coragao, pulmao e cérebro até
24 horas apds o obito.

tamponada, devidamente
identificado.

Conservar em temperatura
ambiente.

. Soro! (e preferencialmente até 30) tampa de rosca devidamente P com dados clinicos e
Sorologia ; . . . L plastico. Transportar em . s
LCR2 dias apds o inicio dos sintomas. = identificado e conservado em K epidemiolégicos do
. ° caixa de transporte de :
Separar no minimo 1 mL do freezer a -20°C. o paciente.
. amostra biolégica com gelo
soro para sorologia. s
comum ou reciclavel.
Coletar o sangue sem Tubo plastico estéril e resistente a P .
: P . . f Colocar em saco plastico Acompanha ficha
anticoagulante até 7 dias temperatura ultrabaixa (criotubo) .~ 7 . P
. g P - individualizado dentro com dados clinicos e
(ideal até 5) apds o inicio dos capacidade de 2 mL com tampa . . S
. ~ de outro saco plastico. epidemiolégicos do
Sangue/soro sintomas. Reservar 1 mL de de rosca e anel de vedacgao, . A .
) ; e Transportar em caixa de paciente. No caso de débito,
LCR2 sangue ou separar 2 mL de devidamente identificado. R .
- - transporte de amostra puncionar o sangue direto
elErnanie Vil soro para isolamento viral e Conservar em freezer a o ~
RT-PCR 70°C bioldgica com gelo seco. do coragdo.
e RT-gPCR b .
P - Colocar em saco plastico
Frasco plastico estéril com tampa | .~ -~ . P Colocar cada fragmento
Coletar fragmentos pequenos ) N individualizado dentro PR
. ; de rosca resistente a temperatura P individualmente em frascos
. (8-10 g) do figado, bago, rim, - - de outro saco plastico. ;
Visceras " ~ . . ultrabaixa, devidamente . separados e devidamente
coragao, pulmao e cérebro até | . o . Transportar em caixa de : . .
. Py identificado. Capacidade 15 mL. identificados (paciente, data
24 horas apds o dbito. o transporte de amostra )
Conservar em freezer a -70°C. L coleta e viscera).
biolédgica com gelo seco.
Colocar os fragmentos de viscera | Colocar os frascos, em caixa .
Coletar fragmentos pequenos z . Usar formalina tamponada
Histopatoldgico (2 a3 cm?) do figado, bago, rim I T IEEEE EEESI Eeli iR O URMEEONES ¢l Rmesii a10%, com volume 10 vezes
P 9 Visceras 9 N de rosca contendo formalina biolégica SEM GELO.

maior que o volume dos
fragmentos.

Observagdes:

1 Para obter amostras pareadas para pesquisa de anticorpos, deve-se fazer a primeira coleta de sangue na fase aguda (1° ao 7° dia apds o inicio dos sintomas) e a segunda na fase convalescente (15° ao 30° dia

apos o inicio dos sintomas).

2 Coletar em quadros com comprometimento neuroldgico.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE DO NILO OCIDENTAL / ANIMAL

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO ECONSERVAGCAO

TRANSPORTE?

(ANIMAL)

Coletar o sangue?, sem anticoagulante, e

separar no minimo 1 mL do soro para sorologia.

Tubo plastico estéril com tampa de

Transportar em caixa de transporte
de amostra biolégica com gelo

imuno-histogquimica

apos o obito.

. Soro A R . o Sl = K B
Sorologia LCR' Coletar amostras pareadas, sendo a primeira rosca devidamente identificado. reciclavel. Caso ndo seja possivel,
0 mais breve possivel apds o inicio dos sinais Conservar em freezer a -20°C. pode-se utilizar gelo comum
clinicos e a segunda pelo menos 14 dias depois. (contido em saco plastico).
A 8 ; Tubo resistente a temperatura
Coletar o sangue?, sem anticoagulante, o mais . ) ;
p P S ultrabaixa (criotubo) capacidade de .
breve possivel apds o inicio dos sinais clinicos e Transportar em caixa de transporte
Sangue : - 2 mL com tampa de rosca e anel de P
5 separar 1 mL de sangue para isolamento viral/ ~ . . o de amostra biolégica com gelo seco.
LCR vedacao, devidamente identificado.
RT-PCR. N
Conservar em freezer a -70°C
Isolamento viral . 3
RT-PCR Equinos: Coletar fragmentos pequenos (1cm?®) | Frasco plastico estéril com tampa
do cérebro (principalmente), figado, baco, de rosca e resistente a temperatura
rim, coragao, pancreas etc. até 24 horas apos ultrabaixa. Os fragmentos das diversas .
. Ssfia P - Transportar em caixa de transporte
Visceras O obito. visceras devem ser acondicionados P
de amostra biolégica com gelo seco.
Aves: coletar fragmentos pequenos (1cm?) do | separadamente em frascos
cérebro, rim, coracio e baco até 24 horas apés | devidamente identificados. Conservar
o 6bito. em freezer a -70°C.
. Colocar os frascos em caixa de
. L. Coletar fragmentos pequenos (2 cm?3) do Colocar os fragmentos de visceras AP
Histopatolégico ’ - ~ . . - transporte de amostra biolégica sem
Visceras figado, baco, pulmé&o, e cérebro até 24 horas sem frasco estéril com tampa de rosca

contendo formalina tamponada.

gelo. Conservar em temperatura
ambiente.

Observacdes:

Informar no formulario de envio da amostra, a condigdo de armazenamento da amostra.

TEquino.

2 No caso de aves, o volume de sangue a ser coletado dependera do porte dela.

* Dentro das caixas de transporte de amostra bioldgica, os tubos e/ou frascos devem estar acondicionados em recipientes resistentes de acordo com as recomendacdes da Associa¢io Internacional de
Transportes Aéreos (International Air Transport Association — IATA). Caso nao seja possivel, acondicionar tubos e/ou frascos, separadamente, em sacos plasticos devidamente vedados para evitar vazamentos.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE DO NILO OCIDENTAL / VETORES

TIPO DE DIAGNOSTICO
(\/31(e]2)]

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO
DE COLETA

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVAGCAO

Taxonomia, isolamento viral
e PCR.

Mosquitos

Os mosquitos deverao
ser capturados por meio
de armadilhas CDC* ou
aparelho de sucgao oral.

Os mosquitos capturados
deverao ser acondicionados
em criotubos e
armazenados em
nitrogénio liquido, ou gelo
seco, ainda vivos.

Colocar em embalagem
apropriada de isopor,
utilizando gelo seco em
gquantidade suficiente para
gue chegue ao destino em
condi¢des adequadas.

Acompanhar ficha de
investigagdo entomoldgica
preenchida com
informacdes de cada
amostra com data,

local, horario, método e
modalidade.

*Armadilha CDC — Armadilha de isca luminosa utilizada para captura de insetos noturnos.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE DO NILO OCIDENTAL

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE
REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

Amostras

I

Vigilancia
Epidemiolégica -
Municipal, Estadual,
Distrital

I

GAL

Soro e/ou
plasma e/ou
~—> LCR (até 6° dia — |
de inicio dos
sintomas)

Soro efou LCR
(apos 7° dia

de inicio dos
sintomas)

—

—

—

Visceras

Obito

Positivo ——> Sequenciamento
Isol?/;‘:waelnto Negativo
Coletar 2 amostra
Inconclusivo ——>  para pesquisa de
anticorpos IgM
Detectavel
RT-PCR Nao detectavel Coletar 2® amostra
} para pesquisa de Resultados e
Inconclusivo anticorpos IgM informacgdes
GAL

Pesquisa de anticorpos
IgG/IgM (ELISA, MAC ELISA,
Inibicdo da hemaglutinagdo

Reagente

Nao reagente

PRNT {
Histopatologia/ Positivo
imuno-histoquimica i
Negativo
Positivo
Isolamento viral
Negativo

(% Detectavel

RT-PCR
L% N&o detectavel
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FEBRE MACULOSA E OUTRAS RICKETTSIOSES
REDE LABORATORIAL DE FEBRE MACULOSA E OUTRAS RICKETTSIOSES

', % Fu ndacio Ezequiel Dias — Funed/MG - Laboratério de Referéncia Nacional.
‘ | l ' "‘ ' + Instituto Adolfo Lutz - IAL/S&o Paulo — Laboratério de Referéncia Regional.

' ‘J LABORATORIO SOROLOGIA | ISOLAMENTO | BIOLOGIA PATOLOGIA
‘ MOLECULAR

Isolamento PCR/

Fl . .
e cultivo Seqguenciamento

Funed/MG - LRN
' Isolamento Histopatologia
IAL/SP - LRR ELISA . PCR e imuno-
e cultivo . o
-histoquimica.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundacdo Ezequiel Dias - Funed/MG
Instituto Octavio Magalhaes

Laboratério de Riquetsioses e Hantavirose/Laboratério de Nivel de
Biosseguranga 3 - NB3

Responsavel: Ana [ris de Lima Duré e Marcos Vinicius Ferreira da Silva
Tel.: (31)3314-4642

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira, Belo Horizonte/MG
CEP: 30510-010

E-mail: ana.dure@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, RR, AP, TO, RO, PA, MA, P, CE, RN, PB, PE,
AL, SE, ES, GO, MG e DF

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Virologia - Nucleo de doengas de transmissao vetorial
Responsavel: Fabiana Cristina Pereira dos Santos

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César, Sao Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2993

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Centro de Patologia

Responsavel: S6nia Maria Pereira de Oliveira

Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: RS, PR, SC, MT, MS, GO, DF, SP, RO
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE MACULOSA E OUTRAS RICKETTSIOSES

TIPO DE MATERIAL EXAMES PROCEDIMENTO DE COLETA ARMAZENAMENTO CONSERVAQI"\O E TRANSPORTE
a — 1 o
L amostra‘ a partifdoli® contato Apos retragao do coagulo em temperatura ambiente, colocar
com o paciente. b ladei a o h inh
sorologia 10 mL em tubo seco (sem em geladeira (4 a 8°C) no maximo por 24 horas. Encaminhar
22 amostra — de 2 a 4 semanas apds a anticoagulante). ao laboratério de referéncia em caixa de transporte de
data da primeira coleta. amostra biolégica com gelo.
2 mL em tubo seco e
Inicio dos sintomas, antes da transferir o coagulo para
Sangue Cultura s . i
: antibioticoterapia, ou até 48 horas do | um flaconete com tampa
(isolamento) S T
inicio da medicagao. de rosca com1mL de
transporte (BHI). Encaminhar ao laboratério de referéncia no prazo maximo de
. L . 8 horas (no caso de PCR até 24h), em caixa de transporte de
Preferencialmente, nos primeiros 5 No minimo 1 mL, podendo P - . B
. : ; : amostra biolégica com gelo. Caso ndo seja possivel, congelar
dias de doenca e, impreterivelmente, | ser encaminhado em N . T .
PCR s em freezer a menos 70°C ou em nitrogénio liquido. Apds
antes do inicio do tratamento tubos contendo EDTA ou .
S . o P o congelamento, transportar em caixa de transporte de
antimicrobiano especifico. o coagulo. S
amostra biolégica com gelo seco.
Inicio do aparecimento da lesao Colocar o fragmento de
Cultura de pele e (exantema, petéquias), pele em flaconete com
(isolamento) preferencialmente antes do inicioda | tampa de rosca com 1 mL
antibioticoterapia. de meio de transporte BHI.
Fragmentos de 6rgaos -
9 9 . Acondicionar as amostras (fragmentos em formol, ou os
preservados em formalina . .
. blocos de parafina) em embalagem que permita transporte
. 10% ou blocos de parafina o : s .
Tecidos - sem danifica-los, em temperatura ambiente (no maximo até
Imuno- . . contendo quantidade o - -
. o Necropsia efetuada idealmente antes . 40°C). Acondicionar os blocos de parafina em embalagem
-histoquimica e ) i representativa das . e .
Pele de completar 24 horas ap6és o ébito. gue permita transporte sem danifica-los, em temperatura

Amostras de figado,
pulmao, pele, rim, baco
(coletadas em necrdpsia)

Histopatologia

amostras coletadas. Enviar,
com laudo de necropsia,
os achados macros e
microscopicos.

ambiente (no maximo até 40°C). As amostras coletadas em
necropsia, preferencialmente, ja devem ter sido submetidas a
processamento histolégico (bloco de parafina).

PCR

Fragmentos de bidpsia de pele
devem conter a lesao vasculitica.
Coletar, preferencialmente, nos
primeiros 5 dias de doenga e,
impreterivelmente, antes do inicio
do tratamento antimicrobiano
especifico.

Fragmentos de tamanho
variavel, acondicionados
em frascos com meio BHI
(infusao cérebro-coragdo).

Se encaminhado em 24 horas, acondicionar em caixa de
transporte de amostra biolégica com gelo. Prazos maiores,
congelar em freezer a -70°C ou em nitrogénio liquido. Apds
o congelamento, transportar em caixa de transporte de
amostra biolégica com gelo seco.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE MACULOSA (RICKETTSIOSES)

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Amostras

] |

Vigilancia 1 \[ 1 Resultados e
Epidemiolégica - Preparo e envio i logia/ informacgdes
Municipal, Estadual, d . lstopato ogla/ RT-PCR imuno-histoquimica GAL
iy € amostras imuno-histoquimica
Distrital ao LR
Positivo Detectavel Positivo
GAL Negativo Nao detectavel Negativo
- J
- J
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FEBRE TIFOIDE
REDE LABORATORIAL DE FEBRE TIFOIDE

‘.&‘* o
Wy

%)
¢
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¥¢ Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Nacional.
4 Funed/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
+ Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
4 IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.



LABORATORIO

CULTURA

SOROLOGIA

BIOLOGIA MOLECULAR

IDENTIFICAGAO

ANTIGENICA

PESQUISA DE GENE DE
RESISTENCIA E VIRULENCIA

Fiocruz/RJ - LRN Cultura Microaglutinagdo em placa. TSA PCR; RT-PCR PFGE Seqguenciamento
Funed/MG - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa. TSA

Lacen/PE - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa. TSA PCR

IAL/SP - LRR Cultura Microaglutinagao em placa. TSA PCR; RT-PCR PFGE Sequenciamento
Lacen/DF - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa . TSA

IEC/PA - LRR Cultura Microaglutinagdo em placa. TSA PCR; RT-PCR Sequenciamento
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Departamento de Bacteriologia
Responsavel: Dalia dos Prazeres Rodrigues
End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tels.: (21) 2562-1649 / 2562-1651

E-mail: dalia@ioc.fiocruz.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saude — INCQS
Responsavel: Angela Cristina Spera

Tels.: (21) 3865-5122 / 3865-5138 / 3865-5151 (geral)

End.: Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

E-mail: angela.spera@incgs.fiocruz.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Fundacédo Ezequiel Dias - Funed/MG
Responsavel: Carmem Dolores Faria

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira
CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4667

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br

Areas de abrangéncia: MG, BA, ES, RJ

Obs.: O Lacen-RIJ serd atendido pela Fiocruz/RJ, por questdes
de localizagao.
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Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Dr. Milton

Bezerra Sobral Fusan/PE

Responsavel: Valdellcia Oliveira Cavalcanti

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista
CEP: 5005-0220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3412-6416

E-mail: valdeluciacavalcante@gmail.com

Areas de abrangéncia: PE, CE, PI, RN, PB, AL, SE

Instituto Adolfo Lutz - IAL/S&0 Paulo

Centro de Alimentos — Nucleo de Microbiologia
Responsaveis: Monique Ribeiro Tibas; Cecilia Geraldes Martins
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tels.: (11) 3068-2896 / 3068-2932

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: microbio.ali@ial.sp.gov.br; mrtcasas@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS

Laboratdrio Central de Saude Publica do Distrito Federal — Lacen/DF

Responsavel: Everton Giovanni Alves

End.: SGAN Q. 601, lotesO e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

E-mail: tonialves2@hotmail.com; nb.gbm.Lacendf@gmail.com
Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, RO, MT

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Daniela Cristina da Cruz Rocha
End.: ROD. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2116

E-mail: danielarocha@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AM, AP, RR, AC, MA



INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE TIFOIDE/CLINICA

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE /
N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
ECONSERVAGAO

TRANSPORTE

Coprocultura

Fezes (in natura)

2% a 5° semana da doenca.

Estagio de convalescenga
—coleta de amostra em
intervalos de 24 horas.

Portadores assintomaticos:

coleta de 7 amostras
sequenciadas.

Frasco estéril de plastico ou
vidro com tampa de rosca.

Assim, quando coletadas e
mantidas in natura, devem
ser remetidas ao laboratoério,
no prazo maximo de duas
horas em temperatura
ambiente ou 6 horas sob
refrigeracao de 4°C a 8°C.
Nos locais onde ndo existam
facilidades para a remessa
imediata, devem-se utilizar
as solugdes preservadoras,
como a férmula de Teague-
-Clurman. Neste caso, o
material podera ser enviado
ao laboratério até o prazo de
48 horas, quando mantido
em temperatura ambiente,
ou até 96 horas apds, se
conservado de 4°C a 8°C.

Caixa de transporte

de amostra bioldgica,
temperatura ambiente

ou mais de 6 horas sob
refrigeragao 4°C a 8°C.

Em situagdes excepcionais,
sendo a coleta efetuada
em areas distantes do
laboratodrio, aconselha-se

o0 emprego de meios de
transporte adequados,
particularmente de Cary
Blair, ou por meio da
impregnacao de tiras de
papel de filtro tipo xarope,
com as fezes do paciente,
de acordo com a técnica de
Dold e Ketterer (1944).

Hemocultura

Sangue
Obtencao da
amostra:
Puncgdo venosa

Criangas:
2-5mL/
2 a 3 amostras.

Adulto:
10 mL/
2 a 3 amostras.

12-2% semanas iniciais
da doenga.

Tubos ou frascos estéreis
sem anticoagulante.

Neste caso € aconselhavel,
antes da incorporag¢ao ao
meio de cultura, fragmentar
0 coagulo com o auxilio

de uma pipeta ou bastao
esterilizado, ou coloca-lo
assepticamente em seringa
estéril e forga-lo,com o
émbolo, a sair dividido

pelo bico da seringa para o
frasco com meio de cultura.

Continua
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Conclusao

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE /
N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
ECONSERVAGCAO

TRANSPORTE

Coletar 50-100
mL de urina
e centrifugar

2 2.000o0u
3’009 rpm por Coleta de urina no fim do
15 minutos, ~ .
periodo febril e durante
desprezar o - P
. . a fase de convalescenga, Frasco estéril de plastico ou
Urinocultura Urina sobrenadante . -
B antes da oitava semana vidro com tampa de rosca.
e inocular o . ~
- desde a instalagdo da
sedimento
. doenca.
em meios
seletivos (BEM
ou MacConkey).
Incubar a 37°C
por 24 horas.
Inocular logo apds a coleta,
a beira do leito, no meio de
BHI (Brain Heart Infusion)
+ Polianetol sulfonato
Cultivo de i (antlcoagulant;e); mantt?r
: Puncao de o P em estufa a 37°C por trés
aspirado , Frasco estéril de plastico ou . ) .
medula 6ssea O05mLa2mL. . a cinco dias, retirando 1
medular vidro com tampa de rosca.

mL do meio de cultura
(BHI) apds esse periodo,
inoculando nos seguintes
meios: Teague, Mc Conkey
e Hectoenteric. Essa rotina
serd repetida no quinto dia.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
FEBRE TIFOIDE/AMBIENTAL

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE /

N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO E
CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Aguas de consumo

Coletar no minimo 5 L

Coletar no minimo 5 L
de dgua em recipientes

superficiais.

de agua.

de 20-30 cm, frascos de
boca larga.

Cultura humano. de agua. -
esterilizados.
Apos selecdo do ponto
Aguas dos rios, . de coleta, submergir
p Coletar no minimo 5 L P )
Cultura lagos e outras dguas até uma profundidade

Transportar a
temperatura ambiente
por periodo ndo
superior a 2 horas e
sob refrigeracao (4°C a
10°C) até no maximo
24 horas.

Observagdo: Caso a agua de abastecimento seja clorada, adicionar 0,1 mL de solugdo aquosa a 10% de tiosulfato de sédio para cada 100 mL de dgua.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE TIFOIDE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL)

Hemocultura; Urocultura; Coprocultura;
Mielocultura; (sangue, urina, fezes in natura ou
swab fecal ou retal e pun¢do de medula éssea)

Amostras

I

Vigilancia
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital

I

GAL
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Cultura

'

Negativo Positivo

l

Repetir apds 15

dias (cultura)
Caracterizagdo
bioquimica,
Negativo Positvo ——>  antigénica e
TSA (teste de
sensibilidade)

Identificacdo
antigénica conclusiva -
PCR (Reagao em Cadeia

Polimerase) e PFGE
(Gel de Eletroforese em
campo pulsado)

Resultados e
informacgdes
GAL




FEBRE PURPURICA BRASILEIRA
REDE LABORATORIAL PARA FEBRE PURPURICA BRASILEIRA

i
o

A |AL/SP — Centro Colaborador.

4

.
¢

LABORATORIO ‘ ISOLAMENTO BACTERIANO
IAL/SP - CC Cultura
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Adolfo Lutz/SP

Centro de Bacteriologia — Nucleo de Meningies, Pneumonias e Infec¢bes
Pneumocécicas

Responsavel: Rosemeire Cobo Zanella Ramos

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-902 - S30 Paulo/SP

Tel.; (11) 3068-2894

E-mail: piogenicas@ial.sp.gov.br, cobo@ial.sp.gov.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

FEBRE PURPURICA BRASILEIRA

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Cultura

Coletar 10% a 20%
do volume total
do frasco/

1a 3 amostras, de

Preferencialmente no
ato do 1° atendimento
antes da introducdo do

Frasco adequado para
hemocultura. Antes de
semear, fazer assepsia da
tampa de borracha com

N&o refrigerar os frascos de
hemocultura, eles devem permanecer
a temperatura ambiente ou colocar
imediatamente em estufa entre 35°C e
37°C, logo apdés semeadura, até envio
ao laboratdério de microbiologia, que

Sangue preferéncia de antibidtico. ! prosseguira a analise, conforme a
P K alcool 70%. } . .
sitios diferentes rotina do laboratério (automatizado ou
manual). Realizar subculturas em agar
chocolate enriquecido.
Preferencialmente no GoieRr ErEmRmenis e
° ; agulha da puncao 5al10 Apdbs a semeadura, incubar a 35°C-37°C
ato do 1° atendimento. P
p 5a10 gotas . ) gotas do liquor em frasco em atmosfera de CO, (chama de vela) e
Liquor Semear imediatamente X . . o2 .
1amostra ou tubo contendo meio de umidade até o envio ao laboratério em

ou até 3 horas apds
pungao.

cultura dgar chocolate
enriquecido.

temperatura ambiente.

Secregao da

Secrecao ocular

Preferencialmente no
ato do 1° atendimento

Com swab estéril, coletar
material da regido perto do
saco lacrimal e, com
assepsia, semear

Caso nao haja possibilidade de envio
imediato ao laboratdrio, recomenda-se
estriar a placa a partir do quadrante
semeado e incubar 35°C-37°C em

conjuntiva antes da introducado do - .
J S ¢ imediatamente em um atmosfera de CO, (chama de vela) e
antibidtico. . . . . P
quarto de uma placa de agar | umidade até o envio ao laboratério em
chocolate enriquecido. temperatura ambiente.
Fazer assepsia da pele com ~ . - .
. 5 P ) P Caso nao haja possibilidade de envio
alcool 70%. Apds . . .
o N imediato ao laboratério, recomenda-se
. escarificagdo profunda da -
Raspado Preferencialmente no . semear, na placa, em forma de estrias
~ ° . pele, colher o material das X
de lesdo Raspado de pele ato do 1° atendimento bordas da les3o purodrica a partir do quadrante semeado e
petequial P P antes da introdugao do ) purp incubar 35°C-37°C em atmosfera de
R com swab estéril. Semear o . P
em pele antibidtico. CO, (chama de vela) e umidade até o

material em um quarto da
placa de dgar chocolate
enriquecido.

envio ao laboratério em temperatura
ambiente.

As amostras devem
ser enviadas
imediatamente

ao laboratério,
respeitando o periodo
maximo 4 horas.

N&o refrigerar

os frascos de
hemocultura, eles
devem permanecer a
temperatura ambiente.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FEBRE PURPURICA BRASILEIRA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Sangue, material de
conjuntiva raspado

Amostras " .
de lesdo petequial de
pele e liquor
Vigilancia Cultura
Epidemioldégica -
Municipal, Estadual,
Distrital
Positivo Negativo
\l/ i N Resultados e
. Confirmagao da informacées
GAL Haemophilus sp. identificagdo da GAL

espécie H. aegyptius
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FILARIOSE
REDE LABORATORIAL DE FILARIOSE

S
o

¢ Centro de Pesquisa Aggeu Magalhdes - Fiocruz/PE - Laboratorio de
Referéncia Nacional.

LABORATORIO ‘ PARASITOLOGICO ‘ SOROLOGIA ‘ ENTOMOLOGIA
CPgAM - Fiocruz/PE Teste rapido Controle de

’ —LRN Gota espessa (imunocromatografia) | culicideos vetores
' Técnica de
Lacen/SP - IAL/SP filtragcdo em
‘ e Lacen/BA membrana

(Knott)

Lacen/DF e Teste rapido

* Lacen/BA (imunocromatografia)
Lacen/AP, Lacen/PA,
Lacen/DF, Lacen/BA, e
Lacen/PR, Lacen/SE, P
Lacen/AL, Lacen/PB
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Centro de Pesquisa Aggeu Magalhaes - Fiocruz/PE/CPgAM
Responsavel: Abraham Rocha

End.: Campus da UFPE - Av. Prof. Moraes Rego, s./n.

— Cidade Universitéaria, Recife/PE

CEP: 50670-420

Tel.: (81) 2101-2500/2575

E-mail: rocha@cpgam.fiocruz.br; referenciafilariose@cpgam.fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE FILARIOSE

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PROCEDIMENTO DE COLETA

METODO/EXAME

ARMAZENAMENTO E
CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Parasitolégico

Depositar em lamina de microscopia,
3 gotas de sangue obtidas por puncao
da regido lateral do dedo anular no
horario entre 23h e Th. Em seguida,
dispor o sangue na forma de um
esfregaco espesso, de acordo com o

Apds a coleta, deixar

0 sangue secar
completamente sobre a
lamina protegido contra:
insetos, poeira, agua, alcool

Em temperatura
ambiente, caixa de

Sangue periférico Gotas modelo a seguir: Gota espessa. e calor excessivo. Nao utilizar
L : transporte de amostra
o auxilio do ventilador, NS
Toz : biolégica.
398 diretamente, para acelerar
283 0 processo de secagem.
Acondicionar o material em
caixas porta-laminas.
. O sangue devera
Técnica de S
Coletar 10 mL de sangue venoso em . - - . ser acondicionado
. filtracao em Em tubo estéril e resistente. .
tubo resistente, contendo 10 gotas do membrana O tubo contendo o sanque | €M Uma caixa
10 mL de anticoagulante EDTA a 10%. Ao colocar 9 de transporte de

Sangue venoso

Sangue venoso

0 sangue no tubo, homogeneizar,
rapidamente (sem agitar) por inversao,
durante 30 segundos

(diagndstico e
quantificagdo de
microfilaremia).

venoso devera ser bem
vedado e acondicionado
dentro de um saco plastico.

amostra biolégica sob
refrigeracdo em gelo
reciclavel.2

Observagodes:

'Caso nao haja o servigo de diagndstico no local da coleta, enviar as laminas totalmente secas, no maximo 24 horas apds a coleta para o Lacen, ou para o CPgAM (se o Lacen ndo dispor de técnicos capacitados

para o diagndstico).

2Acondicionar os tubos adequadamente para evitar quebra. O material devera ser enviado para o CPgAM no maximo 24 horas apds a coleta, sob pena de perda da amostra.

Na guia de embarque aéreo, sempre colocar o enderego completo do destino, bem como o telefone para contato.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE FILARIOSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

(UBS, UPA, HOSPITAL) (AM, PR, RS E PE) LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Sangue capilar
9 P Gota espessa,

Amostras b
teste rapido
Coletar sangue
venoso para filtragdo
em membrana de

policarbonato para
Vigilancia quantificagdo.
Epidemioldégica -
Municipal, Estadual,

Distrital \L l

Positivo Negativo

[

SVSs/Ms

Resultados e
informacgdes
GAL

GAL

Observacgao: Os Lacen que nado realizam os exames devem encaminhar para o LRN.
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HANSENIASE
REDE LABORATORIAL DE HANSENIASE

A Instituto Lauro de Souza Lima — ILSL - Bauru/SP.

A Centro de Dermatologia Dona Libania, SES, Dona Libania - Fortaleza/CE.
A Divisdo de Dermatologia do Departamento de Clinica Médica e o Servico
de Dermatologia do Hospital das Clinicas — USP — Ribeirdo Preto/SP.
’ A Centro de Referéncia Nacional em Dermatologia Sanitaria e Hanseniase

* do Credesh/HUC/UFU - Uberlandia/MG.

A Fiocruz Oswaldo Cruz — Laboratério de Hanseniase — 10C, Rio de Janeiro/RJ.
A Fundacgao de Dermatologia Tropical e Venereologia Alfredo da Matta -
\ Fuam —Manaus/AM.
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LABORATORIO ‘ BACILOSCOPIA ‘ SOROLOGIA* ‘ TESTE RAPIDO* | BIOLOGIA MOLECULAR* ‘ HISTOPATOLOGICO
= do intradérmi Alrjtigi’erjg PCR identificagdo de M. leprae. (biGpsia d le) Col eEioE
. : aspado intradérmico | glicolipide . . o iopsia de pele) Coloragao: Fite-Faraco
IOC.Rioide Janeire/R] Ziehl-Neelsen fendlico-1 WIS SCR oS resf:stenqa arifampicina, Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller.
(anti PGL-1) apsona e ofloxacino.
. . PCR identificagao de M. leprae. . . .
Fuam — Manaus/AM Raspado intradérmico ML-Elow o . (biopsia de pele) Coloracao: Fite-Faraco
Ziehl-Neelsen SCR PEIRE resf:stenqa a rifampicina, Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller.
apsona e ofloxacino.
. L Ar)tl’g’er.wo PCR identificagdo de M. leprae. . . .
N Raspado intradérmico | glicolipide . . (bidpsia de pele) Coloragdo: Fite-Faraco
ILSL - Bauru/SP : ; PCR para resisténcia a rifampicina o : ; @
Ziehl-Neelsen fendlico-1 P . P 0 Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller.
(anti PGL-1) dapsona e ofloxacino.
T Bimfis Raspado intradérmico (bidpsia de pele) Coloragdo: Fite-Faraco
Dona Libania - Fortaleza/CE Ziehl-Neelsen Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller.
5 do intradérmi Al't’t'lgf,ehg PCR identificagao de M. leprae. (bispsia d le) Col S
e aspado intradérmico | glicolipide . o . idpsia de pele) Coloragao: Fite-Faraco
USP ~ Ribeiréo Preto/SP Ziehl-Neelsen fendlico-1 MRt ZCR (PRI resf:stenga a rifampicina, Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller.
(anti PGL-1) apsona e ofloxacino.
5 do intradérmi APtitgll?hg PCR identificagdo de M. leprae. (biGpsia d le) Col 5o Fite-F
3 a5 aspado intradérmico | glicolipide L o iopsia de pele) Coloragao: Fite-Faraco
Credesh ~ Uberlandia/MG Ziehl-Neelsen fendlico-1 SCR PRI res;::stenqa a rifampicina, Hematoxilina-eosina Wade-Klingmuller
(anti PGL-1) apsona e ofloxacino.
Raspado intradérmico S R
27 Lacen Ziehl-Neelsen (biopsia de pele) Coloragao: Fite-Faraco.
Observagdes:

*Métodos utilizados apenas como pesquisa.

'O laboratério do ILSL - Bauru/SP é o Unico que realiza a Técnica de Shepard (inoculacdo no coxim plantar de camundongos).
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CENTROS COLABORADORES NACIONAIS
Portaria n. 815, de 26 de julho de 2000

Fiocruz Oswaldo Cruz — Laboratério de Hanseniase - 10C, Rio de Janeiro/RJ
Responsavel: Milton Osério

Cargo: Chefe de Laboratdrio de Hanseniase — Fiocruz

End.: Avenida Brasil 4.365, Pavilhao Hanseniase, sala 105, Rio de Janeiro/RJ
CEP: 21040-360

Tels.: (21) 2290-4343 / (21) 99974-4139

E-mail institucional: mmoraesfio@gmail.com

Fundacgdo de Dermatologia Tropical e Venereologia Alfredo da Matta -
Alfredo da Mata - Fuam - Manaus/AM

Responsavel: Francisco Helder Cavalcante Sousa

Cargo: Diretor-Presidente

End.: Rua Codajas, 24 — Cachoeirinha

CEP: 69065-130

Tel.: (92) 3632-5801/5802

E-mail institucional: gabinete@fuam.am.gov.br; fuam@fuam.am.gov.br
E-mail pessoal: helder.cavalcante@fuam.am.gov.br

Instituto Lauro de Souza Lima - ILSL - Bauru/SP

Responsavel: Marcos da Cunha Lopes Virmond

Cargo: Diretor Técnico de Departamento

End.: Rodovia Comandante Jodo Ribeiro de Barros — km 225/226 - Bauru/SP
CEP:17034-971

Tels.: (14) 3103-5855/5856 / 99791-5399 / 99775-3228

E-mail institucional: diretoria@ilsl.br

E-mail pessoal: mvirmond@ilsl.br

Portaria n. 1.489, de 5 de agosto de 2003

Dona Libania - Centro de Dermatologia Dona Libania, Secretaria
Estadual de Saude, Fortaleza/CE

Responsavel: Heitor de Sa Gongalves

Cargo: Diretor-Geral

End.: Rua Pedro | - 1.033, Centro — Fortaleza
CEP: 60035-101

Tels.: (85) 3101-5434 / (85) 9673-3131

E-mail institucional: dlibania@saude.ce.gov.br
E-mail pessoal: heitorsg@terra.com.br

Portaria n. 1.490, de 5 de agosto de 2003

Divisdo de Dermatologia do Departamento de Clinica Médica e o
Servico de Dermatologia do Hospital das Clinicas — USP - Ribeirdo Preto/SP

Responsavel: Norma Tiraboshi Foss e Marco Andrey Cipriani Frade
Cargo: Diretores

End.: Avenida Bandeirantes, 3.900 — Monte Alegre Campus USP —
Ribeirdo Preto

CEP: 14049-900
Tels.: (16) 3602-2446/1522 / (16) 99722-8984 / 99811-4165
E-mail: ntfoss@fmrp.usp.br; mandrey@fmrp.usp.br
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Portaria n. 60, de 22 de novembro de 2005

Credesh - Centro de Referéncia Nacional em Dermatologia Sanitaria
e Hanseniase do Hospital de Clinicas da Universidade Federal de
Uberlandia - Credesh/HUC/UFU - Uberlandia/MG

Responsavel: Isabela Maria Bernardes Goulart

Cargo: Coordenadora

End.: Av. Aspirante Mega, 77 B. Jaragua, Uberlandia/MG

CEP: 38413-018

Tels.: (34) 3216-7872 / 3210-3545 / (34) 8805-5761/ 9246-0591/ 9971-9406
E-mail institucional: credsh@hc.ufu.br

E-mail pessoal: imbgoulart@gmail.com

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser previamente
acordado com a CGLAB/SVS/MS.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE HANSENIASE

TIPO DE MATERIAL ‘ PROCEDIMENTO DE COLETA ‘ METODOLOGIA ARMAZENAMENTO ECONSERVA(;AO ‘ TRANSPORTE
. . 11dmina contendo 4 sitios de coleta, . R s e apo; sega e ser_f|xada Porta laminas de plastico resistente,no
Raspado intradérmico . P Baciloscopia passando rapidamente no bico de
conforme solicitagcdo médica.

. prazo maximo de 24 horas.
Bunsen duas ou trés vezes.

Coletar fragmento de pele o
- R . . Fixacdo em 5 a 10 mL formol
Bidpsia de pele preferencialmente, na borda da Histopatoldgico

~ S . tamponado a 10%.
lesdo, devendo atingir a hipoderme.

Transportar em meio hiperosmaético
apropriado (Meio de Michel), no prazo
maximo de 48 horas.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE HANSENIASE

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTROS DE REFERENCIA PARA HANSENIASE* SVS/MS

~
Amostras l
. . Todas as amostras
/ 2 Baciloscopia analisadas pelos Lacen
sao encaminhadas
para os Centros de
o Referéncia para
Vigilancia realizacio do controle Resultados e
Epidemiologica - de qualidade N informagoes
Municipal, Estadual, GAL
Distrital \L l
Negativo Positivo
BAAR ** BAAR
GAL \ Histopatologia J

Observagoes:
*O controle de qualidade das amostras é realizado pelos Centros Colaboradores para Hanseniase.
** Resultado negativo ndo exclui o diagndstico.
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HANTAVIROSE
REDE LABORATORIAL DE HANTAVIROSE

|
\* Jﬁ * IAL/ SP — Laboratério de Referéncia Nacional.
e

4 Fiocruz/R3 - Laboratério de Referéncia Regional.
+ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.
A Fiocruz/PR - Centro Colaborador.

LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR ‘ PATOLOGIA

IAL/SP RT-PCR Imuno-histoquimica
Fiocruz/RJ RT-PCR Imuno-histoquimica
IEC/PA Imuno-histoquimica
Fiocruz/PR* ELISA IgG/IgM

oy
&

* Nao estd formalizado em Portaria.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sd0 Paulo

Centro de virologia - NUcleo de doencas de transmissao vetorial
Responsavel: Juliana Nogueira

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — Sdo Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2901/2902

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, PR, SC, RS, MS, GO, DF

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Adolfo Lutz — IAL/S&0 Paulo

Centro de Virologia - Nucleo de doengas de transmissao vetorial
Responsavel: Juliana Nogueira

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — Sdo Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (1) 3068-2901/2902

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Centro de Patologia

Responsavel: Sénia Maria Pereira de Oliveira

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — S&o Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, MS, GO, DF, PR, SC e RS
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Fundagdo Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]

Responsavel: Elba Lemos

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel.: (21) 2562-1912/1727

E-mail: elemos@ioc.fiocruz.br; Ihr@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, MG, ES, BA, SE, AL, PE, PB, RN, CE

Instituto Evandro Chagas — IEC/PA

Secao de Arbovirus

Responsavel: Livia Caricio Martins

Substituta: Jannifer Chiang <janniferchiang@iec.pa.gov.br>
End.: ROD. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 — Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2049 /2277

E-mail: liviamartins@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: PA, AM, RR, AP, AC, RO, TO, MA, PI, MT

CENTRO COLABORADOR

Instituto Carlos Chagas/Fiocruz/PR

Responsavel: Claudia Nines Duarte dos Santos

Substituta: Camila Zanluca

End.: Rua Professor Algacyr Munhoz Mader 3.775, CIC

Curitiba, Parana - Brasil

CEP: 81350-010

Tel.: (41) 3316-3230/3316-3242

E-mail: claudia.dossantos@fiocruz.br; camila.zanluca@fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE HANTAVIROSE

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE

N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

CONSERVACAO

TRANSPORTE

Sangue venoso
(soro).

5al0 mLde
sangue sem

Uma amostra;
se nao concluir
diagndstico

Coletar nos primeiros
7 a10 dias; realizar2 a
3 coletas com intervalo

Tubo seco

Congelarem
freezer -20°C
(preferéncia).

Caixa de transporte
de amostra bioldgica,

ELISA IgM/IgG . B ; ) . .
gM/ig Coagulo sanguineo. | anticoagulante | coletar até 2 ou de2a3semanas. (sem anticoagulante). = Refrigerado em com gelo seco ou gelo
s d . OuU soro. 3 amostras do geladeira por no comum.
A ,o §oragao paciente vivo. Caso de ébito. maximo 24 horas.
(caso de 6bito).
Soro, plasma, . Caixa de transporte de
. Na fase aguda (até o s
sangue, coagulo, 5 mL de sangue o 1 coo materiais infectantes
A 7° dia apds inicio dos o
ou bidpsia de ou soro. . como recipiente
- sintomas). P
pulmao. de aluminio com
tampa plastica de
) R Congelado em pap
Criotubo: plastico o rosca, suporte para o
- . freezer -70°C ou ) g
RT-PCR resistente a em gelo seco ou recipiente de aluminio,
Fragnjent.os de Uma amostra. ultrabaixa em gitro anio algodao hidrdfilo,
pulmao, rim, bago Fragmentos no caso temperatura. 9 caixa de transporte de

e figado.

Fragmentos de
1,5 cm?2.

de ébito (necropsia até
8 horas apds a morte).

liquido.

amostra biolédgica com
gelo seco e caixa de
papeldo para protegao
externa da caixa de
transporte.

Histopatologia e
Imuno-histoquimica
(post mortem)

Fragmentos de:
pulmao, bago, rim,
linfonodo, coragao,
pancreas, figado,
cérebro.

Fragmentos de
1,5 cm? fixados
em formol
tamponado
a10% ou em
blocos de
parafina.

Uma amostra.

Até 8 horas apds
o Obito.

Manter o fragmento
coletado em

frasco (boca larga)
contendo solugao
de formalina a 10%
tamponada.

Temperatura
ambiente.

Caixa de transporte

de amostra bioldgica,
temperatura ambiente.
Nao refrigerar.

Recomendagdes especificas:

Processamento: Laboratério de Biosseguranga NB3.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE HANTAVIROSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL*

(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL*

SVS/MS

|

imuno-histoquimica

—

Negativo

J

Obs.: Todos os
resultados serdao
enviados ao MS e
disponibilizados
via sistema de
informacao

Resultados e
informacgdes
GAL

J

Visceras
’ \L
A t soro ELISA (IgM/IgG
mostras
(IgM/1gC) RT-PCR
Vigilancia \L
Epidemioldgica - \[, l
Municipal, Estadual, -
Distrital Reagente Nao Inconclusivo
reagente _ ,—
. Nao ..
Detectavel detectavel Positivo
GAL
Resultados e
informacgdes
GAL
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HIDATIDOSE HUMANA
REDE LABORATORIAL DE HIDATIDOSE HUMANA

Bt
B A

A 10C - Fundacg&o Oswaldo Cruz/RJ - Centro Colaborador.
A Instituto Evandro Chagas/PA - Centro Colaborador.

Fiocruz/RJ - CC (morfologlg e Immuncblotting | qualitative Histopatologia
morfometria)

LABORATORIO | PARASITOLOGIA | SOROLOGIA BIOLOGIA PATOLOGIA
MOLECULAR
Microscopia
‘ ELISA; PCR

Microscopia

IEC/PA-CC (morfologia e SRR . PCR. . Histopatologia
. Immunoblotting | qualitativo
morfometria)
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CENTRO COLABORADOR

Laboratério de Hidatidose — Laboratério de Helmintos Parasitos de
Vertebrados - Instituto Oswaldo Cruz - Fundag¢ao Oswaldo Cruz

Responsavel: Rosangela Rodrigues Silva

End.: Fundac&o Oswaldo Cruz /Fiocruz — INCQS/Central de Recebimento de
Amostras, bloco 5, Avenida Brasil, 4.365, Manguinhos — Rio de Janeiro/R]

CEP: 21040-900

A/C: Laboratério de Referéncia Nacional em Hidatidose
Tel.: (21) 2562-1463

E-mail: rsilva@ioc.fiocruz.br; hidatidose@ioc.fiocruz.br

Laboratério de Hidatidose — Se¢do de Hepatologia, do Instituto Evandro
Chagas, da Secretaria de Vigilancia em Saude, do Ministério da Saude

Responsavel: Heloisa Marceliano Nunes

End.: Instituto Evandro Chagas, Central de Recebimento de Amostras
(Cerec), Rodovia BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA/Brasil

A/C: Laboratério de Referéncia Regional em Hidatidose
Tel.: (91) 3214-2131; Fax: (91) 3214-2139

E-mail: heloisanunes@iec.gov.br; maxalves@iec.gov.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser previamente
acordado com a CGLAB/SVS/MS.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
HIDATIDOSE HUMANA

TIPO DE MATERIAL

Soro

PROCEDIMENTO DE COLETA

Puncdo endovenosa. Uma
amostra, com quantidade
minima de T mL.

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

Microtubos com tampa rosquedvel
estéril, mantido sob congelamento
(-20°Q).

TRANSPORTE

Caixa de transporte de amostra
biolégica contendo gelo seco.

METODOLOGIA

Ensaio imunoenzimatico (ELISA);
Immunoblotting.

Cisto hidatico e/ou
lesBes suspeitas.

Remocao cirdrgica ou autépsia,
com volume variavel.

Uma aliquota em frasco de coleta com
boca larga, estéril e vedado, mantido
sob congelamento (-20°C).

Caixa de transporte de amostra
bioldgica em gelo seco..

Exame parasitolégico (microscopia);
e/ou

Reac¢do em cadeia da polimerase
(PCR) qualitativo de Echinococcus spp.

Uma aliquota em frasco de coleta com
boca larga (coletor universal), contendo
solugéo de formol 10%, mantido em
temperatura ambiente.

Caixa de transporte de amostra

bioldgica em temperatura ambiente.

Histopatologia.

Liquido de puncao
(suspeita de liquido
hidatico).

Puncdo do cisto hidatico.
Uma amostra por cisto, com
quantidade minima de 5 mL.

Frasco coletor universal ou tubo tipo
falcon estéril, vedado, mantido sob
refrigeracao (2°C a 8°C).

Caixa de transporte de amostra
biolégica contendo gelo seco.

Exame parasitolégico (microscopia);
efou

Reacdo em cadeia da

polimerase (PCR) qualitativo

de Echinococcus spp.

Secregoes
(escarro, vdémica
e/ou aspirado
broncoalveolar).

Coleta hospitalar/ambulatorial.
Volume varidvel.

Uma aligquota em frasco coletor
universal ou tubo tipo falcon estéril,
vedado, mantido sob refrigeracao
(2°C a 8°C).

Caixa de transporte de amostra
biolégica contendo gelo seco.

Exame parasitolégico (microscopia).

Uma aliquota em frasco de coleta com
boca larga, estérile vedado, mantido
sob congelamento (-20°C).

Caixa de transporte de amostra
biolégica contendo gelo seco.

Reacdo em cadeia da polimerase
(PCR) qualitativo de Echinococcus spp.

Observacdo: Todos os materiais devem ser acompanhados da solicitagdo de exame ou pedido médico (com nome, assinatura e carimbo do médico ou de outro profissional de salide que acompanha o paciente)
e ficha com dados do paciente (ficha epidemiolégica para hidatidose).
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE HIDATIDOSE HUMANA

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE
(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL

CENTRO COLABORADOR SVs/Ms

Encaminhar a
Amostras amostra ao CC \L J/ \L l

Secregdes

Sangue Cisto hidatico Liquido de pungédo

venoso efou lesdes (suspeita de (es/carro, vémito
(soro) suspeitas liquido hidatico) e/ou aspirado
l broncoalveolar)
' Vigilén?iaf | Parasitologia Parasitologia Parasitologia
Epidemiolégica - Sorologia (microscopia) (microscopia) (microscopia)
Municipal, Estadual, (ELISA) e/ou
Distrital immunobloting | PCR PCR PCR
qualitativo qualitativo qualitativo
I — Histopatologia
Resultados e
GAL informacgdes
|} J GAL
Resultado Resultado
positivo negativo
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INFLUENZA E OUTROS VIRUS RESPIRATORIOS, INCLUINDO SARS-CoV-2
REDE LABORATORIAL DE INFLUENZA E OUTROS ViRUS RESPIRATORIOS, INCLUINDO SARS-CoV-2

Bt
e

9% Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Nacional (NIC*).

4 IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional (NIC*).

y + IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional (NIC*).
*National Influenza Centres.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 163



INFLUENZA

LABORATORIO BIOLOGIA ISOLAMENTO TESTE DE PATOLOGIA
MOLECULAR VIRAL RESISTENCIA
A DROGAS
) S i ) Teste de Imuno-
Fiocruz/RJ - LRN | guenciamento; Isolamento PP . P
h A ; resisténcia -histoquimica,
(NIC) Pirosequencia-  viral . )
a drogas histopatologia
mento
IEC/PA, IAL/SP— | RT-qPCR;Se- | Isolamento I—':i:tgo-ufmica
LRR (NICs) qguenciamento | viral N !

histopatologia

Todos os Lacen

das 27 UFs RUCIRER

OUTROS VIiRUS RESPIRATORIOS

LABORATORIO ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

Fiocruz/RJ - LRN (NIC) RT-gPCR
IEC/PA, IAL/SP - LRR (NICs) RT-gPCR
Lacen - Todos os Lacen das 27 UFs RT-gPCR

SARS-CoV-2 (COVID-19)

LABORATORIO ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

Fiocruz/RJ - LRN (NIC) RT-gPCR; sequenciamento

IEC/PA, IAL/SP - LRR (NICs) RT-gPCR; sequenciamento

Lacen — Todos os Lacen das 27 UFs

RT-qPCR
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]

Laboratdrio de Virus Respiratérios e do Sarampo
Responsavel: Marilda Siqueira

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tel.: (21) 2562-1778

E-mail: mmsig@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: AL, BA, ES, MG, PR, RJ, RS, SC, SE

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Mirleide Cordeiro dos Santos

End.. ROD. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2013

E-mail: mirleidesantos@iec.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AP, AM, CE, MA, PA, PB, PE, RN e RR

Instituto Adolfo Lutz - IAL/S30 Paulo

Centro de Virologia - Nucleo de Doencas Respiratérias
Responsavel: Terezinha Maria de Paiva

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — S&o Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2913

E-mail: doencarespiratorias@ial.sp.gov.br; tepaiva@ial.sp.gov.br;
tterezinha@uol.com.br

Centro de Patologia

Responsavel: Sonia Maria Pereira de Oliveira

Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: DF, GO, MS, MT, PI, SP, RO e TO
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

INFLUENZA E COVID-19

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

Isolamento viral.

Swab oral/nasal
combinado — SNF.

RT-qPCR.

Swab oral/nasal
combinado — SNF.

Proceder a coleta de trés swabs (um da orofaringe e dois outros, um de cada narina).
Em seguida, inserir os swabs em um mesmo frasco contendo trés mililitros de meio de
transporte, fechar e identificar adequadamente o frasco.

Isolamento viral
e RT-gPCR.

Aspirado de
nasofaringe — ANF.

Coletores de muco plasticos descartaveis ou equipo de soro acoplado a uma sonda sao
preferencialmente recomendados. A sonda preconizada é a uretral n. 6 com apenas
um orificio na ponta, de maior flexibilidade. A aspiragdo pode ser realizada com bomba
aspiradora portatil, ou a vacuo de parede do hospital; ndo utilizar uma presséo de
vacuo muito forte. Durante a coleta, a sonda é inserida através da narina até atingir a
regido da nasofaringe quando entéo o vacuo é aplicado, aspirando a secre¢do para o
interior do coletor ou equipo.

Esse procedimento deve ser realizado em ambas as narinas, mantendo movimenta-
¢do da sonda para evitar que haja pressao diretamente sobre a mucosa provocando
sangramento. Alternar a coleta nas duas fossas nasais até obter um volume suficiente,
aproximadamente 1 mL, de ANF. A quantidade de secrecdo a ser coletada dependera
da etiologia da insuficiéncia renal aguda (IRA), fase evolutiva do quadro clinico e do
grau de hidratagdo do paciente. Pacientes febris apresentam secrecao espessa. Apds
nebulizagdo com soro fisioldgico, a secregao é mais fluida e abundante. Consequente-
mente, mais facil de ser obtida. Nao insistir se a coleta nao alcangar o volume desejado
(£ 1 mL), pois podera ocasionar lesdo de mucosa.

Procedimentos de coleta

Aspirado de nasofaringe  Swab de nasofaringe Swab de orofaringe

~

Preferencialmente,
armazenar a

-70°C ou -20°C até
48 horas.

Transporte devera ser
realizado no mesmo
dia da coleta em caixa
de transporte de
amostra bioldgica.

Influenza - coletar até o 7° dia (preferencialmente no 3° dia) do inicio dos sintomas.
Covid-19 — coletar até o 8° dia (preferencialmente entre o 3° e 7° dia) do inicio dos sintomas. Para pacientes graves hospitalizados, coletar até o 14° dia dos sintomas.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE INFLUENZA E OUTROS VIiRUS
RESPIRATORIOS (EXCETO SARS-COV-2)

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

Amostras post mortem (visceras)

( Swab/aspirado N N2

Influenza A

RT-gPCR* — RT-qPCR* HINT
Amostras Influenza A

H3N2

Influenza A

H5

( I I 1

Infl Influenza Influenza A

n Lfnza B OVR* Inconclusivo H7
Influenza A

N% N% N% Ho

) Vlgll.anlea. — Detectavel Detectavel Detectével/
Epidemioldgica - Ndo detectavel
Municipal, Estadual,
Distrital N HINT* Yamagata Isolamento* viral
N H3N2 \l/ J/ Resultados e
Victoria Resisténcia Caracterizagdo informacdes
viral antigénica GAL
Nao Y
= subtipada
| otk .
Sequenciamento
GAL &
OVR

N

Imunohistoquimica****

Positivo/Negativo Histopatoldgico
Observagdes: ** OVR (outros virus respiratérios exceto Todos os resultados devem ser inseridos
Todas as amostras inconclusivas devem ser en- SARS-CoV-2) no GAL.
caminhadas aos Laboratorios de Referéncia (NIC). *** Somente amostras swab/aspirado
* Amostras de swab/aspirado naso/orofaringe naso/orofaringe
e amostras post mortem (visceras) % Amostras post mortem (visceras).

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 167



ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE COVID-19 (SARS-COV-2)

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL SVS/Ms

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA NACIONAL

Amostras post mortem (visceras)

( Swab/aspirado N%
> RT-qPCR* {% SARS-CoV-2
Amostras
Influenza
RT-gPCR OVR
Vigilancia
Epidemioldégica - -
Municipal, Estadual,
Distrital
Detectavel Nao detectavel Inconclusivo
Resultados e
informacgdes
GAL
Influenza* e OVR**
GAL \ Sequenciamento

Observacgdes: Todas as amostras inconclusivas devem ser encaminhadas aos Laboratérios de Referéncia (NIC).

Diagnéstico de Influenza e OVR, conforme orientagdes quanto a amostragem e critérios.

Amostras detectdveis para SARS-CoV-2 deverao ser enviadas aos NIC, conforme orientagdes quanto a amostragem e aos critérios.
Todos os resultados devem ser inseridos no GAL.

*Seguir o algoritmo de influenza e OVR; *OVR - Outros Virus Respiratorios.
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INTOXICACAO ESTAFILOCOCICA
REDE LABORATORIAL DE INTOXICAC;AO ESTAFILOCOCICA

A Fundacéo Ezequiel Dias - Funed/MG - Centro Colaborador.

LABORATORIO IDENTIFICAGAO PESQUISA DE ENTEROTOXINAS

BIOQUIMICA ESTAFILOCOCICAS

Funed/MG-CC  Confirmacdo e identificacdo = Enterotoxinas estafilocécicas
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CENTRO COLABORADOR

Fundacédo Ezequiel Dias - Funed/ MG

Instituto Octavio Magalhaes

Divisao de Vigilancia Sanitaria — Servigo de Microbiologia de Produtos
Laboratério e Enterotoxinas de Alimentos

Responsavel: Ricardo Souza Dias

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 — Gameleira

CEP: 30.510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4686

E-mail: ricardo.dias@funed.mg.gov.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Fundacéao Ezequiel Dias - Funed/ MG

Instituto Octdvio Magalhaes

Divisao de Vigilancia Sanitaria — Servico de Gerenciamento de Amostras
Responsavel: Junara Viana de Oliveira

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 — Gameleira

CEP: 30.510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4680

E-mail: junara.viana@funed.mg.gov.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

INTOXICACAO ESTAFILOCOCICA - ALIMENTOS E CEPAS

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL'

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

PROCEDIMENTO
DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO

ENCAMINHAMENTO
DAS AMOSTRAS?

Pesquisa de
enterotoxinas
estafilocécicas

Alimentos:
extragao e
identificacao
de
enterotoxinas

Encaminhar para
analise 100 g das
sobras do alimento
consumido ou
quantidade
disponivel

(25 a 400 g).

Quando for necessario o
fracionamento, coletar diferentes
porg¢des do alimento suspeito,
priorizando para:

a) bolos de festa produtos de
panificacdo, doces e salgados em
geral: cobertura e recheio;

b) queijos: porcdes do centro
bordas e superficie;

C) pratos prontos para consumo:
guando possivel salada de batata,
carnes, arroz temperado, farrofa;

d) demais alimentos.

Invélucros plasticos de
primeiro uso contendo
numero de protocolo.

E CONSERVAGAO

Manter as amostras
congeladas até o
momento do envio.

Cepas:
indugao e
identificacao
de
enterotoxinas

Encaminhar para
analise isolados de
Staphylococcus
coagulase positiva
e isolados de
Staphylococcus
coagulase
negativa.

Para o teste de coagulase,
selecionar 5 coldnias tipicas e
igual numero de coldnias atipicas
e trasferir para tubos de hemolise
contendo 0,5 mL.

Apos periodo de incubagao,
repicar as cepas antes de adicionar
o plasma.

Os repiques podem ser feitos
em tubo de ensaio contendo
agar inclinado e submetidos
a incubacao a 35°C (18-24h).

Opcionalmente, os repiques
podem ser feitos em caldo BHI
acondicionados em ependorff.
Os mesmos deverdo ser
incubados a 35°C (18-24h) e,
em seguida, acrescido de 10%
de glicerol.

Os repiques em agar
devem ser mantidos
sob refrigeragao até o
momento do envio.

Os ependorff devem
ser mantidos de igual
forma ou congelados
até o momento do
envio.

Antes de encaminhar

as amostras, o Lacen
interessado devera enviar
via e-mail o formulario
devidamente preenchido
para agendamento do
recebimento das amostras.

As sobras das amostras
de alimentos e as cepas
isoladas deverédo ser
acodicionadas em
caixas isotérmicas sob
refrigeragdo 4°C a 8°C e
encaminhadas ao Servigo
de Gerenciamento de
Amostras (SCGA-Funed-
MG) acompanhada do
formulario devidamente
preenchido.

Observagoes:

'Somente sdo recebidas amostras de alimentos envolvidos em surtos de doengas transmitidas por alimentos (DTA) que se enquadram nas seguintes situacdes:

alimentos cujos sinais e sintomas sejam caracteristicos de intoxicagdo estafilococica (relatado diarreia e/ou vémito ocorridos geralmente entre 30 minutos e 6 horas apds o consumo do alimento suspeito —
periodo de incubagéo) e que:

a- Apresentarem contagem de Staphylocccus coagulase positiva igual ou superior a 105 UFC/g.

b- Apresentarem contagem de Staphylocccus coagulase negativa igual ou superior a 105 UFC/g.

c- Excegdes poderdo ocorrer: se a analise da ficha de inquérito e os resultados preliminares indicarem se tratar de intoxicagao estafilocécicas, poderdo ser enviadas as cepas isoladas dos alimentos mesmo se
apresentarem contagem inferior a 10° UFC/g.

Nota: a excegéo se aplica devido a distribuicdo heterogénea do micro-organismo e das entrotoxinas na matriz analisada e a possivel redugédo do ndmero de células devido ao processamento.

2Formulario para envio de amostras (cepas e alimentos) para a pesquisa e a identificacdo de enterotoxinas estafilocécicas envolvidas em surtos de DTA podera ser obtido via e-mail: ricardo.dias@funed.mg.gov.br;
e junaraviana@funed.mg.gov.br.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE INTOXICAGAO ESTAFILOCOCICA

AUTORIDADES SANITARIAS

(VIGILANCIA SANITARIA
E EPIDEMIOLOGICA

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

SVS/MsS

Resultado e informacgdes serdo enviados para o

Investigacgdo:
preenchimento
daficha de
inquérito; coleta
das sobras
dos alimentos
consumidos;
envio ao Lacen
do estado

Lacen solicitante com coépia para a CGLAB
Contagem de

Staphylococcus

Teste de Coagulase

C em tubo
Negativo Positivo

VRN

>10° <10° >10°

UFC/g UFC/g UFC/g
Acondicionamento
Repique de R
e envio das sobras
5 colénias .
dos alimentos
para pesquisa —> <

consumidos para
do potencial P

L . a pesquisa de
enterotoxigénico .
enterotoxinas

ﬁ 5 colbnias

Identificacdo
bioquimica Pool

J—)

Pesquisa do
potencial
enterotoxigénico

Sobras dos
alimentos
consumidos

|

Pesquisa de
enterotoxinas
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Resultado e
informacgdes
serdo enviados
para o Lacen
solicitante com
copia para
a CGLAB



LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA
REDE LABORATORIAL DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA

Bt
N

9 Instituto Nacional de Infectologia — INI/Fiocruz/RJ - Laboratério
de Referéncia Nacional.

4 Centro de Pesquisas Aggeu Magalhaes - CPQAM/PE - Laboratério
de Referéncia Regional.

) + Centro de Pesquisas René Rachou - CPQRR/MG - Laboratério
de Referéncia Regional.
* A Laboratério de Leishmanioses — Fiocruz/RJ — Centro Colaborador.
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LABORATORIO ‘ PARASITOLOGICO ‘ SOROLOGIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR ‘ PATOLOGIA

Lacen/RJ, Ple TO Rifi

Lacen/AC, PR, RO e SC Exame direto

Lacen/AL, AM, BA, CE, DF, ES, GO, MA, MG, MS, Exame direto Rifi

MT, PA, PB, PE, RN, RR, RS e SE

Lacen/SP Exame direto/Cultura Rifi PCR convencional; gPCR* Imuno-histoquimica
PCR convencional; gPCR*

INI Fiocruz/RJ — LRN Exame direto/Cultura Rifi; ELISA Caracterizagao especifica por Imuno-histoquimica; histopatologia
isoenzimas.

Laboratério de Leishmanioses Fiocruz — CC PCR convencional; gPCR* Imuno-histoquimica; histopatologia

CPQAM/PE - LRR Exame direto/Cultura Rifi

CPQRR/MG - LRR Exame direto/Cultura Rifi

*gPCR utilizado em pesquisa.
Rifi — Reagao de Imunofluorescéncia Indireta.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Nacional de Infectologia - INI - Fiocruz/RJ

Responsaveis: Maria Ines Fernandes Pimentel e Aline Fagundes da Silva
End.: Brasil, 4.365, Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ

CEP: 21040-360

Tels.: (21) 3865-9541 (Secretaria) / 3865-9594 / 3865-1405

E-mail: vigileish@ini.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: MT, MS, GO, DF, SP, RJ, ES

LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAL

Centro de Pesquisas Aggeu Magalh3es/PE

Responsavel: Edileuza Brito

End.: Av. Professor Moraes Rego, s/n., Cidade Universitaria, Recife/PE
CEP: 50670-420

Tels.: (81) 2101-2641/ 2101-2640

E-mail: britomef@cpgam.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: MA, PI, CE, RN, PB, PE, AL, SE, BA

Centro de Pesquisas René Rachou/MG

Responsavel: Zélia Profeta

End.: Av. Augusto Lima, 1.715 — Barro Preto, Belo Horizonte/MG
Tel.: (31) 3349-7712 / 3349-7700

E-mail: profeta@cpqrr.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RO, AC, AM, RR, PA, AP, TO, MG, PR, SC, RS

CENTRO COLABORADOR

Laboratério de Leishmanioses da Fiocruz
Coordenadora: Elizabeth Ferreira Rangel

End.: Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ
CEP: 21040-360

Tel.: (21) 2562-1100

E-mail: efrangel@ioc.fiocruz.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA

TIPO DE MATERIAL ‘ QUANTIDADE

Sangue total

2a5mL

Rifi, ELISA

Tubo vacuntainer com EDTA.
Encaminhar no maximo 5 dias
apds coleta.

‘ METODOLOGIA ‘ PROCEDIMENTO DE COLETA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO

Conservar os tubos de 2°C a 8°C.

‘ TRANSPORTE

De 2°C a 8°C.

Secrecao da lesao

O suficiente para

o esfregaco e para
colocar no meio de
cultura

Parasitolégico
direto

Puncao, aspirado efou
escarificagao.

Lamina ponta fosca ou meio de cultura
apropriado para transporte.
Temperatura ambiente.

Porta-lamina ou outro
material que garanta a
integridade da lamina.

Temperatura ambiente.

Puncéo, aspirado e/ou

Fragmentos de tecido
preferencialmente
das bordas da lesao

Aproximadamente 5 mm

Cultura o X Frasco estéril. De 2°C a 8°C.
escarificagao.
Tubo vacuntainer estéril, com 1 mL de soro
fisiolégico acrescido com antibidtico (25 g/mL
de gentamicina ou 100 Ul/mL penicilina + 100
g/mL de estreptomicina).
Cultura Biopsia. De 2°C a 8°C.

A solucao deve cobrir todo o material coletado.

Transportar em temperatura de 4°C a 8°C e
enviar ao laboratoério até no maximo 24 horas
apos a coleta.

Exame direto

Imprint a partir da biopsia.

Lamina ponta fosca ou meio de cultura
apropriado para transporte.
Temperatura ambiente.

Porta-lamina ou outro
material que garanta a
integridade da lamina.

Temperatura ambiente.

lesdo cutanea

manter em etanol 70%.

Histopatologia Biopsia. Manter em formalina tamponada 10%. Temperatura ambiente.
Tubo eppendorf estéril. o P
AEEMERES e Dela5mm PCR Biopsia. Congelar o material logo apds a coleta ou A -20E el Ciin [ELeD

conservante.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR
AMERICANA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Amostras lesdo de pele

( I
Soro Reacio de Histopatologia —
Amostras Imunofluorescéncia
Indireta (Rifi)
. . . Positivo
——— imuno-histoquimica
Negativo
Vigilancia Exame
Epidemioldgica - direto
Municipal, Estadual, Reagente | Nao reagente
Distrital
Istrita \— S cCultura J Resultados e
informacgdes
GAL
GAL 3y GAL
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LEISHMANIOSE VISCERAL
REDE LABORATORIAL DE LEISHMANIOSE VISCERAL HUMANA E CANINA

Kt
L

‘ y PAd Funed/MG — Laboratério de Referéncia Nacional.
A Fiocruz/RJ - Centro Colaborador

. ol

P
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LABORATORIO
Funed/MG - LRN

‘ PARASITOLOGICO

Exame direto

‘ SOROLOGIA
Rifi (humana)/Teste rapido/ ELISA (canina)

‘ BIOLOGIA MOLECULAR

PCR convencional; gPCR

‘ PATOLOGIA

Laboratério de Leishmanioses —
Fiocruz/RJ (CC)

Exame direto/cultura

Rifi (humana)/Teste rapido/ ELISA (canina)

PCR convencional; gPCR

Imuno-histoquimica
histopatologia

Lacen/AL, AM, BA, CE, DF, ES, GO, MA,
MG, MS, MT, PA, PB, PI, RJ e SE

Rifi (humana)/Teste rapido/ ELISA (canina)

Lacen/AP Teste rapido

Lacen/sC Teste rapido/ELISA (canina)

Lacen/PR Teste rapido/ELISA (canina)

Lacen/PI Rifi (humana)/Teste rapido/ ELISA (canina)
Lacen/RS Rifi (humana)/Teste rapido (humana)

Lacen/PE, RR e TO

Rifi/ Teste rapido humano/ELISA

Lacen/RN

Rifi/ELISA

Lacen/SP

Exame direto/cultura

Rifi/ Teste rapido humano e canino/ELISA

PCR convencional; gPCR

Imuno-histoquimica
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundacdo Ezequiel Dias / Instituto Octavio Magalhdes - Funed/MG
Servico de Doencas Parasitarias

Responsavel: Jacqueline Iturra

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira, Belo Horizonte/MG
CEP: 30510-010

Tels.: (31) 3314-4663 / 3314-4661

E-mail: sdp@funed.mg.gov.br

CENTRO COLABORADOR

Laboratério de Leishmanioses da Fiocruz/Rio de Janeiro
Coordenadora: Elizabeth Ferreira Rangel

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ
CEP: 21040-360

Tel.: (21) 2562-1100

E-mail: efrangel@ioc.fiocruz.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
LEISHMANIOSE VISCERAL HUMANA

TIPO DE MATERIAL

Soro

QUANTIDADE/N. DE AMOSTRA

2a5mL.

METODOLOGIA

Teste rapido
imunocromatografico.
Imunofluorescéncia indireta.

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO

Tubo de vidro ou de plastico estéril
e com tampa (eppendorf) sem
anticoagulante.

2°C a 8°C (por até 1semana apos a

coleta) e -20°C (apds 1 semana da coleta).

TRANSPORTE

Gelo seco (amostras a -20°C)
ou reciclavel (amostras entre
2°C e 8°C).

Sangue total;

aspirado de medula éssea.

2 a5 mL (sangue total)
Minimo de 500 ul (aspirado de
medula dssea).

Reacdo em Cadeia da
Polimerase — PCR.

Tubo com anticoagulante.
2°C a 8°C, por no maximo 1semana.

Acima de uma semana congelar a -20°C.

Gelo seco (amostras a -20°C)
ou reciclavel (amostras entre
2°C e 8°C).

Aspirado de medula, de
linfonodo ou de bago.

2 laminas.

Parasitolégico direto:
esfregaco delgado.

Laminas fixadas e coradas pelos
métodos de Giemsa ou Wright,
Leishman, Pandptico.

Temperatura ambiente.

Aspirado de medula,
linfonodo ou baco, bidpsia
de baco ou figado.

Minimo de 500 mL.

Cultura

Meio de cultura a 2°C-8°C.

Encaminhar imediatamente
para o laboratério.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
LEISHMANIOSE VISCERAL CANINA

TIPO DE MATERIAL QUANTIDADE/N. DE AMOSTRA METODOLOGIA ARMAZENAMENTO E CONSERVA(;AO TRANSPORTE
Tubo de vidro ou de plastico estéril
Teste rapido ecomitampa (eppendorf) sem Gelo seco (amostras a -20°C)
. 2-5mL. imunocromatogréafico. anticoagulante. ou reciclavel (amostras entre
:EEanlzi:)imunoenzimético 2°C a 8°C (por até 1semana apds a 2°C e 8°Q).

coleta) e -20°C (apds 1 semana da
coleta).

Tubo com anticoagulante.

2 a5 mL (sangue total). Gelo seco (amostras a -20°C) ou

Sangue Fotal aspirado de Minimo de 500 pl (aspirado de Rea.gao em Cadeia da 2 C a 8°C, por no maximo 1semana. reciclavel (amostras entre 2°C
medula dssea. ) Polimerase -PCR. Acima de uma semana congelar a o
medula dssea). 20°C e 8°C).

Laminas fixadas e coradas pelos

ASPRliEED B meelUE, e2 linferee métodos de Giemsa ou Wright, Temperatura ambiente.

A Parasitolégico direto:
2 laminas.

ou de bacgo. Esfregaco delgado. Leishman, Pandptico.
ARIEERDE MRl lintenees Encaminhar imediatamente
ou baco, biépsia de baco, figado Minimo de 500 mL. Cultura Meio de cultura a 2°C -8°C.

para o laboratério.

ou pele.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE LEISHMANIOSE VISCERAL HUMANA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

Amostras post morten (bago, figado, aspirado de linfonodo)

( Amostras medula éssea e aspirado de linfonodo

Amostras

Soro

!

Vigilancia
Epidemiolégica -
Municipal, Estadual,
Distrital

J

Teste rdpido

J

GAL

Teste rapido

L

Reacdo de
Imunofluorescéncia
Indireta (Rifi)

J

Reagente

Nao reagente

v GAL

|

- Histopatologia

L

l N

imuno-
-histoquimica

PCR

| J

N

¢ \)

Exame

Positivo

Negativo

. Cultura Resultados e
direto . ~
informacdes
GAL
Positivo
Negativo
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE LEISHMANIOSE VISCERAL CANINA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(uvz)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Amostras post morten (baco, figado, aspirado de linfonodo e pele)

( Amostras medula éssea e aspirado de linfonodo \l/ \l/ l

| l imuno-
— Histopatologia -histoquimica PCR
Soro

Amostras k | J
!

A i Positivo
Vigilancia Teste rapido | Ensaio i
Epidemioldgica - munoenzimatico Negativo
Municipal, Estadual, \
Distrital k J \l/ 1/
$ Exame Cultura Resultados e
direto - .
informacdes
Teste rapido GAL
$ Reagente | Nao reagente
GAL iti
GAL Positivo

Negativo
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LEPTOSPIROSE
REDE LABORATORIAL DE LEPTOSPIROSE

" ¢ Fiocruz/R] - Laboratério de Referéncia Nacional.

% + IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

\ ) 4 IAI/SP - Laboratério de Referéncia Regional.
( 4 Funed/MG -Laboratério de Referéncia Regional.

+ Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.

’ 4 Lacen/SC - Laboratério de Referéncia Regional.

s
9
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LABORATORIO SOROLOGIA ISOLAMENTO BACTERIANO PATOLOGIA BIOLOGIA MOLECULAR
Fiocruz/RJ - LRN ELISA IgM; MAT Cultura Imuno-histoquimica PCR
IEC/PA-LRR MAT PCR
Funed/MG - LRR ELISA IgM; MAT Cultura PCR

IAL/SP - LRR

ELISA IgM; MAT

Imuno-histoquimica e
histopatolégico

Lacen/PE - LRR

ELISA IgM; MAT

Lacen/SC - LRR

ELISA IgM; MAT

Lacen/PR

ELISA IgM; MAT

PCR em tempo real

Lacen

ELISA IgM

PCR em tempo real

*MAT - Microaglutinacao.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundac¢do Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]

Departamento de Bacteriologia

Responsavel: Katia Avelar

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tel.: (21) 2562-1643/1610

E-mail: kesavelar@ioc.fiocruz.br; katia.avelar@gmail.com
Areas de abrangéncia: RJ, ES, BA

ENDERECO PARA O ENVIO DE AMOSTRAS PARA O LABORATORIO
DE REFERENCIA NACIONAL

Central de amostras do INCQS
Fundacao Oswaldo Cruz

Avenida Brasil, 4.365 — Manguinhos
Rio de Janeiro/RJ

CEP: 21040-900

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Responsavel: Maria Luiza Lopes e Cintia de Oliveira Sousa
End.: Rod. BR 316 - km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2125

E-mail: marialopes@iec.pa.gov.br; cintiacliveira@iec.gov.br
Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, RO, RR, PA, MA, TO

Instituto Adolfo Lutz — IAL/ S0 Paulo

Centro de Bacteriologia — NUcleo de Doencgas Entéricas e Infec¢des por
Patégenos Especiais

Responsavel: Roberta Morozetti Blanco

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — Sdo Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2897

E-mail: enterobac@ial.sp.gov.br; roberta.blanco@ial.sp.gov.br

Centro de Patologia

Responsavel: Sonia Maria Pereira de Oliveira
Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, MT, MS

Fundacdo Ezequiel Dias - Funed/MG

Responsavel: Carmem Dolores Faria e Max Assunc¢do Correia

End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira

CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tels.: (31) 3371-9484 / (31) 3314-4658

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br; max.assuncao@funed.mg.gov.br
Areas de abrangéncia: MG, DF, GO
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Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Lacen/PE
Responsavel: Naishe Matos

End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81)3181-6318

E-mail: lacen@saude.pe.gov.br; microbiologia.baclacenpe@gmail.com
Areas de abrangéncia: PE, CE, AL, PI, RN, PB, SE

Laboratério Central de Saude Publica de Santa Catarina — Lacen/SC
Responsavel: Fernanda Paiva

End.: Av. Rio Branco, 152 - Fundos — Centro

CEP: 88015-201 - Floriandpolis/SC

Tel.: (48) 3251-7734

E-mail: leptospiroselLacen@saude.sc.gov.br

Areas de abrangéncia: SC, PR, RS
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE LEPTOSPIROSE

TIPO DE MATERIAL

Sangue

PROCEDIMENTO DE COLETA

Fase aguda, preferencialmente antes de
tratamento antibidtico. Ideal até o 7° dia
do inicio dos sintomas.

Para PCR, o sangue deve ser coletado
com anticoagulante, exceto heparina.

Uma amostra.

Quantidade para cultura: 1, 2 e 3 gotas por
tubo (total = 3 tubos de meio de cultura
por paciente).

Quantidade minima para PCR: 1 mL.

METODOLOGIA

PCR

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGCAO

Frasco estéril.

TRANSPORTE

Refrigeradas - gelo seco.

Liquor

Indicado até 10 dias apds o inicio dos
sintomas. Deve-se inocular 0,5 mL

de liquor em 5 mL do Fletcher ou
Ellinghausen - EMJH, imediatamente
apds coleta.

Quantidade: minimo de 1 mL.

Cultura.

Meio de cultura EMJH
ou Fletcher.

Temperatura ambiente.

Frasco estéril.

Tempo entre a coleta e a semeadura das
amostras nao deve passar de 2 horas.
Apods semeadura, os tubos de cultura sao
incubados em temperatura de 28°C-30°C,
no escuro.

Soro (sem hemolise)

Amostras pareadas nas fases agudas e
convalescente: a primeira, no primeiro
atendimento; a segunda, apds um
intervalo de 14 a 21 dias (maximo 60 dias).
2 amostras.

Quantidade: 3 mL.

Microaglutinagdo.

Soro (sem hemolise)

Fase aguda (no primeiro atendimento);
se for negativo, coletar uma segunda
amostra 5-7 dias.

Tou 2 amostras.
Quantidade: 3 mL.

Ensaio Imunoenzimatico
ELISA - IgM.

Frasco adequado para
congelamento (tubo de ensaio)
sem anticoagulante.

Refrigeradas — gelo reciclavel (4°C).

Fragmentos de: figado,
pulmao, rim, bago,
musculoesquelético,
coragao

Fragmentos de 1,5 cm?.

Coletar (preferencialmente) em até
8 horas apos 6bito.

Histopatoldgico e
imuno-histoquimico.

Manter os fragmentos
coletados em formalina a 10%
tamponada, em frasco (boca

larga), a temperatura ambiente.

Caixa de transporte de amostra biolégica
a temperatura ambiente.
N&o congelar.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE LEPTOSPIROSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

*Post mortem ) . o Positivo
imuno-histoquimica -
Soro (apds 7 dias do sintoma) Negativo
Amostras \L ~
Reagente Nao reagente
e ELISA IgM —
Inconclusivo
i Resultados e
Vigilancia ~2  pCR Detectavel informacdes
. . . —> = 2
Epidemiolégica - N&o Detectavel GAL
Municipal, Estadual,
Distrital
. Micro
Micro Reagente
Reagente H 5
GAL —> aglutinaggo —— > CAL > aglutinagao N3o reagente
_MAT N&o reagente - MAT 9
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MALARIA
REDE LABORATORIAL DE MALARIA

A Instituto Evandro Chagas — IEC/PA - Centro Colaborador.

* J "’ A Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/RJ - Centro Colaborador.

o

¢

LABORATORIO ‘MICROSCOPIA

Lacen - todos

Gota espessa,
esfregaco delgado

‘ TESTE RAPIDO*

BIOLOGIA MOLECULAR**

IEC/PA-CC

PCR

Fiocruz/RJ - CC

PCR

*Uso restrito a situagdes onde nao é possivel a realizagdo do exame por microscopista certificado
e com monitoramento de desempenho, como areas longinguas e de dificil acesso aos servicos de

salde e areas de baixa incidéncia da doenga.

*Complexidade técnica e custo restringem o uso da metodologia a laboratérios especificos

(IEC e Fiocruz).
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CENTROS COLABORADORES

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]

Centro de Pesquisa, Diagndstico e Treinamento em Malaria (CPD - Mal)
Responsavel: Claudio Ribeiro

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tel.: (21) 2270-6565/2598-4277

E-mail: ribeiro@ioc.fiocruz.br; mffcruz@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: AL, BA, CE, DF, ES, GO, MG, MS, PB, PE, PI, PR, RJ,
RN, RS, SC, SP, SE

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Laboratério de Pesquisas Basicas em Malaria — IEC/SVS/MS
Regidao Amazbnica

Responsavel: Giselle Maria Rachid Viana

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2066/2089

E-mail: giselleviana@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, MA, MT, PA, RO, RR, TO

Portarias de organizagao do Sistema Nacional de Laboratérios de Saude
Publica em:

Portaria n. 97, de 23 de outubro de 2008.
Portaria n. 70, de 23 de dezembro de 2004.
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INSTRUGOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL - MALARIA

TRANSPORTE

OBSERVACOES

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA METODOLOGIA ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

Sangue

Preencher os dados do paciente
e do examinador, requeridos
no formulario, e proceder com
as técnicas de gota espessa ou
esfregago, ambas permitem a
quantificacdo da parasitemia
(volume de sangue por pl ou
mm?) e a diferencia¢do das
espécies de Plasmodium por
visualizagdo morfolégica em
microscopia. Deve-se proceder
com a coleta por pungao
digital, utilizando luvas latex
descartaveis, de acordo com
descrigao a seguir:

Gota espessa: realizar antissepsia
(com gaze ou algodao em alcool
70%) no dedo a ser puncionado
(parte lateral do segundo ou
terceiro dedo da mao, |ébulo da
orelha ou, em lactentes, o dedo
grande do pé ou calcanhar),
remover a primeira gota

com gaze ou algodao seco e
comprimir o dedo suavemente
sobre a lamina, para obtencgdo
da gota de sangue. Retirar o
estilete (lanceta) do envoltério
estéril, segurando-o firmemente.
Apds puncao, realizar novamente
antissepsia no local.

Colocar uma gota ou duas sobre
a lamina e com o auxilio de outra
lamina, a gota espessa adequa-
dadeveterdelcm?al5cm?de
superficie, encontrando-se uma
média de 10 a 20 leucdcitos por
campo.

Pesquisa de Plasmodium por
microscopia:

Gota espessa:

Método Walker:

(Azul de metileno para
desemoglobinacao, seguido
de coloragao por Giemsa).

Esfregaco delgado:

Método Giemsa (apds fixagao
com alcool metilico) ou
Método Wrigth.

O tempo decorrido entre
a coleta do sangue e a
coloragdo da amostra ndo
deve ultrapassar trés dias.

Métodos de coloragao
auxiliam a conservagao
do material, sendo
necessario completa
secagem da lamina
para armazenamento.

As l[aminas podem
ser armazenadas
a temperatura
ambiente.

Obs.: Caso nao seja
possivel realizar a
coloragao no local de
coleta, o material pode
ser enviado para o
laboratério de malaria,
se possivel, fixar a
lamina em solugao de
alcool metilico.

Utilizar caixa de transporte de
amostra biolégica e porta-lami-
nas para evitar a perda de mate-
rial, contaminagao ou quebra.

Nao é necessario refrigeragéo
(acondicionamento a
temperatura ambiente).

Procedimento detalhado, verificar o
Manual de Diagndstico Laboratorial de
Maldria, Ministério da Saude/SVS, 2@ ed.,
2009 e Guia de Vigiladncia em Saude,

22 ed,, 2018. Disponivel em: http://
portalarquivos2.saude.gov.br/images/
pdf/2014/maio/27/Manual-de-diagn-
-stico-laboratorial-da-mal--ria-2-ed..
pdf; http://portalarquivos.saude.gov.br/
images/pdf/2017/outubro/06/Volume-
Unico-2017.pdf; e

Guia de Supervisdo Local dos Postos de
Diagndstico e Tratamento de Maldria
na Regido Amazénica Brasileira,
Ministério da Saude/SVS,

12 ed., 2018, disponivel em
http://portalarquivos2.saude.gov.br/
images/pdf/2018/fevereiro/28/guia-
supervisao-malaria-21fev18-isbn-nc.pdf.

Informagdes sobre tratamento,
vigilancia, controle vetorial, entre outras
podem ser acessadas em:
http://portalms.saude.gov.br/saude-de-
a-z/malaria/publicacoes.

Continua
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Continuagéo

TIPO DE
MATERIAL

Sangue

PROCEDIMENTO DE COLETA METODOLOGIA

Esfregaco delgado: realizar o
mesmo procedimento de coleta
de polpa digital e, ao colocar a
gota de sangue sobre a lamina,
com a borda estreita da lamina
biselada em contato com a gota
de sangue, formando um angulo
de 50°, espalhar o sangue com
um movimento rapido para
formar uma camada delgada

(se possivel, uma unica camada
de células), sem atingir a outra
extremidade da lamina. Deixar
secar em temperatura ambiente,
na posi¢ao horizontal e fixar
com algumas gotas de alcool
metilico, de modo a cobrir todo o
esfregaco, por 1 minuto.

Nota para microscopia: sangue
com anticoagulante nao é
indicado para o preparo da gota
espessa ou esfregaco. Em caso
de sangue com anticoagulante,
a lamina deve ser submetida a
secagem durante um tempo
maior, antes da coloragao.

Pesquisa de Plasmodium
por microscopia:

Gota espessa:

Método Walker:

(Azul de metileno para
desemoglobinacao, seguido
de coloragdo por Giemsa).

Esfregaco delgado:

Método Giemsa (ap6s fixagao
com alcool metilico) ou
Método Wrigth.

O tempo decorrido entre
a coleta do sangue e a
coloragdo da amostra nao
deve ultrapassar trés dias.

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

Métodos de coloragao
auxiliam a conservagao
do material, sendo
necessario completa
secagem da lamina
para armazenamento.

As laminas podem
ser armazenadas
a temperatura
ambiente.

Obs.: Caso nao seja
possivel realizar a
coloracao no local de
coleta, o material pode
ser enviado para o
laboratdrio de malaria,
se possivel, fixar a
[damina em solucado de
alcool metilico.

TRANSPORTE

Utilizar caixa de transporte de
amostra biolégica e porta-lami-
nas para evitar a perda de mate-
rial, contaminagao ou quebra.

N&ao é necessario refrigeragéo
(acondicionamento a
temperatura ambiente).

OBSERVACOES

Procedimento detalhado, verificar o
Manual de Diagndstico Laboratorial de
Maldria, Ministério da Saude/SVS, 2@ ed.,
2009 e Guia de Vigiladncia em Saude,
2a ed., 2018. Disponivel em: http://
portalarquivos2.saude.gov.br/images/
pdf/2014/maio/27/Manual-de-diagn-
-stico-laboratorial-da-mal--ria-2-ed..
pdf; http://portalarquivos.saude.gov.br/
images/pdf/2017/outubro/06/Volume-
Unico-2017.pdf; e

Guia de Supervisdo Local dos Postos de
Diagndstico e Tratamento de Maldria
na Regido Amazénica Brasileira,
Ministério da Saude/SVS,

12 ed., 2018, disponivel em
http://portalarquivos2.saude.gov.br/
images/pdf/2018/fevereiro/28/guia-
supervisao-malaria-21fevi8-isbn-nc.pdf.

Informagdes sobre tratamento,
vigilancia, controle vetorial, entre
outras podem ser acessadas em: http://
portalms.saude.gov.br/saude-de-a-z/
malaria/publicacoes.
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Conclusao

TIPO DE
MATERIAL

Sangue

PROCEDIMENTO DE COLETA METODOLOGIA

Teste rapido: testes
imunocromatograficos para

a deteccao de componentes
antigénicos de plasmaddio. Esses
testes nao avaliam a densidade
parasitaria nem a presenga de
outros hemoparasitos e nao
devem ser usados para controle
de cura devido a possivel
persisténcia de partes do parasito,
apds o tratamento, levando a
resultado falso-positivo.

Diagnostico por técnicas
moleculares: as técnicas
moleculares mais utilizadas
para o diagndstico da malaria
sao o Nested-PCR (reag¢ao da
polimerase em cadeia), PCR
convencional e o PCRem
tempo real. O custo elevado,
complexidade técnica e
necessidade de infraestrutura
restringem o uso da técnica a
laboratérios especificos.

Medidas de biosseguranca:
ressalta-se que por envolver ma-
nipulagdo de amostras biol6gi-
cas, os procedimentos de coleta
de sangue, confeccdo/coloracdo
de laminas e o descarte de ma-
terial contaminado devem seguir
as normas de biosseguranga,
visando a prevenc¢do de contami-
nacgéo individual e/ou coletiva.

Teste rapido:

uso restrito a situagdes

onde nao é possivel a
realizacdo do exame por
microscopista certificado

e com monitoramento de
desempenho, como areas
longinquas e de dificil acesso
aos servicos de saude e areas
de baixa incidéncia

da doenca.

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

Teste rapido:

verificar bula do teste
réapido disponibilizado
na rede.
Resumidamente,
armazenamento em
estantes ou prateleiras,
distante do chao.
Proteger do sol, de
roedores e insetos.
N&o colocar em
freezer, respeitando

a temperatura
recomendada pelo
fabricante (1°C e 40°C).

TRANSPORTE

Teste rapido:
Verificar bula do teste rapido
disponibilizado na rede.

Resumidamente, evitar
elevadas temperaturas ou
exposicao a chuva, se possivel,
o transporte deve ocorrer pela
manha ou a noite.

O transporte dos testes rapidos
em caixas térmicas com gelo
reciclavel pode reduzir variagdes
de temperatura, entretanto, néo
deve ser usado gelo comum.
Evitar transporte de testes
rapidos com alimentos ou
material de uso pessoal.

OBSERVACOES

Teste rapido:

Especificacdes de teste rapido
disponibilizado na rede, disponivel em:
http://portalarquivos2.saude.gov.br/
images/pdf/2015/marco/10/Orienta----
es-teste-r--pido-Pf-Pf-Pv-09.03.2015.pdf.

ou no site da empresa, disponivel

em: https://www.alere.com/en/home/
product-details/sd-bioline-malaria-ag-
pf-pf-pv-hrp2-pldh.html.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE MALARIA

e e L LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

(UBS, UPA, HOSPITAL)

Amostras 1

Sangue capilar

Gota espessa/

Teste rapido

esfregaco
Vigilancia
Epidemioldégica -
Municipal, Estadual,
Distrital
Positivo Negativo Positivo Negativo

GAL L

SVS/Ms

Resultados e
informacgodes
GAL

Fonte: Manual de Diagndstico Laboratorial de Maléria, Ministério da Saude/SVS, 22 ed., 2009 e Guia de Vigilancia em Saude, 2° ed., 2018.
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MENINGITES BACTERIANAS
REDE LABORATORIAL DAS MENINGITES BACTERIANAS

¢ IAL/SP - Laboratério de Referéncia Nacional.

4 IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Funed/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
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LABORATORIO ISOLAMENTO SOROLOGIA BIOLOGIA MOLECULAR PATOLOGIA TESTE DE SENSIBILIDADE
BACTERIANO

IAL/SP - LRN Cultura gg:gggggZ?negot—Blot) ggr?iigsequenciamento Imuno-histoquimica Einol’zic;r;tragéo Unll=EEiE)

Funed/MG - LRR Cultura Latex gPCR aDiZ?nogzgiéo’ SIS

Lacen/DF - LRR Cultura Latex gPCR

Lacen/PE - LRR Cultura gPCR

IEC/PA - LRR gPCR

Lacen/GO Cultura Latex gPCR Disco difusao

Lacen/AC, RR, MA, TO, PB, AP Cultura

Lacen/RS, SC, PR, RJ, AL, CE, AM, MS | Cultura Latex gPCR

Lacen/BA, P, PA, RN, RO. Cultura gPCR

Lacen/MT Cultura Latex

Lacen/SE Cultura gPCR Disco difusdo

Lacen/ES Cultura Latex Disco difusdo
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sd0 Paulo
Coordenacao: Maria Gisele Gongalves

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 — Cerqueira César/SP

Tel.: (11) 3068-2899

E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br

Centro de Imunologia (QPCR amostras biolégicas)
Responsavel: Maria Gisele Gongalves
E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br

Centro de Bacteriologia — Nucleo de Meningites, Pneumonias e
Infecgbes Pneumocécicas (Cepas)

Responséaveis: Maria Cristina de Cunto Brandileone / Samanta Cristine
Grassi Almeida

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César, Sao Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2894/2893

E-mail: maria.brandileone@ial.sp.gov.br; samanta.almeida@ial.sp.gov.br

Centro de Patologia

Responsavel: S6nia Maria Pereira de Oliveira
Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP
Responsavel: Maria Gisele Gongalves

End.: End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Cerqueira César/SP

Tel.: (11) 3068-2899

E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: MS, PR, RS, SC, SP

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA
Responsavel: Maria Luiza Lopes

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2125

E-mail: marialopes@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, MA, PA, RR

Fundacgéo Ezequiel Dias - Funed/MG

Responsavel: Carmem Dolores Faria, Dhian Renato Almeida Camargo
End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira

CEP: 30510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel: (31) 3371-9484

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br; dhian.renato@funed.mg.gov.br
Areas de abrangéncia: BA, ES, MG, RJ
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Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal — Lacen/DF
Responsavel: Fernanda Mendes Pereira MUller; Natalia Dias

End.: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70.830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

E-mail: meningite.nb.lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, MT, RO, TO

Laboratério Central de Sadde Publica “Dr. Milton Bezerra Sobral” Fusan/PE
Responsavel: Deize Gomes Cavalcanti de Matos; Tania Maria Catdo de Arruda
End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6319/6417

E-mail: deizegomescm@hotmail.com

Areas de abrangéncias: AL, CE, PB, PE, PI, RN, SE
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
MENINGITES BACTERIANAS

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

10% a 20% do volume

Preferencialmente, no ato

Frasco adequado para
hemocultura (caldo

Colocar imediatamente em
estufa entre 35°C e 37°C, logo

n I do fr ) ' 5 < ) .
SRS ?ota do frasco/ do 1° atendimento. BHI ou TSB acrescido ?%os semeagura, ateben\l/lo ao Nunca refrigerar.
amostra. de SPS). a oratério. Fazer subcu turasem | conservar e transportar a
Cultura agar chocolate apds 8 horas. temperatura ambiente e
Preferencialmente, noato  Frasco com meio de Apés a semeadura, incubar a 3o abrigo da luz em caixa
Liquor 5210 gotas/] amostra do1° atendimento. Semear | cultura dgar chocolate | 35°C-37°C em atmosfera CO, Isotermica.
4 9 ' imediatamente ou até base Mueller Hinton (chama de vela), Umido até o
3 horas apdés puncéo. ou similar. envio ao laboratério.
Em temperatura ambiente, em
até1 hora.
Tempo superior a1 hora,
conservar a 4°C. L .
. Enviar imediatamente ao
Latex Liquor PIEfErEnelalEnts, Mo i Pode ser congelado, se o exame laboratdrio, conservado
Ta2 mL/1 amostra. do 1° atendimento. . 5 i imei X !
/ Frasco estéril. 22%2?;;%“230'0 S [RIEES refrigerado.
Estocar o restante para a
necessidade de realizar outro
procedimento.
1 gota a partir do a
g9 P . . 2 laminas de
. . sedimento do material Preferencialmente, no ato . S . .
Bacterioscopia . . ° B microscospia virgens. | Temperatura ambiente. Temperatura ambiente.
Liquor guimiocitolégico do 1° atendimento. )
Fixar esfregaco
2 amostras.
no fogo.
. Em temperatura ambiente, L .
T . Preferencialmente, no ato L. p . Enviar imediatamente
Quimiocitolégico | Liquor 2 mL/1 amostra. Frasco estéril. em até 3 horas. Tempo superior

do 1° atendimento.

a 3 horas, conservar a 4°C.

ao laboratoério.

Continua
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Conclusao

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PERIODO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

PCRem
tempo real

Liquor efou
soro.

Minimo 500 uL.

Preferencialmente, no ato
do 1° atendimento.

Frasco estéril — nao
empregar materiais
reutilizados, mesmo
gue autoclavados: as
amostras devem ser
aliquotadas em tubos
Novos, pequenos, com
tampa de rosca com
anel de vedacéo

(tipo “cryovials”).

As amostras devem ser
estocadas a
-20°C até seu transporte.

Deve ser feito
rapidamente,
preferencialmente
congelada a -20°C

ou em gelo seco;
obrigatoriamente
empregar caixa propria
para o transporte
interestadual de material
biolégico (UN3373),
seguindo as normas de
biosseguranca.

Material post

Sangue e LCR pds-6bito
(500 pL).
Fragmentos de tecidos

Mesmas instrucoes
citadas

Deve ser congelado
rapidamente,

a -20°C ou em gelo seco;
obrigatoriamente

mortem ) - )
orte (cérebro; bago ou . . anteriormente. empregar caixa
(sangue p No maximo em até As amostras devem ser estocadas o
T figado), coletar 20 mg - P Colocar os fragmentos o . prépria para o transporte
pos-dbito e ~ 8 horas apds o 6bito. a -20°C até seu transporte. ;
fragmentos (tamanho de um grao em tubos separados. interestadual de
de%ecidos) de feijao), congelar Nunca conservar em material biolégico
’ in natura ou em formol. (UN3373)
salina estéril. seguindo as normas de
biosseguranca.
Transportar a
Frasco boca larga . temperatura ambiente,
. . Fragmentos 1arg As amostras devem ser mantidas pe L.
Histopatoldgico . . | com formalina a - em caixa prépria para o
. (post mortem) 3 Preferencialmente em até o em formalina a 10% tamponada, .
e imuno- . 1,5cm?. . P 10% tamponada, . transporte de material
. o de cérebro e oito horas do 6bito N a temperatura ambiente. o
-histoquimica a temperatura = biolégico (UN3373)
suprarrenal. . N&o devem ser congeladas. h
ambiente. seguindo as normas de

biosseguranca.

Observagao: Nenhum dos exames citados substitui a cultura de liquor e/ou sangue. A recuperagdo do agente etioldgico vidvel é de extrema importancia para a sua caracterizagdo e para 0 monitoramento da
resisténcia bacteriana aos diferentes agentes microbianos. Na suspeita de meningite por agente bacteriano anaerdbico, a eliminagéo do ar residual deve ser realizada apds a coleta do material. Transportar na
prépria seringa da coleta, com agulha obstruida, em tubo seco e estéril ou inoculada diretamente nos meios de cultura. Em temperatura ambiente, o tempo étimo para transporte de material ao laboratério é
de 15 minutos para menos de 1 mL e 30 minutos para volume superior.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE MENINGITES BACTERIANAS

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) MUNICIPAL/HOSPITAL

Material post mortem (cérebro, cerebelo, bago,
figado, coragéo, pulméo, LCR)

N
Sangue
Amostras Hemocultura
LCR \ : \ ,
Soro qPCR
Negativa Positiva
Detectavel
Latex/qPCR CEPA
E de tri . Nao
Vigilancia xames de triagem: detectavel
Epidemiolégica quimiocitolégico,
L latex,
Municipal, Estadual, Liquor, Resultados e

bacterioscopia e

GAL \_ Detectavel informacoes

Distrital e cultura se bacteriana . GAL
detectavel
Negativa
Determinagdo
Identificagcdo do perfil
Cultura fenotipica e fenotipico e
TSA genotipico
Viral Bacteriana T j\
GAL Positiva CEPA
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MENINGITES VIRAIS
REDE LABORATORIAL DAS MENINGITES VIRAIS

‘.ﬂ* s
o

-
&
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LABORATORIO

Fiocruz/RJ - CC

ISOLAMENTO
VIRAL

Isolamento viral

A Fiocruz/RJ — Centro Colaborador.
A |[EC/PA - Centro Colaborador.

SOROLOGIA

BIOLOGIA MOLECULAR

RT-gPCR, PCR convencional,
seguenciamento

RT-gPCR, PCR convencional,

IEC/PA-CC Isolamento viral ;
seguenciamento

IAL/SP Isolamento viral | Soroneutralizagio G [PEIR, [PEIR R el
sequenciamento

Lacen/PR RT-qPCR




CENTROS COLABORADORES

Fundac¢do Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Laboratério de Enterovirus

Responsaveis: Edson Elias da Silva (chefe do laboratdrio) e Fernanda
Burlandy (chefe substituta)

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]
Pavilhdo Hélio e Peggy Pereira, sala A 217
Tel.: (21) 2562-1804/1828/1734

E-mail: enterolb@ioc.fiocruz.br; edson@ioc.fiocruz.br; fourlandy@ioc.
fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, MG, ES, SP, GO, MT, MS, DF, SC, PR, RS, AL, CE,
PB, PE, RN, SE, BA

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Laboratério de enteroviroses/Se¢do de Virologia
Responsavel: Fernando Tavares

End.: Rodovia BR 316 — km 07 —s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030.000 — Ananindeua/PA

Telefone: (91) 3214-2018

E-mail: fernandotavares@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, MA, PA, PI, RR, RO, TO
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

MENINGITES VIRAIS

TIPO DE TIPO DE

PROCEDIMENTO

ARMAZENAMENTO

ACONDICIONAMENTO

OBSERVAGCAO

FLUXO DE ENVIO

DIAGNOSTICO

Liquor

Isolamento viral/

MATERIAL

DE COLETA

Coletar uma amostra
de15a2mLem frasco
de polipropileno com
tampa rosqueada.

E CONSERVAGAO

Acondicionar imediatamente
em banho de gelo e conservar
a -70°C ou a -20°C até 24 horas.

E TRANSPORTE

Enviar imediatamente ao
laboratério em banho de gelo
ou em gelo seco em caixa

de transporte de amostra
bioldgica.

RT-qPCR.

Fezes

Coletar uma amostra
de 4 a 8 gem coletor
universal, ~ 1/3 do
coletor.

Conservar em geladeira por até
72 horas.

Sob refrigeragdo em caixa
de transporte de amostra
biolégica, com gelo reciclavel.

Preferencialmente, no
ato do 1° atendimento
(fase aguda da doenca).

Enviar material

ao Lacen para
processamento e/
ou encaminhamento
ao LRN, quando
recomendado.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE MENINGITES VIRAIS

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTRO COLABORADOR SVS/MS

Liquor e fezes

Amostras Isolamento viral
Isolamento viral \L l
\L l Negativo Positivo
Vigilancia l resultad
Epidemiolégica - Negativo Positivo i:fi)urmaa %se:
Municipal, Estadual, RT-gPCR ¢
L GAL
Distrital
RT-qPCR
Nao .
detectavel Detectavel
GAL Detectavel d tNato’ |
etectave Sequenciamento ——————

1 )

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 207



MICOSES SISTEMICAS, ENDEMICAS, OPORTUNISTAS E INVASIVAS
REDE LABORATORIAL DE MICOSES SISTEMICAS, ENDEMICAS, OPORTUNISTAS E INVASIVAS

»l |‘ )‘ pAs Fundagao Oswaldo Cruz/RJ - Instituto Nacional de Infectologia
Evandro Chagas (INI/Fiocruz) — Laboratério de Referéncia Nacional.
‘ A Instituto Adolfo Lutz (IAL) — Centro Colaborador.

-

¢
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LABORATORIO

SOROLOGIA

TESTE DE SENSIBILIDADE

PATOLOGIA

BIOLOGIA MOLECULAR

IDENTIFICAGAO

Identificacao de micoses
sistémicas; exame

Pesquisa de anticorpos

Fiocruz/R3- LRN direto; cultura em geral; e antigenos. IEiElpRellee el
espectrometria de massa.
Identificagdo de micoses Pesquisa de anticorpos
IAL-CC oportunistas invasivas; exame a P MIC* disco difusao Histopatologia PCR
: ; e antigenos.
direto; cultura em geral.
IEC/PA Identificagdo; exame direto; Pesquisa de anticorpos

cultura em geral.

e antigenos.

Lacen/DF, PR

Identificacdo; exame
direto; cultura em geral;
espectrometria de massa.

Lacen/RJ, MS, MG, PR, SC,
RS, RR, PI, SE, PA, TO, AL,
ES, GO, AC, RO, RN, BA, MA,
RS, AP

Identificagcao; exame direto;
cultura em geral.

Lacen/MT

Identificagdo; exame direto;
cultura em geral.

Pesquisa de anticorpos
e antigenos.

*MIC - Concentragdo Inibitéria Minima.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL EM
MICOSES SISTEMICAS - PARACOCCIDIOIDOMICOSE,
HISTOPLASMOSE, COCCIDIOIDOMICOSE,
CRIPTOCOCOSE, ASPERGILOSE PULMONAR CRONICA

Fundacdo Oswaldo Cruz/RJ

Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas - INI/Fiocruz
Responsaveis: Bodo Wanke e Mauro de Medeiros Muniz

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ

CEP: 21040-360

Tels.: (21) 3865-9537 / 3865-9640

E-mail: bodowanke@ini.fiocruz.br; mauro.muniz@ini.fiocruz.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saude — INCQS
Responsavel: Angela Cristina Spera

End.: Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ

CEP: 21040-900

Tels.: (21) 3865-5122 / 3865-5138 / 3865-5151 (geral)

E-mail: angela.spera@incgs.fiocruz.br
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CENTRO COLABORADOR - CANDIDIASES E OUTRAS
LEVEDUROSES, FEO-HIFOMICOSES SISTEMICAS,
FUSARIOSE, ASPERGILOSE E CROMIMICOSE

Instituto Adolfo Lutz - IAL

Responsaveis: Marcia de Souza Carvalho Melhem — Nucleo de Micologia;
Lucas Xavier Bonfietti — NUcleo de Micologia; Tania Sueli de Andrade —
Centro de Procedimentos Interdisciplinares

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César — Sdo Paulo/SP
CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2889

E-mail: parasitologia@ial.sp.gov.br



INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
MICOSESSISTEMICAS (PARACOCCIDIOIDOMICOSE,HISTOPLASMOSE, COCCIDIOIDOMICOSE, CRIPTOCOCOSE,
ASPERGILOSE PULMONAR CRONICA)

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

METODOLOGIA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGCAO

TRANSPORTE

Escarro, lavado bréonquico (LBA),
secrecao (lesdo), pus, tecido
(bidpsia), liquor, urina,

medula dssea, sangue total.

O suficiente para preparac¢oes
a fresco (KOH 10%) e esfregagos
corados e para colocar no meio
de cultura.

Micolégico: Microscopia Direta
em KOH 10%, esfregagos corados
ao giemsa, gram, grocott, tinta
nanquim.

Coletor, tubo ou frasco estéril.
Temperatura ambiente ou 4°C
até 25°C.

Porta-lamina ou em material que
garanta a integridade da lamina.
Gelo reciclavel

(ndo utilizar gelo seco).
Nitrogénio liquido.

O suficiente para semeadura
em 4 tubos com meios basicos
para cultivo de fungos (2 tubos
sabouraud-glicose 2% e 2 tubos
sabouraud-glicose 2% com
cicloheximida).

Micolégico cultivos: semear os

4 tubos mencionados. De liquor,
LBA e urina semear o sedimento
apods centrifugacgao.

O rendimento do cultivo é
inversamente proporcional ao
tempo decorrido entre a coleta e
0 processamento.

Temperatura ambiente ou 4°C
até 25°C.

Frascos coletores com as
tampas bem fechadas, voltadas
para cima. Transportar sob
refrigeracao (ndo utilizar

gelo seco), protegidos da luz
solar. Colocar as requisicoes
dos exames em envelope ou
saco plastico, fora da caixa de
transporte da amostra bioldégica
e encaminhar imediatamente.

Sangue (soro)

Criangas: 3-5 mL

Adultos:7 a10mL

Convém fazer sorologia
pareada,intervalo de 15 a 30 dias.
Obtencgao: pungao venosa.

Sorologia:
pesquisa de anticorpos.

Tubo estéril de plastico ou vidro
com tampa de rosca com vacuo.

Em gelo reciclavel.

Sangue (soro) ou liquor

Sangue (soro):3a10 mL
conforme idade.

Liquor:1a3 mL

Convém fazer sorologia pareada,
intervalo conforme indicagao
clinica.

Sorologia:
pesquisa de antigenos.

+4°C.

Em gelo reciclavel.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE MICOSES SISTEMICAS

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Escarro e outras secreg¢des, bidpsia, liquor Positivo
Histopatolégico - ~
J/ J/ \L Negativo
Cultura Exame Esfregacos
a fresco corados
Amostras L J
Negativo Positivo
Sangue/soro NS
Identificagdo
fungica
Vigilancia Hemocultura Outro exame —— Imunodifusao
. . dupla
Epidemioldgica -

Municipal, Estadual, /K L J

Distrital Negativo Positivo Resultados e
Positivo informacées
Negativo GAL
Identificagcdo j\

GAL CEPA fungica

Observagodes: Na maioria das vezes, a porta de entrada nas micoses sistémicas é pulmonar, sendo a investigagdo de secregdes respiratérias da maior importancia, mas lesdes extrapulmonares sdo comuns:
1) Outros materiais frequentes sdo exsudados de lesdes cutaneas ou mucosas, linfonodos (supurados ou nao), tecidos diversos biopsiados, liquor, urina, aspirado de medula éssea.

2) Espécimes como liquor, urina, liquido pleural ou peritoneal devem ser centrifugados e o sedimento utilizado para os procedimentos de microscopia direta, cultivo e isolamento.

3) Para evitar coagulacdo do espécime: A- aspirado de medula éssea, utilizar seringa heparinizada; B- liquido ascitico e pleural, coletar em tubo estéril com heparina.

4) Quando a lesdo cutanea e/ou mucosa apresentar-se com infeccao secundaria, ela devera ser limpa com &lcool 70% antes de proceder a coleta para exame laboratorial.

5) Lembrar que a Criptococose do Sistema Nervoso Central (SNC) é a manifestagdo mais comum desta micose sistémica, sendo obrigatério que nas meningoencefalites subagudas e crénicas, liquor claro ou
nao (suspeita de tuberculose ou sem etiologia definida), seja investigada a presenca de leveduras capsuladas pelo exame da tinta Nanquim.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS DE LIQUOR PARA O DIAGNOSTICO
LABORATORIAL DE CRIPTOCOCOCE (MENINGITE FUNGICA)

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

METODOLOGIA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO

TRANSPORTE

Liquor

Preferencialmente no ato do 1° atedimento.
Uma amostra.

Quantidade:1a 3 mL.
Semear o material centrifugado.

Cultura

Frasco de polipropileno com tampa
rosqueada.

Acondicionar em banho de gelo e
conservar a 4°C até o envio.

Enviar ao laboratério em banho
de gelo, ou em gelo reciclavel, em
caixa de transporte de amostra
biolégica.

Preferencialmente no ato do 1° atedimento.
2 amostras.

Quantidade: 1 gota a partir do sedimento do
material centrifugado.

Exame microscépido direto em tinta
nanquim.

2 laminas de microscospia virgens.
Em temperatura ambiente, em até
1 hora. Tempo superior a1 hora,
conservar a 4°C.

Pode ser congelado, se o exame nao for
realizado nas primeiras 24 horas.

Enviar imediatamente ao
laboratdrio, conservar em gelo
reciclavel.

Preferencialmente no 1° atedimento.
Uma amostra.

Quantidade:1a 2 mL.

CrAg-LFA"

Teste rapido (10 min.). Pesquisa de
Ag capsular. Basta uma/duas gotas.
Pode ser feito também com soro e
outros fluidos organicos.

Frasco estéril.

Em temperatura ambiente, em até
1 hora. Tempo superior a1 hora,
conservar a 4°C.

Pode ser congelado, se o exame
néo for realizado nas primeiras
24 horas.

Observagdes: Na maioria das vezes, a porta de entrada nas micoses sistémicas € pulmonar e a investigagao de secre¢des respiratérias € de extrema importancia para o diagndéstico correto. 1) A meningite ou
meningoencefalite € a manifestagdo mais comum da criptococose, sendo obrigatdria a sua investigagdo em todas as meningoencefalites subagudas ou cronicas, com liquor claro ou ndo, para a detecgéo da
presenca de leveduras capsuladas pelo exame da tinta nanquim. 2) O exame do sedimento obtido apds a centrifugagcdo do material aumenta o rendimento do exame microscépico direto com tinta Nanquim e
principalmente pelo cultivo. 3) CrAg-LFA(*) Crypto Antigen Lateral Flow Assay. IMMY-USA. Teste rapido, leitura da fita em 10 minutos, para diagndstico de criptococose. Substitui com vantagem o Crypto Latex:
é mais sensivel, mais especifico, mais barato e pode ser feito na beira do leito ou no ambulatério de atendimento.

*CrAg Lateral Flow Assay for the Detection of Cryptococcal Antigen — REF CR2003 — IMMY/USA.
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REDE LABORATORIAL PARA OUTROS ARBOVIRUS: CARAPARU, CATU, ENCEFALITE EQUINA LESTE, ENCEFALITE
EQUINA OESTE, ENCEFALITE SAINT LOUIS, ILHEUS, MAYARO, MUCAMBO, OROPOUCHE, ROCIO, TACAIUMA

LABORATORIO SOROLOGIA BIOLOGIA ISOLAMENTO VIRAL
MOLECULAR
ELISA RT-gPCR
(tempo real)
|EC/PA-LRN Inibicdo de RT-PCR Isolamento viral
hemaglutinagao (convencional)
PRNT* Sequenciamento

*PRNT - Teste de neutralizagdo por reducdo de placa.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
OUTROS ARBOVIRUS

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

METODOLOGIA

ARMAZENAMENTO

ACONDICIONAMENTO

OBSERVACOES

Soro, liquido
cefalorraquidiano (LCR).

Coletar cerca de 5 mL (crianga)
e 10 mL (adulto) de sangue total,
sem anticoagulante, sendo a

1° coleta apds o 5° dia a partir

do inicio dos sintomas e a 22
coleta apds 15 dias da 1° coleta.
Aliguotar 2-3 mL do soro para
realizar testes soroldgicos.

Em casos com manifestacdes
neuroldgicas, puncionar T mL
(crianga) e 3 mL (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR)

Sorologias (método indireto):
Ensaio Imunoenzimatico-
ELISA (MAC-ELISA); inibicdo
da hemaglutinagao; Teste de
Neutralizagdo por Redugéo
de Placas (PRNT).

E CONSERVAGAO

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel
de vedagao. Rotular o tubo
com o nome/numero do
paciente, data da coleta e
tipo de amostra. Conservar
entre 2 e 8°C até no maximo
48h; -20°C até 7 dias; apos

este periodo, manter a -70°C.

E TRANSPORTE

Acondicionar em caixa
de transporte de amostra
biolégica (Categoria

B UN/3373) com gelo
reciclavel.

Soro, urina, sémen;
liquido cefalorraquidiano
(LCRY); tecido/fragmentos
de visceras (figado, rim,
coragao, pulmao, bago,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Coletar cerca de 5 mL (crianga)

e 10 mL (adulto) de sangue total,
sem anticoagulante, sendo a
coleta realizada até o 6° dia a
partir do inicio dos sintomas.
Aliguotar 2-3 mL do soro para
realizar testes moleculares.

Em casos com manifestacdes
neurolégicas, puncionar T mL
(crianga) e 3 mL (adulto) de liquido
cefalorraquidiano (LCR), até 15 dias
apods o inicio dos sintomas. Para
urina e sémen, coletar 10 mL até
15 dias apds o inicio dos sintomas.
Para investigagdo de dbitos,
coletar 1cm?3 de fragmentos de
visceras (figado, rim, coragao,
pulmao, bago, linfonodo, cérebro),
a fresco, logo apds o ébito (no
maximo 48h).

Biologia molecular (método
direto): Reacdo em Cadeia da
Polimerase via Transcriptase
Reversa (RT-PCR);
seguenciamento genético.

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel
de vedagdo. Rotular o tubo
com o nome/numero do
paciente, data da coleta e
tipo de amostra. Conservar
entre 2 e 8°C até no maximo
48h; -20°C até 7 dias; apds

este periodo, manter a -70°C.

Acondicionar em caixa

de transporte de amostra
biolégica (Categoria

B UN/3373) com gelo
seco ou, se possivel,
transportar em nitrogénio
liquido.

Os seguintes
resultados de

testes laboratoriais
confirmariam uma
infeccdo recente por
outros arbovirus.
Entretanto, somente
devera ser solicitado
qguando houver
outras evidéncias
epidemiolégicas e
esgotando todas as
possibilidades de
diagndsticos para os
arbovirus de maior
ocorréncia (Deny;
CHIRV; ZIKV).

Continua
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Conclusao

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

METODOLOGIA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACOES

Soro; urina; sémen;
liquido cefalorraquidiano
(LCR).

Coletar cerca de 5 mL de sangue
total, sem anticoagulante, sendo
a coleta realizada até o 5° dia

a partir do inicio dos sintomas.
Aliquotar 2-3 mL do soro para
realizar testes moleculares.

Em casos com manifestagdes
neuroldégicas, puncionar 1 mL
de liguido cefalorraquidiano
(LCR), até 15 dias apds o inicio
dos sintomas. Para urina e
sémen, coletar 10 mL até 15 dias
apds o inicio dos sintomas. Para
investigacdo de 6bitos, coletar
1cm?3 de fragmentos de visceras
(figado, rim, coracao, pulmao,
baco, linfonodo, cérebro) logo
apos o 6bito (no maximo 48h).

Isolamento viral (método

direto): inoculagao em celular

C6/36; inoculagdo em células
vero; inoculagao em cobaias
(animais de laboratoério).

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel
de vedagao. Rotular o tubo
com o nome/numero do
paciente, data da coleta e
tipo de amostra. Conservar
entre 2°C e 8°C até no
maximo 48h; apoés este
periodo, manter a -70°C.

Acondicionar em caixa

de transporte de amostra
biolégica (Categoria

B UN/3373) com gelo
seco ou, se possivel,
transportar em nitrogénio
liquido.

Os seguintes
resultados de

testes laboratoriais
confirmariam uma
infecgdo recente por
outros arbovirus.
Entretanto, somente
devera ser solicitado
quando houver
outras evidéncias
epidemioldgicas e
esgotando todas as
possibilidades de
diagndsticos para os
arbovirus de maior
ocorréncia (Deny;
CHIRV; ZIKV).
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PESTE
REDE LABORATORIAL DE PESTE

\' ..‘g 7 Centro de Pesquisas Aggeu Magalhies — CPGAM / Fiocruz/PE — LRN.

’ LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ ISOLAMENTO BACTERIANO
' Fiocruz/PE — LRN HA'; IFD? ELISA Cultura, hemocultura
Peste humana
Fiocruz/PE — LRN
. HA
Peste animal
Lacen/AL, BA, CE, MG, PB, P, R] | HA
"HA - Hemaglutinagao.
2IFD - Imunofluorescéncia direta.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Peste humana

Centro de Pesquisas Aggeu Magalhaes - CPgAM - Fiocruz/PE
Responsavel: Alzira Almeida

End.: Campus da UFPE - Av. Prof. Moraes Rego, s./n., Cidade Universitaria,
Recife/PE

CEP: 50670-420

Tel.: (81) 2101-2500/2568/2633/2634

E-mail: aalmeida@cpgam.fiocruz.br

REDE DE MONITORAMENTO DA PESTE ANIMAL

Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes - CPgAM — Fiocruz/PE
Responsavel: Alzira Almeida

End.: Campus da UFPE — Av. Prof. Moraes Rego, s./n., Cidade Universitaria,
Recife/PE

CEP: 50670-420

Tel.: (81) 2101-2500/2568/2633/2634

E-mail: aalmeida@cpgam.fiocruz.br

Lacen/AL - Laboratdrio Central de Saude Publica “Dr. Aristeu Lopes”
Tels.: (82) 9660-6165 / (82) 3315-2702/2763

Lacen/BA - Laboratério Central de Saude Publica “Prof. Goncalo Moniz”
Tel.: (71) 3276-1721/4362

Lacen/CE - Laboratdrio Central de Saude Publica
Tel.: (85) 3101-1479/1472 Ramal: 210
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Lacen/MG - Fundac3o Ezequiel Dias (Funed)
Tel.: (31) 3371-9484/9460/9473

Lacen/PB - Laboratério Central de Saude Publica

Tels.: (83) 3247-5086 / 8884-8969

Lacen/PI - Laboratério Central de Saude Publica “Dr. Costa Alvarenga”
Tels.: (86) 3232-4545 / 8849-1182

Lacen/RJ - Laboratério Central de Saude Publica “Noel Nutels”
Tel. (21) 2332-8601



INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
PESTE - HUMANO

ESPECIME ‘ TIPO DE MATERIAL ‘ QUANTIDADE/N. DE AMOSTRA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO ‘ TRANSPORTE
Aspirado de linfonodo 0,5 mL em Cary & Blair. Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.
Sangue total 0,5 mL em Cary & Blair. Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.
Escarro 0,5 mL em Cary & Blair. Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.

2,5 mL de sangue total em 25 mL BHI - .
Humano Sangue total (hemocultura) ) . Conservar a 4°C. Transportar em meio BHI.
Brain Heart Infusion Broth.

Dedo indicador da méao do

. Necropsia Conservara 4°C. Frasco de vidro, metal ou plastico.
cadaver (post mortem)

Tubo de poliestireno de tampa rosqueada ou

0,
Soro s mL Conservar a 4°C. vidro com rolha de cortiga ou borracha.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 219



INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
PESTE - ANIMAL

ESPECIME TIPO DE MATERIAL QUANTIDADE/N. DE AMOSTRA ARMAZENAMENTO TRANSPORTE
E CONSERVAGAO
Visceras de roedores (baco, figado). Necropsia (introduzir 0’5, cm de Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.
fragmento do baco ou figado).
Sangue total Cary & Blair. Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.
Fémur de roedores (retirar todos os . . . . .
Roedores . . ~ Cary & Blair ou tubo de plastico ou de o Cary & Blair ou tubo de plastico ou de vidro
tecidos, deixando apenas o 0sso, ndo A - Conservar a 4°C. -
: vidro com algodao. com algodao.
cortar as extremidades).
In natura. In natura em salina 2,5%; ou Consaner em . Frasco de Wheaton.
temperatura ambiente.
Pulgas
Macerado de pulgas. Triturado em Cary & Blair. Conservar a 4°C. Transportar em meio Cary & Blair.
Tubo de poliestireno de tampa rosqueada
Céaes e gatos Soro 3mL Conservar a 4°C. ou de vidro com rolha de cortica ou
borracha.
SRl Sangue total Embeber com sangue as fitas NOBUTO. Con;ervar em temperatura Fitas NOBUTO.
e roedores ambiente.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE PESTE

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL* SVS/MS

Aspirado de bubdo,

Amostras " Nao
escarro, sangue reagente
Imunoenzimatico
ELISA
Resultados e
\[ l Reagente informacées
GAL
Vigilancia Hemaglutinagio Imunof;gortescenua
Epidemioldgica - Ireta .
i Cultura Positivo
Municipal, Estadual,
Distrital
Hemocultura Negativo
N3o Reagente Negativo Positivo
GAL reagente

*No caso em que o Lacen nao realize os exames iniciais citados, as amostras deverdo ser encaminhadas para o LRN.
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PNEUMONIAS E INFECCOES PNEUMOCOCICAS

REDE LABORATORIAL DAS PNEUMONIAS E INFECCOES PNEUMOCOCICAS (MENINGITES, SEPTICEMIAS,
BACTEREMIAS, ABCESSOS INTERNOS E OUTRAS INFECCOES CUJO PNEUMOCOCO E ISOLADO DE LIQUIDOS
NORMALMENTE ESTEREIS)

RR
AP

IEC+
AM PA MA CE
RN
PI ~
AC + PE ¢ IAL/SP — Laboratério de Referéncia Nacional.
o TO SEAL + IEC/PA - Laboratdrio de Referéncia Regional.
BA 4 Funed/MG - Laboratério de Referéncia Regional.
MT
DF 4 Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.
co+ + 4 Lacen/PE - Laboratério de Referéncia Regional.
MG
ME ES
SP* RJ

PR

sC

RS
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LABORATORIO ‘ METODOS FENOTIiPICOS CLASSICOS ‘ SOROTIPAGEM ‘ TESTE DE SENSIBILIDADE

IAL-SP/LRN Cultura e identificacdo Reacao de Quelung' e métodos moleculares = Disco difusio, MIC?
Funed/MG - LRR Cultura e identificacdo

Lacen/DF - LRR Espectrometria de massa

Lacen-PE - LRR Cultura e identificagcao

IEC/PA-LRR Cultura e identificacédo

Lacen/AL, AC, BA, CE, ES, MA, MT, MS, MG,

PA, PB, PR, PE, RJ, RN, RS, RO, RR, TO,5E  Cultura elidentificacao

Lacen/GO, AP Cultura e identificagdo
Lacen/SC Cultura e identificagcao Disco difusao
Lacen/Pl, AM Cultura, Vitek-23

Observagoes: As informacdes sobre os Lacen que realizam gqPCR para detecgao de Streptococcus pneumoniae estao contidas na rede laboratorial das meningites bacterianas.
"Reagao de Quelung - técnica padrdo ouro para sorotipagem de S. pneumoniae.

2MIC - Concentragao Inibitéria Minima.

3 Vitek-2 - Equipamento automatizado para identificacdo e antibiograma de bactérias e leveduras em amostras clinicas.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sd0 Paulo
Coordenacao: Maria Gisele Gongalves

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 — Cerqueira César/SP

Tel.: (11) 3068-2899

E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br

Centro de Imunologia (QPCR amostras biolégicas)
Responsavel: Maria Gisele Gongalves
E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br

Centro de Bacteriologia — Nucleo de Meningites, Pneumonias e
Infeccbes Pneumocécicas — Cepas

Responsaveis: Maria Cristina de Cunto Brandileone; Samanta Cristine
Grassi Almeida

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 - Cerqueira César, Sao Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2894/2893

E-mail: maria.brandileone@ial.sp.gov.br; samanta.almeida@ial.sp.gov.br

Centro de Patologia

Responsavel: S6nia Maria Pereira de Oliveira
Tel.: (11) 3068-2872

E-mail: patologia@ial.sp.gov.br
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LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP
Responsavel: Maria Gisele Gongalves

End.: Avenida Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Cerqueira César/SP

Tel.: (11) 3068-2899

E-mail: meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br
Areas de abrangéncia: MS, PR, RS, SC, SP

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA
Responsavel: Maria Luiza Lopes.

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67.030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2125

E-mail: marialopes@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, MA, PA, RR

Fundacgéo Ezequiel Dias - Funed/MG

Responsaveis: Carmem Dolores Faria; Dhian Renato Almeida Camargo
End.: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 - Gameleira

CEP: 30.510-010 - Belo Horizonte/MG

Tel: (31) 3371-9484

E-mail: carmem.faria@funed.mg.gov.br; dhian.renato@funed.mg.gov.br
Areas de abrangéncia: BA, ES, MG, RJ


mailto:meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br
mailto:meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br
mailto:maria.brandileone@ial.sp.gov.br
mailto:samanta.almeida@ial.sp.gov.br
mailto:patologia@ial.sp.gov.br
mailto:meningite.bacteriana@ial.sp.gov.br
mailto:carmem.faria@funed.mg.gov.br

Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal — Lacen/DF
Responsavel: Fernanda Mendes Pereira Muller

End.: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70.830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-0774

E-mail: meningite.nb.lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, MT, RO, TO

Laboratério Central de Sadde Publica “Dr. Milton Bezerra Sobral” Fusan/PE
Responsaveis: Deize Gomes Cavalcanti de Matos; Tania Maria Catao de Arruda
End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50.050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6319/6417

E-mail: deizegomescm@hotmail.com

Areas de abrangéncias: AL, CE, PB, PE, PI, RN, SE
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL - PNEUMONIAS E
INFECCOES PNEUMOCOCICAS (MENINGITES, SEPTICEMIAS, BACTEREMIAS, ABCESSOS INTERNOS E OUTRAS INFECCOES
DAS QUAIS O PNEUMOCOCO E O AGENTE ISOLADO DE LIQUIDOS NORMALMENTE ESTEREIS: SECRECOES, ABCESSOS,

ASCITE ETC.)

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

PERIODO DA COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Cultura

Sangue

Volume total do
frasco/l amostra.

Preferencialmente, no
ato do 1° atendimento.

Frasco adequado para
hemocultura (caldo
BHI ou TSB acrescido
de SPS).

Colocar imediatamente
em estufa entre 35°C

e 37°C, logo apds
semeadura, até envio
ao laboratério. Fazer
subculturas em agar
chocolate apds 8 horas.

Liquido pleural e outros
liquidos normalmente
estéreis.

5a10 gotas/
Tamostra.

Preferencialmente, no
ato do 1° atendimento.
Semear imediatamente
ou até 3 horas apds
puncao.

Frasco com meio de
cultura dgar chocolate
base Mueller Hinton
ou similar.

Apds a semeadura,
incubar a 35°C-37°C em
atmosfera CO, (chama
de vela), Umido até o
envio ao laboratdrio.

Conservar e transportar
a temperatura
ambiente e ao abrigo
da luz em caixa
isotérmica.

Latex

Liquor

la2mL/
Tamostra.

Preferencialmente, no
ato do 1° atendimento.

Frasco estéril.

Em temperatura
ambiente, em até
1hora.

Tempo superior a

1 hora, conservar a 4°C.
Pode ser congelado,
se o0 exame nao for
realizado nas primeiras
24 horas.

Estocar o restante
para a necessidade

de realizar outro
procedimento.

Enviar imediatamente
ao laboratério,
conservado em gelo.

Bacterioscopia

Liquor

1gota a partir do
sedimento do material
quimiocitolégico

2 amostras.

Preferencialmente, no
ato do 1° atendimento.

2 laminas de
microscospia virgens.
Fixar esfregaco no fogo

Temperatura ambiente

Temperatura ambiente

Observagao: Nenhum dos exames citados substitui a cultura de liquor, sangue e dos outros liquidos normalmente estéreis. A recuperagao do agente etioldgico vidvel é de extrema importancia para a sua
caracterizagdo e para o monitoramento dos sorotipos e da resisténcia bacteriana aos diferentes agentes microbianos.
As informacdes sobre os Lacen que realizam gPCR para detecgdo de Streptococcus pneumoniae estdo contidas na rede laboratorial das meningites bacterianas.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE PNEUMONIAS BACTERIANAS E
INFECCOES PNEUMOCOCICAS

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO LABORATORIO DE

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL REFERENCIA NACIONAL

SVS/Ms

(UBS, UPA, HOSPITAL) MUNICIPAL/HOSPITAL

Sangue
Amostras
Hemocultura
LCR, liquido pleural Detectavel
e outros liquidos estéreis
gPCR GAL
N&o detectavel
Resultados e
s A Informacgodes
i Vlgll.an?'? Cultura ¢
Epidemioldégica - GAL
Municipal, Estadual,
Distrital
Determinagdo
Hemocultura do perfil
fenotipico e

Positiva para Positiva para
Pneumococo Pneumococo

S | Cultura J/ T

GAL l CEPA J

CEPA Confirmagdo de Pneumococo

genotipico

Observagdo: As informagdes sobre os Lacen que realizam gPCR para detec¢do de Streptococcus pneumoniae estdo contidas na rede laboratorial das meningites bacterianas.
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POLIOMIELITE
REDE DE DIAGNOSTICO LABORATORIAL DA POLIOMIELITE

‘le ¢ Fundac&o Oswaldo Cruz — Fiocruz/RJ — LRN.
‘)‘ 4 Instituto Evandro Chagas - IEC/PA - LRR.
’i’ LABORATORIO

Fiocruz/RJ - LRN

ISOLAMENTO | SOROLOGIA | BIOLOGIA PATOLOGIA
VIRAL MOLECULAR
Isolamento RIFEJPCR), PEIR

convencional

* viral .
seguenciamento
Isolamento RITE PR PElR
IEC/PA - LRR viral convencional
seguenciamento
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Fundac¢do Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Laboratério de Enterovirus

Responsaveis: Edson Elias da Silva (chefe do laboratdrio) e Fernanda
Burlandy (chefe substituta)

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ]

Tel.: (21) 2562-1804/1828/1734

E-mail: enterolb@ioc.fiocruz.br; edson@ioc.fiocruz.br; fourlandy@ioc fiocruz.or
Areas de abrangéncia: RJ, MG, ES, SP, GO, MT, MS, DF, SC, PR, RS, AL, CE,
PB, PE, RN, SE, BA

LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Laboratério de Enterovirus

Responsavel: Fernando Neto Tavares

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 — Ananindeua/PA

Tel.: (97) 3214-2018

E-mail: fernandotavares@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, MA, PA, PI, RR, RO, TO
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE POLIOMIELITE

TIPO DE TIPO DE PERIODO DE QUANTIDADE/ PROCEDIMENTO RECIPIENTE ARMAZENAMENTO TRANSPORTE

DIAGNOSTICO MATERIAL COLETA' N. DE AMOSTRA DE COLETA? ECONSERVACAO

O transporte deve ser feito em
caixa de transporte de amostra
biolégica contendo gelo seco
. e/ou gelo reciclavel. A quanti-
Amostra na fase Os recipientes contendo d/ q gd lod . a i
aguda da doenca asamostras devemser | G20C Tt e e mpo
(ate 14 dias do ACNEICRLDEE Acondicionar a Frasco de boca Sl S G T ue Ieeré ara a amostraier
inicio da deficiéncia  fezes devera ser a-20°C, até o momento | 2 parac >
motora) e e A Bie, @ amostra em um larga rosqueada, do envio. N3o havendo transportada até o laboratério
X ) . ! recipiente limpo e limpo e seco X de referéncia. O coletor com
Fezes Os casos tardios gue € equivalente D O freezer, colocar em
> seco de preferéncia de preferéncia ! o a amostra deve ser embalado
deverdo ter uma ao tamanho de geladeira comum (4°C a SR
em coletores em coletores o . o em saco plastico individual
amostra de fezes 2 dedos polegares . ) . ) 8°C) por até no maximo
. ) . universais. universais. . ~ bem vedado e cercado pelo
Isolamento viral/ coletada até 60 dias | de um adulto. 3 dias, ndo devendo S
RT-qPCR oo 3mais ser colocada em gelo. Caso seja utilizado o gelo
Zp?,s,? |n|g|o & Jcon elador comum seco, a embalagem devera ser
eficiencia motora. 9 ' identificada de acordo com
normas especiais padronizadas
pelas companhias de transpor-
te aéreo.
A amostra deve ser
congelada e o transporte até
A amostra deve ser o laboratério feito em caixa
Liquor Na fase aguda. 2mL Tubo estéril. conservada em freezer de transporte de amostra
(-20°C ou -70°C). biolégica contendo gelo seco
ou gelo reciclavel.

TOutras situacdes que requeiram coleta de contatos, ndo previstas neste Guia, deverao ser previamente discutidas com a Coordenacao Nacional de Vigilancia das PFA/Pdlio. N&o coletar amostras de contato que
recebeu a vacina contra a poliomielite (VOP) nos ultimos 30 dias.

20 swab retal somente é recomendado nos casos de PFAs que foram a ébito ou em criangas constipadas, nesses casos também pode ser usado supositério de glicerina.

N&o € mais necessério coletar a segunda amostra de fezes dos casos de PFAs, mas caso isso ocorra, o intervalo deverd ser maior do que 24 horas.A coleta de fezes de contatos de casos de PFAs, também nao é
mais indicada.

Observagao: O liquor deve ser congelado imediatamente apds a coleta e mantido congelado até o recebimento no laboratério de referéncia.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE POLIOMIELITE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Até 0 14° dia do inicio

Fezes, LCR dos sintomas
Inoculagdo em Cultivos celulares (RD, L20B)
I
r R
Negativo Positivo
Preparo e
Amostras transporte J/ J/
de amostras
rRT-PCR Caso

| descartado 1
{ J !

Resultados e

EVNP Sabin Selvagem informacdes
Vigilancia J/ GAL
Epidemioldégica -
Municipal, Estadual, rRT-PCR PVDV
Distrital |
Sabin PVDV
Sequenciamento
GAL |
Identificagao do Identificagdo
nivel de divergéncia de origem
em relagao a VOP
- /

EVNP - Enterovirus Ndo Pélio; PVDV - Poliovirus Derivado de Vacina; VOP - Vacinal Oral da Poliomielite

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 231



RAIVA HUMANA E ANIMAL
REDE LABORATORIAL DE RAIVA HUMANA E ANIMAL
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¥ Instituto Pasteur/SP — Laboratério de Referéncia Nacional.
+ Lacen/BA - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/PR - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Dival/DF - Laboratério de Referéncia Regional.



LABORATORIO

Instituto Pasteur — LRN

‘ SOROLOGIA

Soroneutralizacao, IFD e dRIT

‘ ISOLAMENTO VIRAL

Cultivo celular e prova biolégica

‘ BIOLOGIA MOLECULAR

PCR e sequenciamento

Lacen/BA - LRR IFD Prova biolégica

Lacen/PR - LRR IFD Prova biolégica RT-PCR
IEC-PA - LRR Soroneutralizagao, IFD, IFI Cultivo celular e prova biolégica RT-PCR
DIVAL - LRR IFD Prova biolégica

Lacen/AM, RO, AL IFD

Lacen/CE IFD Prova biolégica

Lacen/MG Soroneutralizagao

IFD - Imunofluorescéncia Direta; IFI — Imunofluorecéncia Indireta

dRIT - Teste Imuno-histoquimico rapido direto
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Pasteur / Sdo Paulo

Responsavel: Andrea de Cassia Rodrigues da Silva
End.: Av. Paulista, 393 — Cerqueira César, Sdo Paulo/SP
CEP: 01311-000

Tel.: (11) 3145-3145

E-mail: pasteur@pasteur.saude.sp.gov.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL - LRR

Instituto Pasteur / Sdo Paulo

Responsavel: Andrea de Cassia Rodrigues da Silva
Tel.: (11) 3145-3145

End.: Av. Paulista, 393 — Cerqueira César, Sao Paulo/SP
CEP: 01311-000

E-mail: pasteur@pasteur.saude.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: SP, ES, MG, RJ

Laboratdrio Central de Saude Publica de Bahia — Lacen/BA

Responsaveis: José Eduardo Ungar de Sa e Sara Aradjo Franco Guimaraes

End.: R. Waldemar Falcao, 123 — Horto Florestal, Salvador/BA
CEP: 40295-010

Tel.: (71) 3356-2299

E-mail: lacen.raiva@saude.ba.gov.br; raiva.lacenba@gmail.com
Areas de abrangéncia: AL, BA, CE, MA, PB, PE, P, RN, SE
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Instituto Evandro Chagas - IEC/ PA

Responsavel: Taciana Fernandes Souza Barbosa
End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67.030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2278

E-mail: tacianabarbosa@iec.pa.gov.br

Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, PA, RR, RO, TO

Diretoria de Vigilancia Ambiental — Dival/DF
Responsavel: Rodrigo Menna Barreto

End.: SAIN - Estrada do Contorno do Bosque, lote 4, s./n.
CEP: 70620-000

Tel.: (61) 2017-1342

E-mail: zoonosesdf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, MT, MS

Laboratério Central de Saldde Publica de Curitiba — Lacen/PR
Responsavel: Irina Riediger

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, 1.001 - Guatupé, Sdo José
dos Pinhais

CEP: 83060-500 - Curitiba/PR

Tel.: (41) 3299-3275

E-mail: irinariediger@sesa.pr.gov.br
Areas de abrangéncia: PR, RS, SC
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
RAIVA - POST MORTEM (HUMANO E ANIMAL)

‘ CONSERVACAO ‘ TRANSPORTE

‘ PERIODO DE COLETA ‘ ARMAZENAMENTO

TIPO DE DIAGNOSTICO ‘ TIPO DE MATERIAL ‘ QUANTIDADE

Imunofluorescéncia
direta.

Isolamento viral
(prova bioldgica).

Sistema nervoso

Todo o sistema

Recipientes de paredes

Refrigerado em
geladeira, maximo
24 horas.

Apds 24-48 horas
a amostra deve ser
congelada.

Caixa de transporte
de amostra bioldgica,

central (cérebro, tral Apdbs o dbito. rigidas, hermeticamente . | o
e nervoso central. fochados. Dificuldade de com gelo seco/gelo
congelar ou resfriar, comum.
colocar em solugéo
Imunofluorescéncia salina com glicerina
indireta (tipificagao 50%.
antigénica). N&o usar formol.
Congelado em freezer a Caixa de transporte
. x 5 mL de sangue Frascos -20° anci L
Soroneutralizagéo sang : 20°C (preferéncia). de amostra biolégica,
It 1l Sangue total (soro). sem anticoagulante | hermeticamente ) ) | |
em cultura celular. ou 2 ML de soro. fochados. Refrigerado em geladeira com gelo seco ou gelo

por no maximo 24 horas.

comum.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 235




INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
RAIVA ANTE MORTEM (HUMANO)

TIPO DE TIPO DE MATERIAL PROCEDIMENTO DE COLETA | RECIPIENTE ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO TRANSPORTE

DIAGNOSTICO
Foliculo Piloso: bipsia Usar bisturi descartavel, este )
da pele da regiso ndo deve ser reutlllza'do Xt ]%el,\éirli Se”rocszlzgag?az23;::;3;@5 Utilizar caixa de transporte de
cervical, ante mortem | Usado para coletar diferentes do sisterFr)wa nervopso entral amostra biolégica. Dever&o ser
quando possivel ou amostras do mesmo paciente. o 2 R : enviados congelados.

Reacdo em post mortem. Uma amostra de 0,5 cm?.

cadeia de Tubo de

polimerase em paredes rigido e

Pl Saliva: raspado da Utilizar um swab estéril e/ou permeticamente U2 CIVE COTRREPEAOCS

(RT-PCR). muco.sa ”E Lal e e e 2 L fechado. Conservar em temperatura ambiente. amostra bioldgica e transportada

gual. ’ em temperatura ambiente.
Liquor (LCR). Uma amostra de 2 mL. Conservar -70°C. il caixa de transporte de
amostra biolégica e enviar congelado.
Observacdes:

+ O processamento das amostras deve ser realizado em: Laboratério de Biosseguranga NB3.
+ Os materiais coletados deverdo, necessariamente, ser etiquetados e enviados de formas adequadas, acompanhadas das respectivas fichas de investigagao epidemioldgica, preenchidas com letra legivel.
As etiquetas, de preferéncia, preenchidas a lapis ou caneta adequada.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE RAIVA HUMANA/ANIMAL

UNIDADE DE ATENDIMENTO BRI SRIOE LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL, UVZ) REFERENCIA ESTADUAL

Post Mortem sistema nervoso central

‘ ] )
Imunofluorescéncia Prova
Amostras R N
direta biolégica
Positivo J/ L Positivo
Negativo )
Soro, foliculo piloso, saliva e liquor Imunofluorescéncia
indireta
Vigilancia
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual, Detectavel
Distrital RT-PCR
Nao detectavel l
Detectavel
. Resultado Resultado~s ©
Sequenciamento informacdes
GAL
GAL
\_ Soro e liquor Soroneutralizagdo Positivo j
em cultivo celular Negativo
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REDE DE MONITORAMENTO DE RESISTENCIA MICROBIANA

238 SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS

%X Lacen/PR - SUB-REDE RM.

%X Lacen/DF - SUB-REDE RM.

%X Lacen/Pl - SUB-REDE RM.

%X LAPIH/IOC/Fiocruz - SUB-REDE RM.
%X |AL/SP — SUB-REDE RM.

¢ LABENT/IOC/Fiocruz.

A | ACOMEN/R] - CC.

A FURB/SC - CC.

A [EC/PA-CC.

© BR-GLASS!



LABORATORIO

Lacen/PR - Sub-rede RM,
Lacen/DF - Sub-rede RM

IDENTIFICAGAO

Cultura; espectrometria de massa

TESTE DE SENSIBILIDADE (TSA)

Teste de sensibilidade

TRIAGEM FENOTIPICA PARA AMR

Triagem fenotipica para AMR?

BIOLOGIA MOLECULAR

PCR

Lacen/P| — Sub-rede RM

Cultura

Teste de sensibilidade

PCR

LAPIH/IOC/Fiocruz — Sub-rede RM;

Cultura; espectrometria de massa

Teste de sensibilidade

Triagem fenotipica para AMR

PCR; sequenciamento

Labent/IOC/Fiocruz
IAL/SP - Sub-rede RM; - ) .
IEC/PA - CC Cultura Teste de sensibilidade Triagem fenotipica para AMR PCR
Lacomen/RJ - CC Cultura (@amostras de alimentos) Teste de sensibilidade PCR
Furb/SC - CC Cultura (S. aureus) Teste de sensibilidade Triagem fenotipica para AMR PCR
Todas as UF Cultura Teste de sensibilidade

Observacdes:

O Lapih/IOC/Fiocruz realiza caracterizagdo molecular de bacilos gram-negativos multirresistentes e cocos gram-positivos (VRE, MRSA e VRSA) para todo o territério nacional, quando necessario.
O Labent/IOC/Fiocruz é LRN para Resisténcia Comunitaria em enteroinfec¢ées bacterianas.
Lacen-PR compde a coordenagdo do Programa Nacional de Vigilancia e Monitoramento da Resisténcia Antimicrobiana (BR-GLASS), com a CGLAB/Daevs/SVS.
T GLASS - Global Antimicrobial Resistance Surveillance System

2 AMR - Resisténcia Antimicrobiana
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LABORATORIOS DA SUB-REDE ANALITICA
MICROBIANA EM SERVICOS DE SAUDE (SUB-REDE RM)

Fiocruz - Rio de janeiro

Laboratério de Pesquisa em Infecgcao Hospitalar e Cole¢do de Culturas
de Bactérias de Origem Hospitalar

Instituicao: Lapih — Fiocruz — Rio de Janeiro

Responsavel: Ana Paula D'Alincourt Carvalho Assef e Claudio Marcos
Rocha de Souza

End.: Instituto Oswaldo Cruz/IOC/Fiocruz — Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos
Rio de Janeiro/RJ - Brasil — Prédio Evandro Chagas

CEP: 21040-360

Tel.: (21) 2562-1626

E-mail: anapdca@ioc.fiocruz.br

Labent/IOC/Fiocruz

Laboratério de Enteroinfecgdes Bacterianas — Fiocruz/RJ]
Responsavel: Dalia dos Prazeres

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro/RJ

Tel.: (21) 2562-1649

E-mail: dalia@ioc.fiocruz.br

Instituto Adolfo Lutz — Sdo Paulo

Responsavel: Rosemeire Cobos Zanella Ramos
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira Cesar
CEP: 01246-902 - S3o Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2801/2894

E-mail: bacteriologia@ial.sp.gov.br
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Lacen - Parana

Coordenador autorizado — Programa Sentinela de Vigilancia da
Resisténcia Antimicrobiana do Brasil - BR-GLASS

Responsavel: Marcelo Pilonetto e Lavinia Arend

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, n. 1.001 - Guatupé — Sao José
dos Pinhais

CEP: 83060-500 — Curitiba/PR
Tel.: (41) 3299-3200/3218/3219

E-mail Setor de Bacteriologia: diretorialacen@sesa.pr.gov.br;
marcelopilonetto@gmail.com; laviniaarend@sesa.pr.gov.br

Lacen - Distrito Federal

Responsavel: Everton Giovanni Alves e Glaura Regina de Castro
End.: SGAN Q. 601 -lotesO e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.; (61) 3325-5288

E-mail: nb.lacendf@gmail.com; tonialves2@hotmail.com

Lacen - Piaui

Instituicdo: Laboratdrio Central de Saude Publica Dr. Costa Alvarenga
Responsavel: Gildevane Vieira do Nascimento

End.: Rua 19 de Novembro, 1.945, bairro Primavera

CEP: 64002-570 - Teresina/P|

Tel.: (86) 3223-1911 / 3216-3657

E-mail: gildevane.nascimento@hotmail.com; adelinolima@yahoo.com.br;
getec@lacen.pi.gov.br


mailto:diretorialacen@sesa.pr.gov.br
mailto:adelinolima@yahoo.com.br

CENTROS COLABORADORES

IEC (Instituto Evandro Chagas) — Para
Responsavel: Joana Favacho e Cintya Oliveira
End.: Rodovia BR-316 km 7 s./n., bairro: Levilandia
CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA/Brasil

Tel.: (91) 3214-2116/2119

E-mail: cintyaoliveira@iec.pa.gov.br

Fundagao Universidade Regional de Blumenau (Furb) — Santa Catarina

Laboratério de Microbiologia Clinica — Departamento de Ciéncias
Farmacéuticas (Staphylococcus aureus — Pesquisa em Resisténcia
aos Antibidticos)

Responsavel: Alessandro Conrado de Oliveira Silveira
Rua S&o Paulo, 2.171 - Blumenau/sC

CEP: 89030-000

Tel.: (47) 99974-1213

E-mail: alessandrocosilveira@gmail.com

Laboratério de Controle Microbiolégico de Alimentos da Escola de
Nutricdo (Lacomen)

Escola de Nutricdo/Departamento de Ciéncia dos Alimentos
(Resisténcia aos Antibidticos em Alimentos)

Responsavel: Victor Augustus Marin

End.: Av. Pasteur, 296, Urca — Rio de Janeiro/RJ

CEP: 22290-240

Tel.: (21) 2542-7276

E-mail: lacolllcn@unirio.hr; victor.marin@unirio.br

Distribuicdo dos Lacen dos estados a serem atendidos pelos Lacen de
referéncia da Sub-rede Analitica de Resisténcia Microbiana, conforme
Portaria GM/MS n. 3.120/2013

LACEN DE REFERENCIA PARA
A SUB-REDE RM

ESTADOS ATENDIDOS

Acre, Amapa, Amazonas, Goias, Para,

Distrito Federal . ;
Rondonia, Roraima.

Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Rio Grande

Parana do Sul e de Santa Catarina.

Piauf Alagoas, Ceara, Maranhdo, Paraiba,
Pernambuco, Rio Grande do Norte.

S30 Paulo Bahia, Sergipe, Tocantins, Espirito Santo,

Minas Gerais e Rio de Janeiro.

Realizara a andlise das amostras
encaminhadas pelos Lacens (da sub-rede
ou dos estados), quando os laboratoérios

de referéncia da sub-rede ndo possuirem
capacidade operacional ou caso a demanda
da sub-rede seja ultrapassada.

Lapih — Fiocruz
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL DA REDE DE MONITORAMENTO DE RESISTENCIA MICROBIANA

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL, LABORATORIO DA SUB-REDE RM SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) LACEN E LABORATORIOS FEDERAIS

Amostra proveniente de Identificagdo bacteriana
surto ou com interesse de Teste de sensibilidade/
investigagdo de Triagem de resisténcia
novo mecanismo bacteriana/Investigacédo de
de resisténcia mecanismo de resisténcia
Amostra de dificil Identificacdo bacteriana

diagndstico ou requerendo
andlises suplementares X
de testes de sensibilidade
para complementagdo
diagndstica

Teste de sensibilidade/
Triagem de resisténcia
bacteriana/Investigacido de
mecanismo de resisténcia

J

Definicdo de Resultados e
diagnéstico informacgodes
GAL
Sim Nao /
Vigilancia
Epidemiolégica - L

Municipal, Estadual,
Distrital

Observacao: Todo resultado deve ser informado no GAL, independentemente se negativo ou positivo.
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DA
REDE DE MONITORAMENTO DE RESISTENCIA MICROBIANA

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/

N. DE AMOSTRAS

TECNICA DE COLETA

PERIODO DA
COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Cultura e testes
de sensibilidade
complementares.

Transportar & temperatura

Swab fecal . ambiente em até 2
Introduzir o swab . .
Inocular no meio de horas ou até 5 horas sob
na ampola retal . : ~ o N
- Coletar na fase . transporte Cary-Blair refrigeragao (4°C a 8°C).
Recolher3a5 comprimindo-o, Recipiente de boca .
) aguda da doenga - ou em 10 ml de dgua No caso de temperatura
gramas de fezes/ em movimentos larga, limpos e/ou - : ; o
. e antes da - peptonada alcalina ambiente acima de 30°C,
1amostra. rotatérios suaves, S . esterilizados. )
~ antibioticoterapia. (pH entre 8,4-8,6). colocar o meio de Cary-
Fezes em toda a extensdo . -
Blair em recipiente com
da ampola. -
agua em temperatura
natural.
Colocar
. Adultos: realizar imediatamente em
Adultos: 10% do 2 culturas em estufa entre 35°C
volume total do Fazer a antissepsia 24h antes do e 37°C, logo apds Nunca refrigerar.
frasco/total de I Frasco adequado 2
pele e dos frascos | tratamento semeadura, até Manter o frasco em
3 amostras. 3 A - para hemocultura . - .
Sangue com alcool 70% de B envio ao laboratério. temperatura ambiente e
. ) Criancas: (caldo TSB acrescido Pod inh b
Criancas: 0,5-3 mL forma circular e de ] o de SPS) ode-se semear encaminhar o mais breve
de sangueftotal de dentro para fora. realizar até 2 ’ imediatamenteem ao laboratério.
5 culturas antes do 4gar chocolate
amostras.
tratamento. com incubagdo em
atmosfera de CO,,.
Em temperatura
ambiente.
Para testes
Fazer a antissepsia da = Coletar antes imunoldgicos ou Enviar imediatamente ao
05a2mL/ pele com alcool 70% de iniciar o - moleculares, pode laboratério. Em caso de
LCR ) Frasco estéril. .
1amostra. de forma circular e de | tratamento. ser congelado. testes moleculares, enviar

dentro para fora.

Estocar o restante
para a necessidade
de realizar outro
procedimento.

congelado.

Continua
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Conclusao

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

TECNICA DE COLETA

PERIODO DA
COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Colocar todas as
aliquotas coletadas

A coleta é realizada
antes da realizagao da
bidpsia e escovado.

O soro fisiolégico

é aplicado através

de cinco a seis

O material deve ser
acondicionado em
frasco siliconizado

Em temperatura
ambiente ou

Enviar imediatamente

em meio sélido
(Agar MacConkey
ou Tryptic Soy Agar
(TSA) ou similares
— crescimento
bacteriano recente
(18-24h).

de 24h, refrigerar
entre 2°C a 8°C
(ndo congelar).

LBA L ) o - : = P
em Unico frasco/ aliquotas de 20 mL estéril, evitando refrigeragdo a 4°C ao laboratério.
1amostra e imediatamente aderéncia celular as por até 1 hora.

aspirado pela prépria paredes dele.

vl e tesies seringa ou por frasco
b serslsiideds coletor conectado a
complementares. um sistema de vacuo.

A coleta deve ser . .

e Assepsia prévia dos

P . genitais com agua e
ou apds retengao ~ Coletar antes
. sabdo neutro. Coletar o . .
vesical de duas a . 0 R de iniciar o . Levar imediatamente
. A o jato médio da urina. Frasco estéril ou saco P Transportar
Urina trés horas. No caso tratamento. Fazer - ao laboratério sob -
No caso de neonatos, : coletor de urina. . = o acondicionadas em gelo.
do uso do saco cultura ao final do refrigeracdo a 4°C.
pode-se usar o saco
coletor, trocar o . tratamento.
caco de 30 em 30 coletor de urina ou
min/l amostra puncao suprapubica.
Tubo com tampa de
rosca contendo meio
apropriado para
conservagao rapida
L Conservar e
de bactérias (Agar e
S acondicionar
TSA-inclinado ou
em temperatura
ce Agar cepa). . .
pas ambiente. Transportar a temperatura
PCR ) Placa de cultura X -
isoladas Se excedido o prazo ambiente.
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ROTAVIRUS
REDE LABORATORIAL DE ROTAVIRUS

SR

Y% IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.
4 Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.

+ IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

-

LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ ISOLAMENTO VIRAL ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

4

ELISA RT-PCR; nested PCR;
IEC/PA~LRN antigeno VP6 seguenciamento
‘ Fiocruz/RJ - LRR ELISA IgM Isolamento viral RT-PCR; sequenciamento
* IAL/SP - LRR ELISA IgM Isolamento viral RFEERG
sequenciamento
’ Lacen (todos) ELISA IgM
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC

Responsavel: Luana Soares

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2016

E-mail: luanasoares@iec.gov.br; lu.farias.If@gmail.com

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Fundag¢ao Oswaldo Cruz - Fiocruz/RJ

Departamento de Virologia Comparada

Responsavel: Dr.Tulio Machado Fumian

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ

Tel.: (21) 2562-1817

E-mail: tuliomf@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RN, PE, SE, AL, PB, BA, MG, ES, RS, SC

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP

Laboratérios de Virus Entéricos

Responsavel: Dra. Rita de Cassia Compagnoli Carmona
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — S50 Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel: (11) 3068-2909

E-mail: rita.carmona@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: MT, MS, TO, PR, GO, DF
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Instituto Evandro Chagas - IEC

Responséavel: Luana Soares

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67.030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (91) 3214-2016

E-mail: luanasoares@iec.gov.br; lu.farias.If@gmail.com
Areas de abrangéncia: AC, AM, AP, RO, RR, MA, PI, CE


https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=JpFkysTJSL6LjNdFhitzAPil0zSIuzzUahGsBf5SuhpfLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3aluanasoares%40iec.gov.br
https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=sppi10tKTGCQsgEjMDM6Zqlkv6yQmSYagOXZ9iLJIZtfLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3alu.farias.lf%40gmail.com
https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=z7WoO2pPnwjh31mI_Tt-A00OwW_qnVM9Q_29xVk45DJfLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3atuliomf%40ioc.fiocruz.br
https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=5jBaZoz1t0OmTVAxLaWfL8LTVWtoUDWrrHQpE6twxs1fLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3arita.carmona%40ial.sp.gov.br
https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=JpFkysTJSL6LjNdFhitzAPil0zSIuzzUahGsBf5SuhpfLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3aluanasoares%40iec.gov.br
https://webmail.saude.gov.br/owa/redir.aspx?C=sppi10tKTGCQsgEjMDM6Zqlkv6yQmSYagOXZ9iLJIZtfLVBXf1nYCA..&URL=mailto%3alu.farias.lf%40gmail.com

INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE ROTAVIRUS

TIPO DE DIAGNOSTICO | TIPO DE MATERIAL | QUANTIDADE/N. DE AMOSTRA | RECIPIENTE ARMAZENAMENTO TRANSPORTE

E CONSERVAGAO

Fezes in natura. As amostras devem ser mantidas | As amostras devem ser acondicionadas

ELISA; Isolamento Viral; X o 2 coletas na fase da doenga. Frasco estéril, boca | sob refrigeragdo e enviadas em sacos plasticos, em caixa de

PCR convencional; Naimpossibilidade | A 22 gmostra deve ser coletada  larga, com tampa  imediatamente ao laboratério transporte de amostra bioldgica

RT-PCR. dg 32 obter as fezes, 24 horas apds a primeira. rosqueada. (até 24 horas). Caso contrario, contendo quantidade suficiente de
utilizar swab retal. congela-las a -20°C. gelo seco ou gelo reciclavel.

Observagdo: Os frascos contendo as fezes devem ser hermeticamente fechados e acrescidos de rétulo, com inscri¢cdo clara: nome da crianga, natureza do material (fezes etc.) e a data da coleta. Recomenda-se
acondicionar esses frascos dentro de sacos plasticos, fechando-os bem com nds nas extremidades.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE ROTAVIRUS

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Fezes in natura

Amostras ELISA
Positi N ti .
Vigilanci osttivo egativo PCR - pesquisa de
. |g|§n'C|e? / norovirus, astrovirus
Epidemiolégica -
Municipal, Estadual,
p. . “ Resultados e
Distrital - .
Positivo informacdes
GAL
Negativo
\_ PCR e genotipagem j

GAL
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RUBEOLA/SINDROME DA RUBEOLA CONGENITA
REDE LABORATORIAL DE RUBEOLA/SI'NDROME DA RUBEOLA CONGENITA

Y7 I0C/Fiocruz/RI — Laboratério de Referéncia Nacional.

LABORATORIO SOROLOGIA | BIOLOGIA ISOLAMENTO | PATOLOGIA
MOLECULAR VIRAL
RT-PCR em Isolamento Histopatologia;
Fiocruz/RJ - LRN | ELISA tempo real; Viral imuno-
seguenciamento -histoguimica

Lacen —todos ELISA
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Laboratério de Virus Respiratério e Sarampo do I0C/Fiocruz/R] -
Laboratério de Referéncia Nacional (Rubéola)

Responsavel: Marilda Sigqueira

End.: Av. Brasil, 4.365-INCQS, Central de Recebimentos de Amostras —
Manguinhos

CEP. 21040-900 - Rio de Janeiro
Tel.: (21) 2562-1778/1754
E-mail: mmmsig@ioc.fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

DE RUBEOLA

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

OBSERVACAO

Sangue venoso, ha
quantidade de 5a10 mL

e sem anticoagulante. A
separagao do soro pode ser
feita por centrifugacgéo ou

Apos a separacao do soro, conservar
o tubo com o soro em refrigeragdo,
na temperatura de 4°C a 8°C, por, no
maximo, 48 horas. Caso o soro ndo
possa ser encaminhado ao labora-

Caixa de transporte de amostra
biolégica com gelo comum ou gelo
reciclavel.

Acondicionar o tubo ou frasco em

estante para evitar a quebra do material
e depois coloca-los dentro de uma caixa
de transporte de amostra biolégica com

1° a0 30° dia

Sorologia ) ~ . - ; elo reciclavel. -
ELISAIg M/ Sangue apos a retragdo do coagulo tério no prazo de 2 dias (48 horas), 9 do aparecimento
196 g em temperatura ambiente ou conserva-lo no freezer, a temperatura | Quando n&o houver estante disponivel, = do exantema.
gt a 37°C. Quando se tratar de de -20°C, até o momento do transpor- | colocar os frascos com as amostras em
crianga muito pequena e nao te para o laboratério de referéncia. sacos plasticos colocando-o em seguida
for possivel coletar o volume O prazo maximo para o soro chegar dentro de um isopor ou recipiente
estabelecido, colher 3 mL. ao Lacen é de 5 dias. menor, protegendo-o com folhas de
papel ou flocos de isopor e depois
na caixa de transporte de amostras
bioldgicas.
Coletar 15a 100 mL de urina, Devem ser coletados
em frasco estéril: coletar a 1° até o 7° dia a partir
urina da manha apds higiene . do aparecimento
P o Logo apds a coleta, colocar o frasco
intima, desprezando o0 1° jato e . . . do exantema,
RT-PCR em . . P da urina em caixa de transporte de Enviar dentro de 24 a 48 horas. .
Urina coletando o jato médio. Caso D L ~ preferencialmente nos
tempo real. amostra biolégica com gelo reciclavel. = Nao congelar.

nao seja possivel coletar a 1?
urina da manh3, coletarem
outra hora, quando a urina

estiver retida de 2 a 4 horas.

5 primeiros dias, nao
devendo ultrapassar
7 dias apods o inicio do
exantema.

Continua
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Conclusao

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

OBSERVACAO

A secregao nasofaringea

e orofaringea é o melhor

material para detecgdo viral.

A quantidade e os cuidados

com a coleta devem ser os

seguintes:

e coletar trés swabs, um swab
da orofaringe e dois swabs
de nasofaringe, sendo um de

Inserir os trés swabs em um mesmo
tubo de polipropileno (dar preferéncia
para utilizacdo de frasco plastico
tentando evitar a agao da RNAse),
contendo 2 mL de meio de transporte

Manter refrigerado a 4°C (ndo congelar)

até o envio ao Lacen. Esses swabs
poderao ser armazenados por o

Devem ser coletados
até o 7° dia a partir
do aparecimento

do exantema,

post mortem.

10% (ou formol a 10%), ou ja
emblocados em parafina.

apropriado, que evite vazamento.

temperatura ambiente.

RT-PCR em Secregao oro e - viral (solugéo de Hanks) ou em maximo 48h (quando o transporte nao ;
B cada narina; - X .. . . - preferencialmente nos
tempo real. nasofaringeas. solucgao salina estéril com adigao for dentro desse prazo, a orientagdo é & erimeiies cfes. mee
* 0s swabs a serem usados ) de antibidticos, cortar as hastes dos gue a coleta seja feita mais proxima ao depvendo ultra éssar
devem ser tipo FEREI, esterels | swabs para fechar adequadamente o | transporte, ndo ultrapassando o tempo 7 dias ap6s o iEiCiO do
e haste de plastico flexivel. Ndo | tubo, lacrar e identificar o frasco. Caso | de 7 dias do inicio do exantema. exanterga
se recomenda o usohde swabs | n3o tenha o meio especifico, colocar o ’
com haste de madeira e/ou material com a solucao salina.
com alginato de calcio, pois
eles interferem nas reacgodes
utilizadas para diagndstico
molecular e detecgao viral.
. Caso seja possivel, dar
Realizar a coleta de fragmentos . ~ P
P B . Em ambas as situacdes (amostra preferéncia em receber
Imuno- de 6rgédos colhidos e A amostra conservada em formalina P
. P Fragmentos . . emblocada, ou em frasco com amostra de pulméo ja
-histoguimica S o« conservados em formalina a deve ser acondicionada em frasco . :
de 6rgaos. formol), o transporte deve ser feito em emblocada em parafina,

por questdes de logistica/
transporte do material.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DA
SINDROME DA RUBEOLA CONGENITA

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACAO

Sorologia IgM
e lgG

Sangue

Criangas:
1% coleta ao nascer;
22 coleta no 6° més de vida.

Sangue venoso, na
quantidade de2a5mL e sem
anticoagulante.

A separacgdo do soro pode ser
feita por centrifugagao ou
apods a retragdo do coagulo
em temperatura ambiente ou
a 37°C.

Apdbs a separagao do soro, conservar
o tubo com o soro em refrigeracgéao,
na temperatura de 4°C a 8°C, por,
no maximo, 48 horas. Caso o soro
nao possa ser encaminhado ao
laboratdrio no prazo de 2 dias (48
horas), conserva-lo no freezer, a
temperatura de -20°C, até o momento
do transporte para o laboratdrio de
referéncia. O prazo maximo para o
soro chegar ao Lacen é de 5 dias.

Caixa de transporte de amostra
biolégica com gelo comum ou
gelo reciclavel.

Acondicionar o tubo ou frasco em
estante para evitar a quebra do
material e depois coloca-

-los dentro de uma caixa de
transporte de amostra biolégica
com gelo reciclavel.

Quando ndo houver estante
disponivel, colocar os frascos com
as amostras em sacos plasticos,
colocando-os em seguida dentro
de um isopor ou recipiente
menor, protegendo-os com folhas
de papel ou flocos de isopor e
depois na caixa de transporte de
amostras bioldgicas.

Apbs o resultado de IgM
Reagente, coletar a cada

3 meses a partir do 6° més
de vida (até a comprovagao
de duas amostras negativas
consecutivas).

Continua
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Conclusao

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVAGCAO

RT-PCR em
tempo real.

Urina

Coletar 15a 100 mL de urina,
em frasco estéril:

Coletar a 17 urina da manha
apods higiene intima,
desprezando o 1°jato e
coletando o jato médio. Caso
ndo seja possivel coletar a 1?
urina da manh3, coletarem
outra hora, quando a urina
estiver retida de 2 a 4 horas.

Logo apods a coleta, colocar o frasco
da urina em caixa de transporte de
amostra biolégica com gelo reciclavel.

Enviar dentro de 24 a 48 horas.
Nao congelar.

Secrecao oro e
nasofaringeas.

A secrec¢ado nasofaringea

e orofaringea € o melhor
material para detecgao viral.
A quantidade e os cuidados
com a coleta devem ser os
seguintes:

e coletar trés swabs, um swab
da orofaringe e dois swabs
de nasofaringe, sendo um de
cada narina;

* 0s swabs a serem usados
devem ser tipo rayon, estéreis
e haste de plastico flexivel.
N&o se recomenda o uso
de swabs com haste de

madeira e/ou com alginato de

calcio, pois estes interferem
nas reagdes utilizadas para
diagndstico molecular e
detecgao viral.

Inserir os trés swabs em um mesmo
tubo de polipropileno (dar preferéncia
para utilizacdo de frasco plastico
tentando evitar a agdo da RNAse),
contendo 2 mL de meio de transporte
viral (solugao de Hanks) ou em
solugao salina estéril com adigdo

de antibidticos, cortar as hastes dos
swabs para fechar adequadamente o
tubo, lacrar e identificar o frasco. Caso
nao tenha o meio especifico, colocar o
material com a solugao salina.

Manter refrigerado a 4°C (ndo
congelar) até o envio ao Lacen.
Esses swabs poderdo ser
armazenados por no maximo
48h (quando o transporte nao for
dentro desse prazo, a orientagao
€ que a coleta seja feita mais
préxima ao transporte, nao
ultrapassando o tempo de 7 dias
do inicio do exantema.

Gelo reciclavel em até
48 horas apds a coleta.

Excrecao viral
(PCR).

Secregao oro e
nasofaringeas.

2 swabs (naso e oro faringeas).

Frasco estéril de plastico com
meio especifico.

Em geladeira até 48 horas
(sem congelar).
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ALGORITMO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DA RUBEOLA/SINDROME DA RUBEOLA CONGENITA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVS/MS

Soro, swab oro e nasofaringe, urina

(

Soro .
Amostras ELISA rubéola
lgM e 19G RT-PCRem
[ tempo real N\
iti Inconeluzivo, Resultados e
Positivo inconclusivo Resultados e
Vigilancia Sequenciamento ——— [ GALg

Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital

Diagnéstico diferencial: \ Identificacdo J

sarampo, herpes virus 6, genotipica
dengue, parvovirus B19, febre
do chikungunya, Zika virus,
enteroviroses e riquetsioses,
GAL considerando a situagao
epidemioldgica local

Observagao: O exame sorolégico com pesquisa de IgM para rubéola, na rotina do pré-natal para gestantes, ndo deverd ser realizado, em casos de mulher assintomatica. Recomenda-se que caso haja necessidade
de se saber se a gestante tem titulos protetores para o virus da Rubéola, que somente se solicite sorologia com titulagem de 1gG, pois mesmo que a mulher seja negativa, durante a gestacdo, nao se podera
usar a vacina triplice viral.
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SARAMPO
REDE LABORATORIAL DE SARAMPO

»'.“‘H e
o

Y% 10C/Fiocruz/RJ — Laboratério de Referéncia Nacional.

SOROLOGIA | BIOLOGIA ISOLAMENTO | PATOLOGIA

MOLECULAR VIRAL

LABORATORIO

RT-PCR em Histopatologia;

’ RT-PCR em Isolamento Histopatologia;
Fiocruz/RJ - LRN | ELISA tempo real; viral imuno-
' Sequenciamento -histoquimica

IAL/SP ELISA imuno-
* tempo real X -
-histoquimica
Lacen/AM, RR,
PA, BA, PR, MG,  ELISA tReTr;]pCoRr:;T
PE, SC P
Lacen - todos ELISA
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Laboratério de Virus Respiratério e Sarampo do I0C/Fiocruz/R] -
Laboratério de Referéncia Nacional (Sarampo)

Responsavel: Marilda Sigqueira

End.: Av. Brasil, 4.365 - INCQS, Central de Recebimentos de Amostras —
Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro
Tel.: (21) 2562-1778/1754
E-mail: mmsig@ioc.fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

DE SARAMPO

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

OBSERVACAO

Sorologia ELISA
IgM/ 19GC.

Sangue

Sangue venoso, na quantidade de
5a10 mL e sem anticoagulante. A
separagao do soro pode ser feita por
centrifugagao ou apds a retragdo do
codgulo em temperatura ambiente
ou a 37°C. Quando se tratar de crianga
muito pequena e nao for possivel
coletar o volume estabelecido, colher
3mL.

Apobs a separagao do soro,
conservar o tubo com o soro em
refrigeracao, na temperatura

de 4°C a 8°C, por, no maximo,

48 horas. Caso 0 soro nao

possa ser encaminhado ao
laboratério no prazo de 2 dias (48
horas), conserva-lo no freezer,

a temperatura de -20°C, até o
momento do transporte para o
laboratdrio de referéncia. O prazo
maximo para o soro chegar ao
Lacen é de 5 dias.

Caixa de transporte de amostra
biolégica com gelo comum ou gelo
reciclavel.

Acondicionar o tubo ou frasco em
estante para evitar a quebra do
material e depois coloca-los dentro de
uma caixa de transporte de amostra
biolégica com gelo reciclavel.

Quando ndo houver estante disponivel,
colocar os frascos com as amostras

em sacos plasticos, colocando-os

em seguida dentro de um isopor ou
recipiente menor, protegendo-os com
folhas de papel ou flocos de isopor

e depois na caixa de transporte de
amostras bioldgicas.

1° a0 30° dia do
aparecimento do
exantema.
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Conclusao

TIPO DE
DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

OBSERVAGCAO

RT-PCR em
tempo real.

Urina

Coletar 15a 100 mL de urina, em
frasco estéril:

Coletar a 17 urina da manha apds
higiene intima, desprezando o0 1° jato e
coletando o jato médio. Caso nado seja
possivel coletar a 1* urina da manhg,
coletar em outra hora, quando a urina
estiver retida de 2 a 4 horas.

Logo apds a coleta, colocar o
frasco da urina em caixa de
transporte de amostra biolégica
com gelo reciclavel.

Enviar dentro de 24 a 48 horas.
Nao congelar.

Secregao oro e
nasofaringeas.

A secrecado nasofaringea e orofaringea
é o melhor material para detecg¢do
viral. A quantidade e os cuidados com
a coleta devem ser os seguintes:

¢ coletar trés swabs, um swab da
orofaringe e dois swabs de nasofaringe,
sendo um de cada narina;

* 0s swabs a serem usados devem
ser tipo rayon, estéreis e haste de
plastico flexivel. Ndo se recomenda
0 uso de swabs com haste de
madeira e/ou com alginato de
célcio, pois estes interferem nas
reagdes utilizadas para diagndstico
molecular e detecgao viral.

Inserir os trés swabs em um
mesmo tubo de polipropileno
(dar preferéncia para utilizagdo
de frasco plastico tentando evitar
a acao da RNAse), contendo

2 mL de meio de transporte

viral (solugdo de Hanks) ou

em solucao salina estéril com
adicdo de antibidticos, cortar as
hastes dos swabs para fechar
adequadamente o tubo, lacrar

e identificar o frasco. Caso nao
tenha o meio especifico, colocar o
material com a solugdo salina.

Manter refrigerado a 4°C (ndo
congelar) até o envio ao Lacen. Esses
swabs poderdo ser armazenados

por no maximo 48h (quando o
transporte ndo for dentro desse prazo,
a orientacdo é que a coleta seja feita
mais préxima ao transporte, nao
ultrapassando o tempo de 7 dias do
inicio do exantema.

Devem ser coletados
até o 7° dia a partir

do aparecimento

do exantema,
preferencialmente nos
3 primeiros dias, ndo
devendo ultrapassar

7 dias apds o inicio do
exantema.

Imuno-
-histoquimica
post mortem.

Fragmentos
de 6rgaos.

Realizar a coleta de fragmentos de
o6rgdos colhidos e conservados em
formalina a 10% (ou formol a 10%), ou
ja emblocados em parafina.

A amostra conservada em
formalina deve ser acondicionada
em frasco apropriado, que evite
vazamento.

Em ambas as situagdes (amostra
emblocada, ou em frasco com
formol), o transporte deve ser feito em
temperatura ambiente.

Caso seja possivel, dar
preferéncia em receber
amostra de pulmao ja
emblocada em parafina,
por questdes de
logistica/transporte do
material.
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ALGORITMO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE SARAMPO

UNIDADE DE ATENDIMENTO

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL)

Soro, swab oro e nasofaringe, urina

(

Amostras

Soro

ELISA sarampo

Vigilancia
Epidemioldégica -
Municipal, Estadual,
Distrital

GAL
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IgM e IgG

Reagente ou
Positivo inconclusivo

Diagnéstico diferencial:
sarampo, herpes virus 6,
dengue, parvovirus B19, febre
do chikungunya, Zika virus,
enteroviroses e riquetsioses,
considerando a situagdo
epidemioldégica local

RT-PCR em
tempo real

Sequenciamento

Identificagcdo
genotipica

R

Resultados e
informacgdes
GAL



SINDROME HEMOLITICA UREMICA - SHU
REDE LABORATORIAL DE SINDROME HEMOLITICA UREMICA - SHU

* IAL/SP — Laboratério de Referéncia Nacional.
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LABORATORIO CULTURA SOROLOGIA BIOLOGIA MOLECULAR IDENTIFICACAO PESQUISA DE GENE DE

ANTIGENICA RESISTENCIA E DE VIRULENCIA
Fiocruz/RJ Cultura Microaglutinacdo em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE* Seguenciamento
IAL/SP - LRN Cultura Microaglutinagao em placa TSA PCR; RT-PCR PFGE Sequenciamento

*PFGE - Eletroforese em Gel de Campo Pulsado.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Adolfo Lutz - IAL/Sd0 Paulo
Departamento de Biologia Médica
Responsavel: Luis Fernando dos Santos
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César
CEP: 01246-000 - Sao Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2896/2932

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: luis.santos@ial.sp.gov.br

ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS CLINICAS

Nucleo de Gerenciamento de Amostras Biolégicas (NGAB)
Instituto Adolfo Lutz — Laboratério Central

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-000 - Sdo Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2805/2876/2877/2925

Recebimento de amostras no ndcleo: das 7h as 16h
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DESHU

TIPO DE

DIAGNOSTICO

TIPO DE
MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

PROCEDIMENTO
DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

PROCESSAMENTO
DAS AMOSTRAS

Cultura

Swab retal.

Swab fecal.

Fezes in natura.

Recolher3 a5
gramas de fezes,
diarréicas ou nao,
recomendado

2 amostras por
pacientes.

Introduzir o swab na ampola
retal comprimindo-o, em
movimentos rotatérios
suaves, em toda a extensao
da ampola.

Recipiente de boca
larga, limpos e/ou
esterilizados.

Inocular no meio de
transporte Cary-Blair ou

em 10-20 mL de dgua
peptonada alcalina (pH
entre 8,4-8,6), em transporte
a temperatura ambiente até
2 horas ou até 5 horas sob
refrigeragdo 4°C a 8°C.

Processar as amostras
acondicionadas em meio de
Cary-Blair, de 24 a 72 horas
apods a coleta, se mantidas em
temperatura ambiente (no
caso de temperatura ambiente
acima de 30°C, colocar o meio
de Cary-Blair em recipiente
com agua em temperatura
natural) ou em até 7 dias se
mantidas sob refrigeracao
(entre 4°C a 8°C).

Papel de filtro.

Tiras de papel
(tipo xarope ou
mata-borrao).

Acondicionadas em
invélucros plasticos,
perfeitamente
vedados.

Observagdo: As amostras devem ser colhidas antes da administragdo de antibioticos ao paciente.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE SINDROME HEMOLITICA UREMICA

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL SVSs/Ms

Fezes in natura, swab retal
ou fecal; sangue* e agua**

Amostras Cultura
Negativo ‘ Positivo
-
Vigilancia J/
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual, L o Identificagdo antigénica
Distrital Caracterizagdo bloq.U|m|ca, conclusiva
TSA e sorologia
PCR e PFGE
Resultados e
informacgdes
GAL \_ GAL
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REDE LABORATORIAL DE DOENGAS INVASIVAS, SINDROME DO CHOQUE TOXICO POR ESTREPTOCOCOS
(SCTE) OU SURTOS CAUSADOS POR STREPTOCOCCUS PYOGENES

#

A Lacen/PR - Centro Colaborador.

LABORATORIO IDENTIFICAGAO BIOQUIMICA TIPAGEM MOLECULAR

Lacen/PR-CC Confirmacao e identificagdo Sequenciamento génico

266 SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS



CENTRO COLABORADOR

Laboratério Central do Estado do Parana - Lacen/PR

Divisdo dos Laboratérios de Epidemiologia e Controle de Doencas
Sec¢ao de Bacteriologia

Responsavel: Christian de Alencar Siebra

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, 1.001 - Guatupé, Sao José
dos Pinhais

CEP: 83060-500 — Curitiba/PR
Tels.: (41) 3299-3200 / 3299-3243
E-mail: christian.siebra@sesa.pr.gov.br

ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS CLINICAS

Laboratério Central do Estado do Parana - Lacen/PR

Divisdo dos Laboratérios de Epidemiologia e Controle de Doencas
Secao de Bacteriologia

Responsavel: Guilherme Nardi Becker

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, 1.001 - Guatupé, Sao José
dos Pinhais

CEP: 83060-500 — Curitiba/PR
Tels.: (41) 3299-3200 / 3299-3243
E-mail: guilherme.becker@sesa.pr.gov.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
STREPTOCOCCUS PYOGENES

TIPO DE
MATERIAL

TIPO DE

DIAGNOSTICO

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRAS

PROCEDIMENTO DE COLETA

RECIPIENTE

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

PROCESSAMENTO
DAS AMOSTRAS

Identificagdo

: Isolado bacteriano.
tipagem molecular.

2 swabs
de isolado
bacteriano.

Estriar a cepa de
Streptococcus pyogenes em
uma placa de dgar sangue
e incubar por 24 horas.
Verificar a pureza.

Se crescimento puro,
recolher as colénias em swab
estéril e inocular em meio de
transporte de Stuart.

Enviar as amostras
em swab com meio
de transporte Stuart

devidamente fechado.

Enviar em temperatura
ambiente, sem
refrigeracao,
preferencialmente em
24 horas e no maximo
72 horas apds repique.

Serdo processadas somente
as amostras enviadas em
swabs acondicionadas

em meio de transporte
Stuart que cumpram os
critérios descritos a seguir e
encaminhadas via CGLAB.

Observacgodes: Deverao ser enviadas cepas de Streptococcus pyogenes isolados de:
« sitios estéreis que cumpram critérios para doenga invasiva ou sindrome do choque téxico estreptocécico;
« sitios ndo estéreis que cumpram critérios para sindrome do choque téxico estreptocdcico;

« surtos de glomerulonefrite pés-estreptocécica.

Casos excepcionais ou divergentes deste protocolo, entrar em contato com o Lacen/PR.
Para envio de amostras de Streptococcus pyogenes, contactar primeiramente a Coordenacdo-Geral de Laboratérios de Saude Publica (CGLAB).
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE DOENGAS INVASIVAS, SINDROME DO
CHOQUE TOXICO POR ESTREPTOCOCOS (SCTE) OU SURTOS CAUSADOS POR STREPTOCOCCUS PYOGENES

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL

CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

Isolado bacteriano Identificagdo
Amostras Teste de
Cultura local com sensibilidade
crescimento de
S. pyogenes
I Positivo

Vigilancia J/

Epidemiolégica -

Municipal, Estadual, . .
Distrital Confirmacgdo de S.pyogenes

em casos de doencas invasivas,

I SCTE ou surtos

1

Confirmacgdo da identificagao
Tipagem molecular

(sequenciamento \l

do gene emm)

Resultados e

GAL

informacdes
GAL

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 269



TETANO NEONATAL
REDE LABORATORIAL DE TETANO NEONATAL

A Instituto Vital Brazil - Niteréi/RJ — Centro Colaborador.

LABORATORIO SOROLOGIA

Instituto Vital Brazil — Niters6i/RJ — CC Soroneutralizacao in vivo
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Vital Brazil S.A. - Departamento de Controle Biolégico
Responsavel: Joseane Almada

End.: Rua Maestro José Botelho, 64, Vital Brazil, Niterdi/RJ

CEP: 24230-410

Tel.: (21) 2711-9266, ramal 242 / (21) 99956-4053

E-mail: ivb.biologia@gmail.com; controlebiologico@vitalbrazil.rjgov.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
TETANO NEONATAL

TIPO DE DIAGNOSTICO ‘ TIPO DE MATERIAL ‘ PROCEDIMENTO DE COLETA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO ‘ ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

Coletar o sangue da mae,
de modo que se obtenha
aproximadamente 5 mL de soro O sangue e o soro deverao ser mantidos

Acondicionar o soro em caixa térmica
e transportar sob refrigeragéo, de

izacao in vi Soro . ] ~ ) ) ~ referéncia com bobina de gelo reutilizavel.
Soroneutralizacao in vivo. apods centrifugacao; ter cuidado sob refrigeragao. P . 9 R
. . Encaminhar ao Lacen do seu estado o mais
para o sangue nao hemolisar; P p
N ; ~ répido possivel.
proceder a centrifugacgao.
Observagoes:

« Enviar com a amostra o pedido de solicitagdo do exame (dosagem de anticorpos) e a cdpia da ficha de investiga¢do do caso.

+ Pede-se ter cuidado no momento de colocar a Ficha de Investigag&o e o pedido em saco plastico, bem vedado, para ndo molhar efou danificar, e de preferéncia dentro da caixa térmica para ndo correr o risco
de extraviar.

+ O Lacen deverd entrar em contato com a Dra. Barbara Carino Guimaraes, informando sobre o envio da amostra, para que esta possa ter conhecimento, ficar no aguardo e acompanhar a entrega, minimizando
assim o risco de extravio da amostra.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE TETANO NEONATAL

UNIDADE DE ATENDIMENTO
(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL CENTRO COLABORADOR SVSs/Ms

Resultados e

Soro Preparo e ) o Positivo informacdes
Amostras transporte das Soroneutralizagdo in vivo - GAL
amostras Negativo

Vigilancia
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital

GAL
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TOXOPLASMOSE
REDE LABORATORIAL DE TOXOPLASMOSE

* w." A Universidade Estadual de Londrina - UEL/PR - Centro Colaborador.
\ y A Universidade Federal de Uberlandia — UFU/MG - Centro Colaborador.

LABORATORIO SOROLOGIA BIOLOGIA

MOLECULAR

PATOLOGIA

s

IgM e IgG (ELISA, Cmia,
' Elfa?, ELTQL? MEIA% QL®
Lacen ou IFI)
Avidez IgG (ELISA, Cmia,
Eclia®, Alfa ou QL)

ELISA IgM, IgG, IgA PCRem Histopatologia;
UEL/PR; UFU/MG-CC | ELISA-IgG CCp5A tempo real; imuno-
Avidez 1gG sequenciamento | -histoquimica
'Cmia - Imunoensaio de Microparticulas por Quimioluminescéncia; 2 Elfa - Ensaio Imunoenzimatico

por Fluorescéncia; *ELTQL - Eletroquimioluminescéncia; “MEIA — Imunoensaio Enzimatico
de Microparticulas; *QL- Imunoensaio por Quimioluminescéncia; °Eclia — Imunoensaio por
Eletroguimiolomunescéncia.
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CENTRO COLABORADOR

Universidade Estadual de Londrina - UEL/PR

Laboratério de Parasitologia da Universidade Estadual de Londrina - UEL/ PR
Responsavel: Regina Mitsuka Bregand

End.: Rodovia Celso Garcia Cid, PR 445 — km 388

Caixa Postal 10.011 - Londrina/PR

CEP: 86057-970

Tel.: (43) 3371-4359

E-mail: rbregano@gmail.com

Laboratdrio de Imunoparasitologia da Universidade Federal de
Uberlandia - UFU/MG

Responsavel: José Roberto Mineo

End.: Av. Amazonas, s/n — Jardim Umuarama, Uberlandia/MG
CEP: 38405-317

Tel: (34) 3225-8666

E-mail: jrmineoc@ufu.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras suspeitas de
toxoplasmose deve ser acordado previamente com a CGLAB/SVS.
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

DE TOXOPLASMOSE

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

ACONDICIONAMENTO

Sorologia IgG

2. Enzimaimunoensaio (ELISA);

3. Imunoensaio por
quimioluminescéncia (QL);

4. Imunoensaio de microparticulas
por quimioluminescéncia (Cmia);
5. Imunoensaio enzimatico de
microparticulas (MEIA);

6. Ensaio imunoenzimatico por
fluorescéncia (Elfa);

1. Eletroguimioluminescéncia (ELTQL);

7. Imunofluorescéncia indireta (IFI).

Sorologia IgM
1. ELISA de captura;

2. Eletroguimioluminescéncia
(ELTQL);

3. Enzimaimunoensaio (ELISA);

4. Imunoensaio por
quimioluminescéncia (QL);

5. Imunoensaio de microparticulas
por quimioluminescéncia (CMIA);
6. Imunoensaio enzimatico de
microparticulas (MEIA);

7. Ensaio imunoenzimatico por
fluorescéncia (Elfa).

Sangue (soro).

Sangue: coletar 5 a 10 mL em frasco estéril,
sem anticoagulante, hermeticamente
fechado, levando-o a geladeira (acondicionar
em temperatura entre 4°C a 8°C).

E CONSERVAGAO

Conservar a 4°C por no maximo 48
horas. Apds este periodo, centrifugar,
separar o soro e conservar a -20°C.

E TRANSPORTE

Caixa de transporte de
amostra biolégica com gelo
comum ou gelo reciclavel.

Acondicionar o tubo ou
frasco em estante para
evitar a quebra do material
e depois coloca-los dentro
de uma caixa de transporte
de amostra biolégica com
gelo reciclavel.

Quando nao houver
estante disponivel,

colocar os frascos com

as amostras em sacos
plasticos, colocando-os
em seguida dentro de

um isopor ou recipiente
menor, protegendo-os com
folhas de papel ou flocos
de isopor e depois na caixa
de transporte de amostras
biolégicas.
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Conclusao

TIPO DE DIAGNOSTICO

Teste de Avidez da IgG

1. Imunoensaio de microparticulas
por quimioluminescéncia (Cmia);

2. Imunoensaio por
quimioluminescéncia (QL);

3. Ensaio imunoenzimatico por
fluorescéncia (Elfa);

4. Enzimaimunoensaio (ELISA);
5. Imunoensaio por

eletroquimiolomunescéncia (Eclia).

TIPO DE MATERIAL

Sangue (soro).

PROCEDIMENTO DE COLETA

Enviar a mesma amostra da triagem.

Sorologia IgA
1. Enzimaimunoensaio (ELISA).

Sorologia IgG
1. ELISA-IgG CCp5A.

Sangue (soro), liquor,
liguido amnidtico e
humor aquoso.

Sangue: coletar 5 a 10 mL em frasco estéril
hermeticamente fechado, levando-o a
geladeira e acondicionar em temperatura
entre 4°C a 8°C.

Liquor, liquido amniético e humor
aquoso: coletar 3 mL em frasco estéril
hermeticamente fechado, levando-o a
geladeira e acondicionar em temperatura
entre 4°C a 8°C.

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

Conservar a 4°C por no maximo 48
horas. Apds este periodo, centrifugar,
separar o soro e conservar a -20°C.

PCR em Tempo Real
Bioensaio.

Sangue, liquor,
liguido amnidtico,
humor vitreo e
aquoso, fragmento
de tecido, placenta.

Sangue: coletar 4 mL em frasco com EDTA

Liquor: coletar 1a 3 mL em frasco estéril
hermeticamente fechado.

Liguido amnidtico: coletar 10 mL em frasco
estéril hermeticamente fechado.

Humor vitreo e aquoso: coletar 0,1a 0,2 mL
em frasco estéril.

Fragmento de tecido: fazer assepsia do local.
Colher um fragmento do tecidode 4 a5 mm
e colocar em tubo de polipropileno estéril
com tampa rosqueada com 1 mL de solugao
fisioldgica estéril e gentamicina 200 pg/mL.

Placenta: colher 300 g.

Conservar entre 2°C a 8°C por no
maximo 48 horas.

Se possivel, logo apds a coleta, colocar
o frasco em caixa de transporte de
amostra bioldgica com gelo reciclavel
e enviar ao laboratério de referéncia.

Enviar dentro de 24 a 48 horas.

Nao congelar.

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

Caixa de transporte de
amostra biolégica com gelo
comum ou gelo reciclavel.

Acondicionar o tubo ou
frasco em estante para
evitar a quebra do material
e depois coloca-los dentro
de uma caixa de transporte
de amostra biolégica com
gelo reciclavel.

Quando ndo houver
estante disponivel,

colocar os frascos com

as amostras em sacos
plasticos, colocando-os
em seguida dentro de

um isopor ou recipiente
menor, protegendo-os com
folhas de papel ou flocos
de isopor e depois na caixa
de transporte de amostras
bioldgicas.

Histopatolégico e
Imuno-histoquimica.

Fragmento de tecido
em bloco parafinado.

Fragmento de tecido em bloco parafinado:
enviar o bloco de parafina.

Temperatura ambiente.

Transportar a temperatura
ambiente em caixa
isotérmica.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE TOXOPLASMOSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE CENTRO COLABORADOR SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL

e

Sangue, liquor,
liguido amniético,

Soro
Amostras humor vitreo
Soro, liquor, € aquoso,
liquido amnidtico fragmentos
e humor aquoso de tecido
Sorologia toxoplasmose
IgM e I9G ELISA IgM, IgG, IgA PCR em
ELISA-IgGCCp5A tempo real
Avidez IgG
Vigilancia
Epidemiolégica — [e]e@ IgM
Municipal, Estadual, Reagente Reagente Reagente Detectavel Resultados e
Distrital informacgdes
. . Nio N&o GAL
Realizar avidez-IgG na Reagente Detectavel
mesma amostra de soro
Resultados e
GAL informacgdes GAL

Observagoes: As sorologias IgG e IgM devem ser analisadas em conjunto. Em casos suspeitos de IgG e IgM reagentes e apds a realizagao do teste de avidez e ainda se a gestante estiver com até 16 semanas de
gestacdo com IgG de alta avidez, pode-se descartar infecgdo aguda durante a gestagéo. Se a avidez € alta apds 16 semanas, ndo da para descartar infecgdo no inicio da gestagdo. Por outro lado, a avidez fraca
nao confirma infeccdo aguda, pois algumas pacientes podem permanecer com avidez fraca por varios meses, porém é um forte indicativo de infeccdo com menos de 16 semanas (esse tempo pode variar de
acordo com o kit utilizado).

Se a gestante for IgM reagente, mas IgG nao reagente, deve-se repetir a sorologia apés duas ou trés semanas; se mantiver IgG ndo reagente, indica uma IgM falso positiva ou inespecifica, neste caso, a gestante
nao foi infectada. Se a IgG soroconverter, indica infec¢cdo aguda.

Nos casos suspeitos de reativagao, a IgG sempre estara presente, assim como nos casos cronicos sem reativagdo, o que pode acontecer € um aumento nos niveis de IgG (na reativagao).

E importante que todos os resultados sejam liberados com o gquantitativo, e ndo sé “reagente” ou “néo reagente”, pois, dessa forma, é possivel monitorar o perfil das imunoglobulinas, o que ajuda na definicéo
dos casos.
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TRACOMA
REDE LABORATORIAL DE TRACOMA

Kot
ol

s

-
&

A Instituto Evandro Chagas - IEC/PA — Centro Colaborador.
A Laboratério Central de Saude Publica - Lacen/CE — Centro Colaborador.
A Laboratério Central de Saude PUblica — Lacen/SE — Centro Colaborador.

A Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP - Centro Colaborador.

LABORATORIO ‘ SOROLOGIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR

IEC/PA-CC IFD* PCR em tempo real

Lacen/CE e Lacen/SE - CC IFD*

Lacen/SP - IAL/SP - CC IFD* PCR em tempo real
Observacgao:

*IFD - Imunofluorescéncia Direta — o método estd em desuso pela falta de insumos para sua realizagao.
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LABORATORIOS COLABORADORES
Nao ha oficializacao em portaria

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Laboratério de Parasitoses intestinais, Esquistossomose e Malacologia
Responsavel: Joana da Felicidade Ribeiro Favacho

End.: Rod. BR 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

CEP: 67030-000 - Ananindeua/PA

Tel.: (97) 3214-2112

E-mail: joanafavacho@iec.gov.br

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP
Responsavel: Maria Gisele Gongalves
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

Cerqueira César — S&o Paulo/SP

CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2899

E-mail: giselegoncalvesial@yahoo.com.br

Laboratério Central de Saude Publica do Ceara - Lacen/CE
Responsavel: Angela Maria Veras Stolp

End.: Av. Bardo de Studart, 2.405, Aldeota

CEP: 60120-002 - Fortaleza/CE

Tel.: (85) 3101-1496

E-mail: mariadocarmo.vidal@lacen.ce.gov.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser previamente
acordado com a CGLAB/SVS/MS.
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Laboratdrio Central de Saude Publica de Sergipe — Lacen/SE
Responsavel: Maria Auxiliadora de Oliveira Melo

End.: Rua Campo do Brito, 551, bairro: Sdo José

CEP: 49020-380 - Aracaju/SE

Tel.: (79) 99875-7752

E-mail: doramelo_33@hotmail.com



INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE TRACOMA

TIPO DE MATERIAL ‘ PROCEDIMENTO DE COLETA ‘ METODOLOGIA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO ‘ TRANSPORTE

Apbs o raspado ser rolado 3 vezes na
lamina, esperar 5 minutos e, entdo,

11amina contém 2 pocos — um fixar o material na lamina com 2 gotas

contendo células McCoy n&o de metanol, apds coloca-la na caixa )
Raspado da enitieadks & corpes ©lemenEs de laminas, que, por sua vez, deve ser Caixa de transporte de amostra
conjuntiva tarsal e Imunofluorescéncia direta - IFD. acondicionada em caixa de transporte de biolégica, no prazo maximo de

superior. . . ioléai icla 24 horas.
P contém apenas células McCoy amostra biolégica com gelo reciclavel.

ndo infectadas. As caixas com as laminas devem ser

acondicionadas ao final de cada dia em
freezer a temperatura de -20°C.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE TRACOMA

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE CENTRO COLABORADOR SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL*

Secrecdo ocular

l ! 1

Imunofluorescéncia Imunofluorescéncia PCRem
direta (IFD) direta (IFI) tempo real
Vigilancia
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual, Negativo Positivo Reagente Néo Detectavel N3o
Distrital Reagente Detectavel
Resultados e
informacgodes
GAL
GAL

Observagao:
*Lacen que ndo realiza, encaminhar para o Centro Colaborador.
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TUBERCULOSE
REDE LABORATORIAL PARA TUBERCULOSE

*

.

R

-

P

-

7% Centro de Referéncia Professor Hélio Fraga — Laboratério de
Referéncia Nacional.

4 INI/Fiocruz - Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas.

+ Lacen/AM - Laboratério de Referéncia Regional.

+ Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/ES - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO | BACILOSCOPIA | CULTURA TESTE DE BIOLOGIA
SENSIBILIDADE | MOLECULAR
Pesquisa de Mul'tlpllcagao -
o e o isolamento Teste rapido
bacilo alcool- . Drogas de )
P de bacilos I ) molecular; LPA
LRN e LRRs -acido ) . 1% linha; drogas .
. alcool-acido o (line probe assay);
resistente : de 2° linha .
(BAAR) resistentes sequenciamento
(BAAR)
Pesquisa de Mu[tlpllcagao
bacilo alcool- 2o Eelkimsmie
P de bacilos Drogas de Teste rapido
Lacen —todos | -acido i L I
. alcool-acido 1% linha molecular
resistente resistentes
(BAAR) (BAAR)

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 283



LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Centro de Referéncia Professor Hélio Fraga
Responsavel: Paulo Redner

End.: Estr. de Curicica, 2000 — Curicica, Rio de Janeiro/RJ
CEP: 22710-560

Tels.: (21) 2448-6834/6872

E-mail: paulo.redner@ensp.fiocruz.br

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Nacional de Infectologia — Fiocruz
Responsavel: Maria Cristina da Silva Lourengo

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos, Rio de Janeiro/RJ
Laboratério de Bacteriologia e Bioensaios

CEP: 21040-360

Tel.: (21) 3865-9508

E-mail: cristina.lourenco@ini.fiocruz.br

Area de abrangéncia: AL, CE, PB, PE, PI, RJ, RN, SP

Laboratdrio Central de Saude Publica do Amazonas - Lacen/AM

Responsavel: Tirza Peixoto Mattos

End.: Rua Emilio Moreira, 528 — Praca 14 — Centro, Manaus/AM
CEP: 69020-040

Tels.: (92) 3182-8750/8764/8760

E-mail: lacenam@bol.com.br; lacen@fvs.am.gov.br; tirza_mattos@hotmail.com

Area de abrangéncia: AC, AM, AP, PA, RO, RR
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Laboratério Central de Satude Publica do Distrito Federal - Lacen/DF
Responsavel: Graziela Aradjo da Silva

End.: SCAN Q. 601, lotes O e P — Brasilia/DF

CEP: 70830-010

Tel.: (61) 2017-1335

E-mail: diretoria.lacendf@gmail.com; lacen.df@gmail.com

Area de abrangéncia: DF, GO, MA, MS, MT, TO

Laboratdrio Central de Saude Publica do Espirito Santo — Lacen/ES
Responsavel: Rodrigo Ribeiro Rodrigues

End.: Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes, 2.025 - Bento Ferreira,
Vitéria/ES

CEP: 29052-121

Tel.: (27) 3636-8409

E-mail: lacen@saude.es.gov.br

Area de abrangéncia: BA, MG, PR, RS, SC, SE


mailto:acen@saude.es.gov.br

INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS
DE TUBERCULOSE

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE MATERIAL

QUANTIDADE/
N. DE AMOSTRA

RECIPIENTE

PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

ARMAZENAMENTO E
CONSERVAGAO

TRANSPORTE

Baciloscopia/cultura.

Escarro

2 amostras. Uma no
dia da consulta e outro
no dia seguinte pela
manha.

Pote de plastico com tampa de
rosca, boca larga com 50 mm de
diametro, capacidade para 35 a
50 mL e descartavel.

<7 dias a 4°C.

<2 horas, temperatura
ambiente e abrigo de luz.

Lavado brénquico ou
broncoalveolar.

Volume de 5 mL.

Frasco estéril préprio.

<24 horas a 4°C.

<2 horas, temperatura
ambiente e abrigo de luz.

Fragmentos de tecidos
pulmonares.

Bidpsia de 1 g de tecido
ou3a4mm.

Frasco com dgua destilada ou
solucao fisiolégica estéril.

<24 a temperatura ambiente ou
>24 horas congelar.

<2 horas, temperatura
ambiente e abrigo de luz.

Lavado gastrico.

2 amostras em dias
consecutivos.

Sonda gastrica frasco estéril
volume 50 mL.

<4 horas a 4°C.

<15 minutos a temperatura
ambiente.

Coletar a1? urina
da manha.

<4 horas, ou centrifugar

<2 horas a temperatura

Urina 3 a 6 amostras em Frasco estéril. e armazenar precipitado X
! > . o ambiente.
dias consecutivos neutralizado a 4°C.
(40 mL).
Liquido Volume minimo de <24 horas, temperatura <15 minutos a temperatura

cefalorraquidiano (LCR).

5mL.

Frasco estéril.

ambiente.

ambiente.

Liquido pleural;
liquido sinovial;
liguido peritoneal.

Volume >10 mL, ndo
usar conservantes.

Frasco estéril.

<24 horas, temperatura
ambiente.

<15 minutos a temperatura
ambiente.

Fragmentos cutaneos
e 0sseos.

Solugéo fisioldgica ou
agua destilada.

Frasco estéril.

<24 horas, temperatura
ambiente.

<15 minutos a temperatura
ambiente.

Teste rapido molecular.

Escarro;

escarro induzido;
lavado broncoalveolar;
lavado gastrico;

liquor;

ganglios linfaticos;
macerados de tecidos.

Volume minimo de
1 mL para amostras
pulmonares e
extrapulmonares.

Amostras de LCR com
quantidade superior a
0, mL.

Pote para coleta de escarro:
descartavel; com tampa de rosca;
boca larga.

Temperatura ambiente (20°C a
25°C) até 2 horas ou refrigerado
(2°C a 8°C) até 24 horas.

<24 horas, temperatura
ambiente e abrigo de luz.

>24 horas, refrigerado.

Observagdo: para realizagado do teste de sensibilidade as drogas antituberculinicas, aliquotar uma parte da mesma amostra utilizada na baciloscopia e cultura. Seguir orientagdes detalhadas da técnica no

Manual de Vigiléncia Laboratorial da Tuberculose, disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_vigilancia_laboratorial_tuberculose.pdf>.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE TUBERCULOSE

UNIDADE DE ATENDIMENTO

(UBS, UPA, HOSPITAL)

LABORATORIO MUNICIPAL / LABORATORIO DE REFERENCIA ESTADUAL /
LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

LABORATORIOS
DE REFERENCIA

SVS/MS

(-) Baar
Amostras Baciloscopia
pulmonar e
extrapulmonar (+) Baar
Identificacao
Positiva —> preliminar
da espécie
Cultura
Vigilancia Negativa
Epidemioldgica -
Municipal, Estadual,
Distrital
GAL
Resisténcia
aRIF
MTB
Teste rapido detectavel Sensivel
molecular aRIF
MTB nao
detectavel

M.tb -Mycobacterium tuberculosis

RIF — Resisténcia a Rifampicina

1 Teste de sensibilidade a drogas de primeira linha.
2 Teste de sensibilidade a drogas de segunda linha.
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Exames
complementares:
() M.tb > confirmagéo da

espécie/subespécie

(+) M.tb
\L Métodos
Teste de maior
este de .
sensibilidade complexidade
(TSA)!
Sensivel

Resistente ——> Teste de
sensibilidade
(TSA)?

Resultados e
informacdes
GAL



TULAREMIA
REDE LABORATORIAL DE TULAREMIA

A Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes - CPqAM/ Fiocruz/PE -
Centro Colaborador.

LABORATORIO CULTURA | SOROLOGIA BIOLOGIA MOLECULAR

Fiocruz/PE-CC | Cultura Microaglutinagcdo em placa | PCR
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CENTRO COLABORADOR

Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes - CPgAM/Fiocruz/PE
Responsavel: Alzira Almeida

End.: Campus da UFPE - Av. Prof. Moraes Rego, s./n.
— Cidade Universitéaria, Recife/PE

CEP: 50670-420
Tel.: (81) 2101-2500/2676
E-mail: aalmeida@cpgam.fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DE TULAREMIA

TIPO DE DIAGNOSTICO | TIPO DE MATERIAL QUANTIDADE/ RECIPIENTE ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO TRANSPORTE

N. DE AMOSTRA

Bacteriolégico (cultura
nos meios a 37°C).

Escarro, exsudatos faringeos, Tubo de ensaio com
e)Esud.atos coeruntlvals, !avado Swab meio de conservacgao Acondluor:\ado em meio de Seguir normas nacionais
gastrico, efusdes pleurais, e transporte. conservagao e transporte. N yyr—
Molecular (PCR] sangue, aspirado de linfonodo. embalagem e ao transporte
olecular . L
de materiais bioldgicos (IATA,
NU, OMS e outros érgaos
i N internacionais).
Conservar a amostra sob refrigeragéao
L Volume minimo Criotubo com tampa | (entre 2°C e 8°C) por até 5 dias. Apds
Sorolégico. Soro .
1mL. rosqueada. este periodo, manter a amostra

congelada (-20°C).

Observagao: Em caso de doengas ou agravos que ndo possuem registro de circulagdo no Brasil, por exemplo, Tularemia, encaminhar a amostra ao CDC Health Canada ou Atlanta, Instituto Pasteur de Paris,
Public Health Agency de Londres via Fiocruz-RJ aos cuidados de Dra. Délia dos Prazeres Rodrigues, fazendo extragcdo do DNA e encaminhamento do DNA ao CDC.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE TULAREMIA

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE CENTRO COLABORADOR SVS/Ms

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL

Escarro, exsudatos faringeos, exsudatos
conjuntivais, lavado gastrico, efusdes pleurais,
sangue, aspirado de linfonodo

Encaminhar amostra

Amostras  — 20 CC l l 1

Cultura Sorologia PCR-RT
nos meios
a 37°C
A Resultados e
Vigilancia . .
. L informacgdes
Epidemioldgica - GAL
Municipal, Estadual, Positivo Negativo Nao Detectavel
Distrital detectavel
GAL
Negativo Positivo
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ZIKA
REDE LABORATORIAL DE ZIKA

¥¢ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.

+ Lacen/PE / Fiocruz/PE — Laboratério de Referéncia Regional.
+ Lacen/DF - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Fiocruz/RJ - Laboratério de Referéncia Regional.

4 IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

4 Lacen/PR/ Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.

LABORATORIO | SOROLOGIA BIOLOGIA ISOLAMENTO PATOLOGIA
MOLECULAR VIRAL
Lacen NS-T: ELISA RT-gPCR Isolamento viral;
(tempo real); inoculacdo em | Histopatolo-
Inibicdo de RT-PCR células C6/36; gia; imuno-
LR hemaglutinacao; | (convencional); inoculagdoem | -histoquimica
PRNT?2 sequenciamento  animais

TNS-1- nonstructural protein 1 (Proteina 1 ndo estrutural).
2 PRNT - Teste de Neutralizagdo por Redugéao de Placa.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta Eventual: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Secao de Arbovirologia e Febre Hemorragica
Responsavel: Marcio Nunes

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Secao de Patologia

Responsavel: Edna Franco

Instituto Evandro Chagas — IEC

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000
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LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA
Responsavel: Marcio Nunes
Substituta Eventual: Daniele Medeiros
Tel.: (91) 3214-2277/2049

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br
Areas de abrangéncia: AC, AM, RO, RR, AP, PA

Laboratério de Flavivirus da Fiocruz/R3J
Responsavel: Rita Maria Nogueira

End.: Av. Brasil, 4.365 — Manguinhos
CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/RJ

Tel.: (21) 2562-1920

E-mail: rita@ioc.fiocruz.br

Areas de abrangéncia: RJ, ES, BA, MG

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP
Responsavel: Akemi Suzuki
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355
Cerqueira César — Sdo Paulo/SP
CEP: 01246-000

Tel.: (11) 3068-2901

E-mail: aksuzuki@ial.sp.gov.br

Areas de abrangéncia: MA, SE, PI, MS, SP


mailto:marcionunes@iec.gov.br
mailto:rita@ioc.fiocruz.br
mailto:aksuzuki@ial.sp.gov.br

Laboratério Central de Saude Publica de Pernambuco - Fusam/PE
Responsaveis: Valdete Felix de Oliveira e Clarissa Miranda Guarines
End.: Rua Fernandes Vieira s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6381/6307

E-mail: oliveira.valdete@gmail.com

Areas de abrangéncia: AL, PB, PE, RN, CE

Laboratério Central de Saude Publica do Distrito Federal/DF
Responsavel: Paulo Sousa Prado

End.: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tel.: (61) 3321-2772

E-mail: nv.gbm.Lacendf@gmail.com

Areas de abrangéncia: DF, GO, TO, MT

Laboratério Central de Saude Publica do Parana/PR
Responsavel: Célia Fagundes da Cruz.

End.: Rua Sebastiana Santana Fraga, n. 1.001 - Guatupé, Sao José
dos Pinhais

CEP: 83060-500 - Curitiba/PR
Tel.: (41) 3299-3200/3218/3219

E-mail: celiacruz@ses.pr.gov.br; diretoriaLacen@sesa.pr.gov.br
Areas de abrangéncia: PR, RS (RT-qPCR)

Instituto Carlos Chagas - Fiocruz/Parana

Responsavel: Cladudia Duarte dos Santos

End.: Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 2135-2261 - Cidade Industrial
de Curitiba

CEP: 81310-020 - Curitiba/PR

Tels.: (41) 3316-3230 / 99193-7583

E-mail: clsantos@Fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com
Areas de abrangéncia: PR, RS, SC (sorologia)
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE

ZIKA VIRUS

TIPO DE DIAGNOSTICO

AMOSTRA CLINICA

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO

E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVACOES

Sorologias (método
indireto): ensaio
imunoenzimatico-ELISA
(IgM/IgG); inibicéo da
hemaglutinagdo; teste
de neutralizagao por
reducgdo de placas
(PRNT).

Soro, liquido
cefalorraquidiano
(LCR).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e 10 ml
(adulto) de sangue total, sem anticoagu-
lante, sendo a 1° coleta a partir do 6° dia
do inicio dos sintomas e a 2° coleta apoés 15
dias da 17 coleta. Aliquotar 2-3 ml do soro
para realizar testes sorolégicos. Em casos
com manifestagdes neuroldgicas, puncio-
nar 1 ml (crianga) e 3 ml (adulto) de LCR.

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel de
vedacgao. Rotular o tubo com

o nome/numero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre 2°C e
8°C até no maximo 48h; -20°C
até 7 dias; apos este periodo,
manter a -70°C.

Acondicionar em
caixa de transporte
de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo reciclavel.

Biologia molecular
(método direto):
transcricao reversa
seguida de reacdo
em cadeia da
polimerase (RT-PCR);
seguenciamento
genético.

Sangue, sangue de
corddo umbilical,
soro/plasma, urina,
saliva, sémen; LCR;
tecido/fragmentos de
visceras (figado, rim,
coragao, pulmao, bacgo,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético
Gestantes: placenta

e anexos fetais (disco
placentario e cordao
umbilical).

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e 10 ml
(adulto) de sangue total, sem anticoagu-
lante, para obtencao do soro ou com EDTA
para obtenc¢do do plasma, sendo a coleta
realizada até o 5° dia a partir do inicio dos
sintomas. Aliquotar 2-3 ml do soro/plas-
ma para realizar testes moleculares. Em
casos com manifestagdes neuroldgicas,
puncionar 1 ml (crianga) e 3 ml (adulto) de
liquido cefalorraquidiano (LCR), até 15 dias
apods o inicio dos sintomas. Para investiga-
¢ao de obitos, coletar 2 cm?® de fragmentos
de visceras a fresco, logo apds o ébito (no
maximo 48 horas).

Placenta e anexos fetais: pelo menos 2
secgdes de espessura total (0,5aT1cm x 3
a 4 cm de profundidade) do ter¢co médio
do disco placentario e pelo menos1cm
da margem do disco placentario.

Membranas fetais: uma tirade 5x12 cm
de retirada da area de ruptura e incluindo
uma pequena parte da borda do disco
placentario e dois fragmentos do cordao
umbilical.

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel de
vedacao. Rotular o tubo com

o home/numero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre 2°C e
8°C até no maximo 48h; -20°C
até 7 dias; apos este periodo,
manter a -70°C.

Obs.: No caso de fragmento de
visceras ndo utilizar formalina.

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo seco ou, se
possivel, transportar em
nitrogénio liquido.

As amostras de
placenta para analise
histopatolégica e
imuno-histogquimica
devem ser coletadas
até a 14° semana de
gestacgao.

Em casos de amostras
de fetos e natimortos
e recém-nascidos
com malformacgao
congénita, prioriza-se
amostras de sistema
nervoso central para
IHQ.
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Conclusao

TIPO DE DIAGNOSTICO

Isolamento viral
(método direto):
inoculagdo em celular
c6/36; inoculacédo

em células vero;
camundongos
recém-nascidos.

AMOSTRA CLINICA

Sangue, sangue de
corddo umbilical, soro,
urina, saliva, sémen;
LCR;
tecido/fragmentos de
visceras (figado, rim,
coragao, pulmao, bago,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Gestantes: placenta
e anexos fetais (disco
placentario, corddo
umbilical).

PROCEDIMENTO DE COLETA

Coletar cerca de 5 ml (crianga) e 10

ml (adulto) de sangue total, sem
anticoagulante, sendo a coleta realizada
até o 5° dia a partir do inicio dos sintomas.
Aliquotar 2-3 ml do soro para realizar

o isolamento viral. Em casos com
manifestagcdes neuroldgicas, puncionar

1 ml (crianga) e 3 ml (adulto) de LCR, até 15
dias apods o inicio dos sintomas. Para urina
e sémen, coletar 10 ml até 15 dias apds o
inicio dos sintomas. Para investigacao de
6bitos, coletar 2 cm? de fragmentos de
visceras (logo apdés o ébito (no maximo
48 horas).

Para gestantes, placenta e anexos fetais:
Pelo menos 2 secdes de espessura total
(0,5a1cm x3a4cm de profundidade) do
terco médio do disco placentério e pelo
menos 1 da margem do disco placentario.

Membranas fetais: uma tirade 5x12 cm
de retirada da area de ruptura e incluindo
uma pequena parte da borda do disco
placentario e dois fragmentos do cordao
umbilical.

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca e anel de
vedacgao. Rotular o tubo com

o nome/numero do paciente,
data da coleta e tipo de
amostra. Conservar entre 2°C e
8°C até no maximo 48h; apds
este periodo, manter a -70°C.

Obs.: No caso de fragmento de
visceras nao utilizar formalina.

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
com gelo seco ou, se
possivel, transportar em
nitrogénio liquido.

Patologia:
histopatologia; imuno-
-histoquimica.

Tecido/fragmentos de
visceras (figado, rim,
coragao, pulmao, bago,
linfonodo, cérebro,
musculoesquelético).

Gestantes: placenta
e anexos fetais (disco
placentario, cordao
umbilical).

Para investigagao de obitos, coletar 2 cm?
de fragmentos de visceras, em formalina
tamponada a 10%, logo apds o ébito (no
maximo 48 horas).

Para gestantes, placenta e anexos fetais:
Pelo menos 2 se¢des de espessura total
(0,5a1cm x 3 a 4 cm de profundidade) do
terco médio do disco placentario, e pelo
menos 1da margem do disco placentario.

Membranas fetais: uma tira de 5x12 cm
de retirada da area de ruptura, incluindo
uma pequena parte da borda do disco
placentario e dois fragmentos do
cordao umbilical.

Utilizar tubo plastico estéril,
com tampa de rosca, anel de
vedacao e volume de formalina
tamponada 10 vezes o volume
total das visceras. Rotular o
tubo com o nome/nimero

do paciente, data da coleta e
tipo de amostra. Conservar em
temperatura ambiente.

Acondicionar em

caixa de transporte

de amostra biolégica
(Categoria B UN/3373)
e transportar em
temperatura ambiente.

OBSERVACOES

As amostras de
placenta para analise
histopatolégica e
imuno-histoquimica
devem ser coletadas
até a 14° semana de
gestacgao.

Em casos de amostras
de fetos e natimortos
e recém-nascidos
com malformacgao
congénita, prioriza-se
amostras de sistema
nervoso central para
IHQ.
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ALGORITMO DO FLUXO LABORATORIAL PARA AMOSTRAS SUSPEITAS DE ZIKA ViRUS

UNIDADE DE ATENDIMENTO LABORATORIO DE LABORATORIO DE SVS/MS

(UBS, UPA, HOSPITAL) REFERENCIA ESTADUAL REFERENCIA NACIONAL

Histopatologia/ Positivo
Post mortern imuno-histoquimica Negativo N
(visceras)
Soro/sangue Detectavel
Amostras RT-PCR
Ndo detectavel

Soro/sangue

Positivo
—> Isolamento viral
Negativo
Vigilancia
Epidemiolégica -
Municipal, Estadual, RT-PCR Detectavel Resultados e
Distrital ~— *RT-PCR - - informacdes
Nao detectavel GAL
Detectavel
GAL
Nao
detectavel
GAL

Observagao: *Lacen que ndo realizar a técnica: encaminhar amostras para o LRN.
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REDE DE DIAGNOSTICO DAS COLINESTERASES

A |EC/PA - Centro colaborador.
A |AL/SP - Centro colaborador.

LABORATORIO ‘ COLINESTERASES ‘ METODOLOGIA
- Espectrofotometria método
Plasmatica . L
|EC/pA— cC fotométrico cinético
Eritrocitaria Metodo de Ellman modificado
- Espectrofotometria método
Plasmatica P L
|AL/SP —-CC fotométrico cinético
Eritrocitaria Metodo de Ellman modificado

Obs.: Todos os Lacen realizam o diagndstico das colinesterases.
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas — IEC/PA

Secido de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais

Substituto: Marcelo de Oliveira Lima

Instituto Evandro Chagas — IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2093/2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.gov.br

Area de abrangéncia: estados das regides Norte e Nordeste

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP

Nucleo de Hematopatologia e Bioquimica

Responsavel: Raimunda Telma de Macedo Santos

Substituta: Marilena Oshiro

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Sao Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2878/2873

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: hematobiog@ial.sp.gov.br; marilena.oshiro@ial.sp.gov.br

Area de abrangéncia: estados das regides Sul, Sudeste e Centro-Oeste
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL
DAS COLINESTERASES PLASMATICA E ERITROCITARIA

TIPO DE ENSAIO ‘ AMOSTRA ‘ VOLUME DE AMOSTRA ‘ RECIPIENTE PARA COLETA ‘ ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO DA AMOSTRA ‘ TRANSPORTE DA AMOSTRA

O volume minimo é definido
pelo laboratdrio executor Tubo com gel separador
das andlises (recomendado ou tubo seco.

Colinesterase minimo de 2 ml).

Soro

plasmatica O volume minimo é definido

pelo laboratdrio executor
das analises (recomendado

minimo de 3 ml). Tubo com EDTA

O volume minimo é definido | U heparina.
Colinesterase Sangue pelo laboratério executor
eritrocitaria total das anélises (recomendado
minimo de 3 ml).

Temperatura entre 4°C a 8°C. O laboratério executor
das analises pode optar pelo congelamento das Caixa térmica com gelo.
amostras até o momento das analises.

Plasma
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REDE NACIONAL DE
LABORATORIOS DE VIGILANCIA
EM SAUDE AMBIENTAL



A Rede Nacional de Laboratérios de Vigilancia em Saude Ambiental e
Saude do Trabalhador encontra-se em fase de estruturagao. Para tanto,
estao sendo desempenhados grandes esforcos para que essa rede possa
atender a contento as demandas do Departamento de Saude Ambiental, do
Trabalhador e Vigilancia das Emergéncias em Saude Publica (Dsaste), com a
aquisicao de equipamentos de alta complexidade e reforma de laboratérios
com potenciais de se tornarem os laboratérios de referéncia nacional e
regional (LRN e LRR), os Centros Colaboradores, fortalecendo os laboratérios
centrais de saude publica dos estados por meio de capacitagdes, aquisicao
de equipamentos de alta e baixa complexidade, aquisicdo de padrdes e
materiais de referéncia e no processo de descentralizagdo das analises de
baixa complexidade de agua para o consumo humano junto aos estados.

As unidades laboratoriais integrantes da Rede Nacional de Laboratérios de
Vigilancia em Sadde Ambiental e Saude do Trabalhador sdo responsaveis
pelas seguintes acdes de vigilancia:

| - Analises da qualidade da dgua para consumo humano.

Il — Andlises para vigilancia de populagdes humanas expostas aos fatores
ambientais bioldgicos, quimicos e fisicos.

Il - Andlises para a vigilancia da saude de trabalhadores expostos aos fatores
ambientais, bioldgicos, quimicos e fisicos.

Fluxo

1. As amostras coletadas deverdo ser enviadas para os Lacen.

2. O Lacen, caso nao possua capacidade analitica para atender a
demanda solicitada, devera entrar em contato com a Coordenac¢ao-Geral
de Laboratdérios de Saude Publica (CGLAB) para que esta possa indicar
o laboratdrio para o qual deverao ser enviadas as amostras, até que os
laboratdrios de referéncias sejam habilitados.

Para melhor orientar os profissionais quanto as coletas de amostras a
serem enviadas para os laboratérios, seguem as planilhas:
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MATRIZ: AGUA PARA CONSUMO HUMANO: ANALISES MICROBIOLOGICAS -
BACTERIAS

A Fiocruz/RJ - Centro Colaborador.

' A |EC/PA - Centro Colaborador.
A
=

o .%

A IAL/SP - Centro Colaborador.

LABORATORIO | STANDARD METHODS FOR | BIOLOGIA IDENTIFICAGAO
THE EXAMINATION OF MOLECULAR ANTIGENICA
WATER AND WASTEWATER

(SMEWW, 2012)

* IEC/PA - CC SMEWW, 2012 RT-PCR; PCR )
sequenmamento
IAL/SP - CC SMEWW, 2012 RT-PCR; PCR PFGE/
sequenuamento
Fiocruz/R1 - CC RT-PCR; PCR solsr
sequenciamento
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CENTROS COLABORADORES

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secio de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

End.: End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2093 / (91) 3214-2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.pa.gov.br

Instituto Adolfo Lutz — IAL/SP

Laboratério de Microbiologia (Bactéria Patogénica)
Responsavel: Maria Aparecida Marciano

End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - S&o Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2901/2902

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: mamarciano@usp.br

Laboratério de Enteroinfecgdes Bacterianas Fiocruz/R3J
Responsavel: Dalia dos Prazeres

End.: Av. Brasil, 4365 - Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel: (21) 2562-1649

E-mail: dalia@ioc.fiocruz.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser acordado com

a CGLAB/SVS/MS.
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1 BACTERIAS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO AMOSTRA

Coliformes totais/
termotolerantes e/ou
E. coli.

Salmonella

Shigella

Campylobacter

Agua para
consumo humano
(bruta ou tratada).

Vibrio cholerae

Bactérias
heterotréficas

VOLUME DE AMOSTRA*

RECIPIENTE PARA COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO

DA AMOSTRA
100 a 250 mL
Frasco plastico esterilizavel; Periodo maximo de 24 horas sob
1a10 L* frasco de vidro neutro; sacos refrigeragéo 2°C a 8°C. Proteger da luz.
plasticos estéreis. Nao congelar.
Tal0 L*
0oL
Periodo maximo de 24 horas sob
Frasco plastico esterilizavel; refrigeracdo 2°C a 8°C. Proteger da luz.
1al0L frasco de vidro neutro; sacos N&o congelar.
plasticos estéreis ou swab/Mecha | para mecha de Moore, periodo maximo
de Moore. de 96 horas.
Nao congelar.
Frasco plastico esterilizavel; Periodo maximo de 24 horas sob
100 mL frasco de vidro neutro; sacos refrigeracao 2°C a 8°C. Proteger da luz.

plasticos estéreis.

N&o congelar.

TRANSPORTE DA AMOSTRA

Caixa térmica com gelo.

Fonte: Adaptado do Guia Nacional de Coleta e Preservacdo de Amostras.

*Quanto menor a turbidez da dgua da amostra, maior deverd ser o volume coletado.
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2 ANALISES MICROBIOLOGICAS - VIiRUS

3

) A |[EC/PA - Centro Colaborador.

.‘ A Fiocruz/R] - Centro Colaborador.

) 4
¢

LABORATORIO STANDARD METHODS FOR THE BIOLOGIA MOLECULAR

EXAMINATION OF WATER AND
WASTEWATER (SMEWW, 2012)

IEC/PA-CC Membrana filtrante PCR e sequenciamento

Fiocruz/RJ - CC Membrana filtrante PCR e sequenciamento
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CENTROS COLABORADORES

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secio de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., bairro: Levilandia, municipio de
Ananindeua/PA

CEP: 67030-000
Tel.: (91) 3214-2093/(91) 3214-2096
E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.pa.gov.br

Laboratério de Virologia Comparada e Ambiental - Fiocruz/RJ
Responsavel: Dra. Marize Pereira Miagostovich

End.: Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21040-900 - Rio de janeiro/R]

Tel.: (21)2562-1875/1817

E-mail: marizepm@ioc.fiocruz.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser acordado com a
CGLAB/SVS/MS.
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2.1 VIRUS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO AMOSTRA VOLUME RECIPIENTE PARA COLETA | ARMAZENAMENTO E TRANSPORTE DA AMOSTRA

DE AMOSTRA CONSERVAGAO DA AMOSTRA

Virus ambientais: hepatites A e E;
rotavirus; norovirus; adenovirus;
astrovirus.

Frasco plastico esterilizavel; | Periodo maximo de 72 horas
Até 2 L* frasco de vidro neutro; sob refrigeracao (2°C a 8°C — Caixa térmica com gelo.
sacos plasticos estéreis. proteger da luz, ndo congelar).

Agua para consumo
humano (bruta ou tratada).

*Quanto menor a turbidez da dgua da amostra, maior deverd ser o volume coletado.
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3 ANALISES MICROBIOLOGICAS - PROTOZOARIOS

»' .‘ Aw. A Universidade Estadual de Londrina/UEL — Centro Colaborador.

| “* LABORATORIO | STANDARD METHODS FOR THE EXAMINATION BIOLOGIA

OF WATER AND WASTEWATER (SMEWW, 2012) | MOLECULAR

UEL/PR - CC Floculagao, fl_ltragao por membrana, PCR
membrana filtrante

|EC/PA Floculacao, filtracdo por membrana

IAL/SP Floculagao, filtragao por membrana PCR
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CENTRO COLABORADOR

Universidade Estadual de Londrina/UEL

Laboratério de Zoonoses/Salde Publica e Protozoologia
Responsavel: Dr. Italmar (italmar@uel.br)

Substituta: Dra. Roberta dos Santos

Centro de Ciéncias Agrarias/Departamento de Medicina Veterinaria -
Campus Universitario

End.: Rodovia Celso Garcia Cid (PR 445) — km 380
CEP: 86057-970 - Londrina/PR

Tel.: (43) 3371-4485

E-mail: rifreire@uel.br
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3.1 PROTOZOARIOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO

Cryptosporidium
spp; Giardia spp;
Toxoplasma
gondii; Cyclospora
cayetanensis.

TIPO DE AMOSTRA | QUANTIDADE

DE AMOSTRA
Agua para consumo "
humano (bruta). SClUE
Agua para consumo 100 L

humano (tratada).

Esgoto urbano
(afluente).

minimo de O,5 L.

Esgoto urbano
(efluente).

minimo de 1 L.

RECIPIENTE PARA COLETA

Bombonas plasticas de primeiro uso em
polietilieno de alta densidade (Pead) contendo
Tween 80 a 1% (adicionar 1% do volume do
recipiente de coleta).

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO
DA AMOSTRA

Periodo maximo de 72 horas sob
refrigeracao de 2°C a 8°C. Proteger da
luz. Nao congelar.

TRANSPORTE
DA AMOSTRA

Caixa térmica
com gelo.

Caixa térmica
com gelo.

Caixa térmica
com gelo.

Caixa térmica
com gelo.

*Dependerd da turbidez da dgua.

Observagodes: Quanto ao recipiente de coleta, em vez de frasco plastico esterilizavel ou frasco de vidro neutro, sugere-se as bombonas plasticas de primeiro uso em polietilieno de alta densidade (Pead), ou ainda

galado dobravel de polietileno de baixa densidade (PEBD), que consta na 1623.1 USEPA, com a denominagéo de “cubitainer”.
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4 ANALISES MICROBIOLOGICAS - CIANOBACTERIAS E CIANOTOXINAS

4

B ot
&
o ~>

e

¢

LABORATORIO

Lacen/PE, Lacen/PA

A Lacen/PE - Centro Colaborador.

‘ CIANOTOXINAS

Identificacdo e
quantificagdo de
cianotoxinas: ELISA —
teste imunoenzimatico,
cromatografia liquida

‘ CIANOBACTERIAS

Método de Utermohll,
identificagdo e contagem

IEC/PA

Método de Utermonhll,
contagem
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CENTRO COLABORADOR

Laboratério Central de Saude Publica - Lacen/PE
Responsavel: Lucia Roberta de Souza Filizola
Geréncia de Diagndstico Ambiental

End.: Rua Jodo Fernandes Vieira, s./n., Soledade
CEP: 50050-215 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6434/6433

E-mail: gerenciagdlcpd.lacenpe@gmail.com
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4.1 PESQUISA DE CIANOBACTERIAS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO AMOSTRA VOLUME RECIPIENTE PARA COLETA ARMAZENAMENTO E CONSERVA(;AO TRANSPORTE
DE AMOSTRA DA AMOSTRA DA AMOSTRA
. L Armazenar em temperatura ambiente
Cianobactérias
P S e conservar com formol - 2% a 4%
(analise qualitativa). 500 mL 30 final
. Vidro ambar/1.000 mL (ideal) (concentragao final).
Agua bruta - ; . .
Subsuperficie ou vidro envolvido por papel ] Caixa térmica.
p : aluminio/1.000 mL. Armazenar em temperatura ambiente.
Cianobactérias Proteger da luz e conservar com lugol
(analise quantitativa). SOVCIIO acético - 1%, até a cor de whisky ou formol
2% a 4% (concentracgao final).

4.2 PESQUISA DE CIANOTOXINAS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO AMOSTRA VOLUME DE RECIPIENTE PARA COLETA ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO TRANSPORTE
AMOSTRA DA AMOSTRA DA AMOSTRA
Agua bruta
Cianotoxinas (subsuperficie). i . )
Ponto de captagao. Vidra ambar/1.000 mL (ideal) Amazenar sob refrigeracdo 2°C a 8°C
B 1.000 mL ou vidro envolvido por papel Proteqer da luz ’ Caixa térmica com gelo.
Agua tratada aluminio/1.000 mL. 9 ‘
(torneira).

Cianotoxinas
Ponto de consumo.
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5 ANALISES FiSICO-QUIMICAS

A |EC/PA - Centro Colaborador.

LABORATORIO STANDARD METHODS FOR THE EXAMINATION OF WATER

AND WASTEWATER (SMEWW, 2012)

IEC/PA-CC Conforme o parametro (colorimetria, espectrofotometria,
titulometria, potenciometria, comparagao éptica por via
instrumental, condutivimetria, volumetria com indicador visual)

Lacen —todos
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA

Secio de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de S& Morais
Substituto: Marcelo Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.; (91) 3214-2093

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.pa.gov.br
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5.1 ANALISES FiSICO-QUIMICAS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO

TIPO DE AMOSTRA

QUANTIDADE DE

RECIPIENTE PARA COLETA

ARMAZENAMENTO E

TRANSPORTE

Cloreto, fluoreto, sulfeto,
brometo, nitrogénio

Agua para consumo

AMOSTRA

Frasco de polietileno ou

CONSERVACAO DA AMOSTRA

Armazenar por no maximo 28 dias

DA AMOSTRA

Caixa isotérmica

consumo humano.

proporgao 1+ 1HNO3.

Armazenar por no maximo 48h.

X P - h 2 L R p . ~
amoniacal, sédio, potassio . umano_(brg’ga CLITEEER) som equivalente, ou de fluorpolimero. | sob refrigeracao a 4°C + 2°C. com gelo.
s agua residuaria.
e litio.
Agua para consumo Frasco de polietileno ou Adicionar acido nitrico ou sulfdrico Caixa isotérmica
Dureza humano (bruta ou tratada), 250 mL equivalente, de vidro ou de até pH <2. Armazenar por no com gelo
Agua residuéria. fluorpolimero. maximo 6 meses. gelo.
Agua para consumo Frasco de polietileno ou . ~ .
. . . . Refriger 4°C + 2°C. rm
Nitrato, nitrito humano (bruta ou tratada), 250 mL equivalente, de vidro ou de [EREEEOE CHE . C ] es
. S . Armazenar por no maximo 48h. com gelo.
agua residuaria. fluorpolimero.
< . . h . ~ o e
Fosfato Agua superficial e de 100 mL Frasco de vidro rinsado na Refrigeragdo a 4°C + 2°C. Caixa isotérmica

com gelo.

Temperatura, salinidade,
pH, condutividade, sélidos
totais dissolvidos, oxigénio
dissolvido e turbidez.

Agua para consumo
humano (bruta ou tratada),
agua residuaria.

N&o se aplica. Ensaio
imediato.

Nao se aplica. Ensaio imediato.

Nao se aplica. Ensaio imediato.

Nao se aplica.
Ensaio imediato.

Agua para consumo

Frasco de polietileno ou

Armazenar por no maximo 28 dias

Caixa isotérmica

humano (bruta ou tratada).

fluorpolimero.

24 horas.

Condutividade humano (bruta ou tratada), 250 mL equivalente, de vidro ou de . ~ o o
. S - sob refrigeragao a 4°C + 2°C. com gelo.
agua residuaria. fluorpolimero.
- i a °C + 2°C —
. Agua para consumo Frasco de vidro, de polietileno ou REPEEIEED B 456 2 2HE Caixa isotérmica
Cor e turbidez 250 mL . P proteger da luz. Armazernar por
humano (bruta ou tratada). equivalente, ou de fluorpolimero. . com gelo.
no maximo 48 horas.
. Agua para consumo Frasco de vidro, de polietileno ou | Refrigerada a <6°C. Armazenar por = Caixa isotérmica
Alcalinidade 250 mL . p -
humano (bruta ou tratada). equivalente, ou de fluorpolimero. | no maximo 24 horas. com gelo.
AQUa bara consumo Frasco de vidro borossilicato, de Refrigeracao a 4°C + 2°C. Caixa isotérmica
Acidez guap 250 mL polietileno ou equivalente, ou de | Armazenar por no maximo

com gelo.

Cloro residual total e livre.

Agua tratada para
consumo humano.

N&o se aplica. Ensaio
imediato.

Nao se aplica. Ensaio imediato.

Nao se aplica. Ensaio imediato.

Nao se aplica.
Ensaio imediato.

Sdlidos totais, sélidos fixos
e solidos volateis.

Agua para consumo
humano (bruta ou tratada),
agua residudria.

500 mL

Frasco de vidro borossilicato, de
polietileno ou equivalente, ou de
fluorpolimero.

Refrigeragao a 4°C + 2°C.
Armazenar por no maximo 7 dias.

Caixa isotérmica
com gelo.
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6 ANALISES DE AGROTOXICOS E COMPOSTOS ORGANICOS VOLATEIS

* W’ A |EC/PA - Centro Colaborador.
)V A Fiocruz/RJ — Centro Colaborador.

‘. LABORATORIO STANDARD METHODS FOR THE EXAMINATION

OF WATER AND WASTEWATER (SMEWW, 2012)

* IEC/PA-CC
Fiocruz/R] - CC Cromatografia a gas e liquida
Lacen/AM, DF, GO, MG, PA, PR, RS,
SC, SP
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas - IEC/PA
Secdo de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS

Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2093 / (91) 3214-2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.pa.gov.br

Obs.: O fluxo de encaminhamento de amostras deve ser previamente
acordado com a CGLAB/SVS/MS.
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6.1 ANALISES DE AGROTOXICOS E COMPOSTOS ORGANICOS VOLATEIS - COLETA, ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO AMOSTRA VOLUME DE RECIPIENTE PARA COLETA ARMAZENAMENTO E TRANSPORTE
AMOSTRA CONSERVA(;AO DA AMOSTRA DA AMOSTRA
Inseticidas organoclorados, FEESSEREI el IpEeli
9 ’ adicdo de tiossulfato de Periodo maximo de 7 dias sob
organofosforados, o5L I . - ) ~ o o
carbamatos e herbicidas ; sédio (25 mg) e acido acético | refrigeragcao a 4°C + 2°C.
" Aguapara consumo a30% (0,5 mL). Caixa térmica com gelo
humano (bruta ou tratada). ] ’
Compostos organicos 100 mL, coletar em Ifrasco Vel Periodo maximo de 14 dias
P - ambar, preenchendo . = o o
volateis. duplicata. L sobrefrigeragdo a 4°C + 2°C.
completamente o recipiente.

Observagdo: Para amostras de dgua tratada, é necessario a adigao de tiossulfato de sédio na etapa de conservacdo da amostra.
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7 ANALISES DE METAIS

A |[EC/PA - Centro Colaborador.

LABORATORIO STANDARD METHODS FOR THE EXAMINATION OF

WATER AND WASTEWATER (SMEWW, 2012)

IEC/PA-CC

Lacen/AM, BA, DF, GO, MA, MG, Espectrofotometria
CE, PA, PE, RS, SC, SP
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas - IEC / PA

Secio de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de S& Morais
Substituto: Marcelo de Oliveira Lima

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tels.: (91) 3214-2093 / (91) 3214-2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.pa.gov.br
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7.1 ANALISES DE METAIS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO

TIPO DE AMOSTRA

QUANTIDADE
DE AMOSTRA

RECIPIENTE PARA COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO
DA AMOSTRA

TRANSPORTE
DA AMOSTRA

Metais (exceto cromo
hexavalente, mercurio e
boro) e semimentais.

Mercurio e boro.

Metais dissolvidos
(soluveis).

Agua bruta, dgua tratada
para consumo humano e
agua residuaria.

1.000 mL

1.000 mL

100 mL

Frasco de polietileno
ou equivalente, ou de
fluorpolimero.

Acidificar com acido nitrico até pH <2,
manter sob refrigeracdo de 4°C + 2°C e pode
armazenar por até 6 meses.

Acidificar com acido nitrico até pH <2,
manter sob refrigeracao de 4°C + 2°C e pode
armazenar por até 28 dias.

Filtrar emn campo e acidificar com acido
nitrico até pH <2, manter sob refrigeragdo de
4°C + 2°C e pode armazenar por até 6 meses.

Caixa isotérmica
com gelo.

Fonte: Adaptado do Guia Nacional de Coleta e Preservagdo de Amostras (ANA).
Observagdo: Para metais tragos a nivel de ug.L”, apds coleta realizar as andlises das amostras com maior brevidade possivel.
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MATRIZ: SOLO E SEDIMENTOS
1 ANALISES MICROBIOLOGICAS - PROTOZOARIOS

A Universidade Estadual de Londrina/UEL — Centro Colaborador.

LABORATORIO | STANDARD METHODS FOR THE EXAMINATION

BIOLOGIA
OF WATER AND WASTEWATER (SMEWW, 2012) | MOLECULAR

UEL/PR - CC Floculagao, f[ltragao por membrana, Sem
membrana filtrante
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CENTRO COLABORADOR

Universidade Estadual de Londrina/UEL

Laboratério de Zoonoses/Salde Publica e Protozoologia
Responsavel: Dr. Italmar (italmar@uel.br)

Substituta: Dra. Roberta dos Santos

Centro de Ciéncias Agrarias — Departamento de Medicina Veterinaria —
Campus Universitario

End.: Rodovia Celso Garcia Cid (PR 445) — km 380
CEP: 86057-970 - Londrina/PR

Tel.: (43) 3371-4485

E-mail: rifreire@uel.br

324 SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS



1.1 PROTOZOARIOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA | ARMAZENAMENTO E CONSERVA(;AO TRANSPORTE DA AMOSTRA
DE AMOSTRA DA AMOSTRA

Cryptosporidium spp; Saco plastico de primeiro Periodo maximo de 72 horas sob

Giardia spp; Solo 509 uso ou frasco para coleta de | refrigeragdo de 2°C a 8°C. Caixa térmica com gelo.

Toxoplasma gondlii. material biolégico. Proteger da luz. Ndo congelar.

GUIA PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL EM SAUDE PUBLICA 325



2 ANALISES DE AGROTOXICOS E METAIS

J A |[EC/PA - Centro Colaborador.

B ot
&
o ~>

,
.’ o
. LABORATORIO ‘ METODO

* |EC/PA - CC Cromatografia a gas (CGMSMS); espectrometria
, Lacen - BA, PA Cromatografia a gas (CGMSMS); espectrometria
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas — IEC/PA
Secdo de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS

Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo de Oliveira Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tels.: (91) 3214-2093/2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.gov.br
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2.1 ANALISES DE AGROTOXICOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO TIPO DE AMOSTRA | QUANTIDADE RECIPIENTE ARMAZENAMENTO E TRANSPORTE
DE AMOSTRA PARA COLETA CONSERVAQAO DA AMOSTRA DA AMOSTRA
Inseticidas organoclorados, e " = o o
organofosforados, carbamatos Solo e sedimento. 100 a 500 g em duplicata. Sagos pIgsUcos el SelBIEfigRiaEte (Ele & C A Caixa isotérmica com gelo.
polipropileno. armazenar por até 14 dias.

e herbicidas (por CGMSMS)

CGMSMS - Cromatografia gasosa com espectrometria de massas triplo quadrupolo.
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2.2 ANALISES DE METAIS PESADOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO TIPO DE QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA | ARMAZENAMENTO E CONSERVA(;AO TRANSPORTE
AMOSTRA DE AMOSTRA DA AMOSTRA DA AMOSTRA
. . . . Armazenar em temperatura ambiente.
Cadmio e chumbo . Recipientes de vidro ou em
Solo, sedimento. | 1.000 g . Podem ser estocadas por tempo
(por GFAAS/ICP OES). outros recipientes lacrados. | . -
indeterminado.
. . ) . . Armazenar em temperatura ambiente.
Metais e semimetais - Recipientes de vidro ou
Sedimento, solo. | 1.000 g . Podem ser estocadas por tempo
(por FAAS/ICP-OES). outros recipientes lacrados. | . d inad
Indeterminado. Caixa de transporte para
. ) ) . ) Armazenar em temperatura ambiente. amostras biologicas.
Metais e semimetais Solo Recipientes de vidro ou em
L 1.000 g S Podem ser estocadas por tempo
(por ICP-MS). subsuperficial. outro recipiente lacrado. ) :
indeterminado.
. Colocar em recipientes de
Mercurio total ; A - Armazenar as amostras em um lugar escuro
Solo, sedimento. | 100-200 g vidro ou outros recipientes . o
(por CV-AAS). lacrados refrigerado a 4°C. Sem conservantes.

GFAAS - Espectrometria de absor¢do atémica com forno de grafite (Graphite Furnace Atomic Absoption Spectrometry).

FAAS - Espectrometria de absor¢édo atdmica com chama (Flame Atomic Absorption Spectrometry).

ICP-OES - Espectrometria de emissao dptica por plasma acoplado indutivamente (Inductively Coupled Plasma Optical Emission Spectrometry).
ICP-MS - Espectrometria de massa por plasma acoplado indutivamente (Inductively Coupled Plasma Mass Spectrometry).
CV-AAS - Espectrometria de absorgao atdmica com geracdo de vapor frio (Cold Vapor Atomic absorption Spectrometry).
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MATRIZ: MATERIAL PARTICULADO ATMOSFERICO

1 MATERIAL PARTICULADO ATMOSFERICO - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA | ARMAZENAMENTO E CONSERVAQAO TRANSPORTE
DE AMOSTRA DA AMOSTRA DA AMOSTRA
. . . Utilizar pincel e folha de Armazenar em frascos de acrilico. .
Metais e semimetais Poeira domiciliar (indoor). | 5 apel limpos para coletar Podem ser estocadas por tempo Sl Qe
(por ICP-MS / ICP-OES). ’ 9 papet iMmpos p . - P P temperatura ambiente.
a poeira. indeterminado.
Depende do Substrato ou filtro (pesados

Metais e semimetais (por
ICP-MS / FAAS / GFAAS).

Material particulado
inaladvel (outdoor).

equipamento,
periodo de coleta em
torno de 24 horas.

antes e apds a amostragem).
A cada 10 filtros amostrados
prepara-se um branco.

Particulas totais em
suspensao

(por amostrador de
grandes volumes).

Particulas em suspensdo
no ar ambiente.

Cerca de 2.000 m¥/dia.

Papel-filtro ou filtro de
fibra de vidro. Tempo de
amostragem de 24 horas
corridas.

Fumaca (por refletancia
da luz).

Fumacga presente no
ar ambiente.

Filtro de papel. Periodo de
amostragem de 24 horas.

Particulas inalaveis
(@amostrador de grande
volume acoplado a

um separador inercial
de particulas).

Particulas inalaveis no
ar ambiente.

Papel-filtro. Tempo de
amostragem de um periodo
de 24 horas.

Armazenar em placas petri limpas e
identificadas. Manter em temperatura

ambiente e proteger da luminosidade.

Podem ser estocadas por tempo
indetermindado.

Em placas petriem
temperatura ambiente.

ICP-MS - Inductively Coupled Plasma Mass Spectrometry. Em portugués, espectrometria de massa por plasma acoplado indutivamente.
GFAAS - Espectrometria de absor¢do atémica com forno de grafite (Graphite Furnace Atomic Absoption Spectrometry).

FAAS - Espectrometria de absor¢édo atdmica com chama (Flame Atomic Absorption Spectrometry).

ICP OES - Espectrometria de emissao 6tica por plasma acoplado indutivamente (Inductively Coupled Plasma Optical Emission Spectrometry).
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MATRIZ: MATERIAL BIOLOGICO HUMANO

A |EC/PA - Centro Colaborador.
23

| .,,J
. IEC/PA-CC Cromatografia a gas; espectrofotometria

Lacen - BA, MG, PA, PR Cromatografia a gas; espectrofotometria
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas — IEC/PA

Secido de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS
Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo de Oliveira Lima

Instituto Evandro Chagas - IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tels.: (91) 3214-2093/2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.gov.br
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1 ANALISES DE AGROTOXICOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE SUBSTANCIA TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA | ARMAZENAMENTO E CONSERVAQAO TRANSPORTE
DE AMOSTRA DA AMOSTRA DA AMOSTRA
Inseticidas organoclorados Soro OEJ plasma 2mL colgtados Frascos KMA.
(por CG). sanguineo. em duplicata.
Inseticidas organoclorados .
cG Leite materno. 4 mL Frascos KMA.
(por CQ). Congelado a -10°C até o momento da andlise. | Caixa de transporte

Frasco para coleta de urina | Armazenar a -20°C. de amostra bioldgica.

Inseticidas piretroides (por CL). | Urina 10 mL St s e 10l

Inseticidas organofosforados Urina 10 mL Frasco para coleta de urina
(por CL). tipo tubo de 10 mL.

Frascos KMA - Tubos para congelamento criogénico.
CG - Cromatografia gasosa.
CL - Cromatografia liquida.
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2 ANALISES DE METAIS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

ELEMENTO TIPO DE QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA ARMAZENAMENTO E TRANSPORTE DA AMOSTRA
AMOSTRA DE AMOSTRA CONSERVAQAO DA AMOSTRA
Aluminio, bario, cromo,
cobre, ferro, manganés, Colocar a amostra em um envelope | Envelope de papel. Armazenar a Caixa de transporte de amostra
p - : Cabelo 30 mg : ; o . P 5
niquel, vanadio e zinco (por devidamente identificado. temperatura ambiente. biolégica. Temperatura ambiente.
FAAS /ICP-OES).
Cadmio e chumbo Sanaue 5mL Colocar em tubos de ensaio Uso de anticoagulante (EDTA 10% Caixa de transporte de amostra
(por GFAAS). 9 ’ 6 gotas). Armazenar a -70°C. bioldgica refrigerada a <4°C.
Cadmio e chumbo Urina 50 mL Fic?lt_etar em um copo de papel no Frasco de vidro. Armazenar a -70°C. C_alxla (?ie tran§porte de arr;ostra
(por GFAAS). inicio da manha. biolégica refrigerada a <4°C.
Cadmio e chumbo Cabelo 20m Colocar a amostra em um envelope | Envelope de papel. Armazenar a Caixa de transporte de amostra
(por GFAAS). 9 devidamente identificado. tempreratura ambiente. bioldgica. Temperatura ambiente.
Aluminio, bario, cromo, Caixa de transporte de material
cobre, ferro, manganés, . Uso de anticoagulante (EDTA 10% . X .p
. - : Sangue 5mL Colocar em tubos de ensaio. o bidlogico, refrigerada em gelo seco
niquel, vanadio e zinco 6 gotas). Armazenar a -70°C. ou gelo reutilizavel
(FAAS /ICP-OES). g :
Arsénio, bario, cadmio,
chumbo, cobalto, cobre, - Refrigerar de 2°C a 8°C, por no Caixa de transporte de material
. p Tubo para analise de elementos . . ) ! o A
manganés, mercurio, Sangue total 2mL maximo 5 dias, até envio ao bidlogico, refrigerada em gelo seco
. P A tragos em sague total. - o S
niquel, selénio, talio e uranio laboratdrio. Armazenar a -20°C. ou gelo reutilizavel.
(por ICP-MS).
o . L) Tubos de KMA. Refrigerar de 2°C a Caixa de transporte de material
Aluminio e zinco Soro Tubo para analise de elementos o . . P ) R B
. 2mL p 8°C, por no maximo 5 dias, até envio | bidlogico, refrigerada em gelo seco
(por ICP-MS). Sanguineo tragos em soro sanguineo. - o S
ao laboratério. Armazenar a -20°C. ou gelo reutilizavel.
Arsénio, bario, cddmio,
chumbo,AcobaIto,’cgbre, Colocar a amostra em um envelope | Envelope de papel. Armazenar a Caixa de transporte de material
manganés, mercurio, Cabelo 500 mg : : o . o .
. T a devidamente identificado. temperatura ambiente. biolégico. Temperatura ambiente.
niquel, selénio, talio e uranio
(por ICP-MS).
ATy Sl ey Recipiente de polipropileno
chumbo, cobalto, cobre, P poliprop ) Caixa de transporte de material
. L . . . Armazenar em congelador a 4°C o h
manganés, mercurio, Urina 5mL Coletar em frasco de polipropileno. bidlogico, refrigerada em gelo seco

niquel, selénio, talio e uranio
(por ICP-MS).

por 1dia. Sem conservantes.
Armazenar a -20°C.

ou gelo reutilizavel.
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Conclusao

ELEMENTO TIPO DE QUANTIDADE RECIPIENTE PARA COLETA ARMAZENAMENTO E TRANSPORTE DA AMOSTRA
AMOSTRA DE AMOSTRA CONSERVAGAO DA AMOSTRA

Transferir para recipientes de
polietileno. Armazenar em
Mercurio (por CV-AAS). Sangue 5mL Colocar em tubos de ensaio. congelador a 4°C para 1dia.
Anticoagulante (EDTA 10% 6 gotas).
Armazenar a -70°C.

Transferir para recipientes de Caixa de transporte de
Merctrio (CV-AAS). Urina 50 miL F:qlgtar em um copo de papel no polipropileno. A;rmazenar_em material bidlogico.
inicio da manha. congelador a 4°C para 1dia. Sem
conservantes. Armazenar a -70°C.
Colocar a amostra em um envelope Transferir para tubos de vidro.
Mercurio (CV-AAS). Cabelo 30 mg Pe | Armazenar em temperatura

devidamente identificado. -
ambiente. Sem conservantes.

GFAAS - Espectrometria de absor¢do atémica com forno de grafite (Graphite Furnace Atomic Absoption Spectrometry).

FAAS - Espectrometria de absorcdo atdmica com chama (Flame Atomic Absorption Spectrometry).

ICP-OES - Espectrometria de emissdo 6ptica por plasma acoplado indutivamente (Inductively Coupled Plasma Optical Emission Spectrometry).
ICP-MS — Espectrometria de massa por plasma acoplado indutivamente (Inductively Coupled Plasma Mass Spectrometry).

CV-AAS - Espectrometria de absorgao atdmica com geracdo de vapor frio (Cold Vapor Atomic absorption Spectrometry).
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MATRIZ: PEIXE

20
»&. ‘#‘t A [EC/PA - Centro Colaborador.

I." LABORATORIO ‘ METODO

IEC/PA-CC Espectrometria e CGMSMS
' Lacen PA Espectrometria e CGMSMS
CGMSMS - Cromatografia Gasosa com Espectrometria de Massas Triploquadrupolo.
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Evandro Chagas — IEC/PA
Secdo de Meio Ambiente - Samam/IEC/SVS/MS

Responsavel: Lena Lillian Canto de Sa Morais
Substituto: Marcelo de Oliveira Lima

Instituto Evandro Chagas — IEC

Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tels.: (91) 3214-2093 / (91) 3214-2096

E-mail: lenasa@iec.gov.br; marcelolima@iec.gov.br
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1ANALISES DE ORGANOCLORADOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

ELEMENTO TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE RECIPIENTE ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO | TRANSPORTE DA AMOSTRA

DE AMOSTRA PARA COLETA DA AMOSTRA

Transferir para frascos de vidro
ambar. Apds coleta armazenar em
congelador a 4°C por até 24 horas,
sem conservantes. Estocar a uma
temperatura de -70°C.

Caixa de transporte de
amostra bioldgica.

Inseticidas Organoclorados Parte comestivel do peixe 10-20 Colocar em sacos de
(CGMSMS) (musculo). 9 polietileno.

CGMSMS - Cromatografia gasosa com espectrometria de massas triplo quadrupolo.

2 ANALISES DE METAIS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

ELEMENTO TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE DE RECIPIENTE PARA ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO | TRANSPORTE DA AMOSTRA

AMOSTRA COLETA DA AMOSTRA

Transferir para recipientes de
polietileno. Apds coleta armazenar
em congelador a 4°C por até 24 horas,
sem conservantes. Estocar a uma
temperatura de -70°C.

Caixa de transporte de
amostra biolégica.

Parte comestivel do peixe Colocar em sacos de

Mercurio (por CV-AAS) (mEEeus) 10-20 g polietileno.

CV-AAS - Espectrometria de absorgao atdmica com geracdo de vapor frio (Cold Vapor Atomic absorption Spectrometry).
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MATRIZ: VEGETAL

ANALISES MICROBIOLOGICAS - PROTOZOARIOS

'

A Universidade Estadual de Londrina/UEL — Centro Colaborador.

LABORATORIO STANDARD METHODS FOR THE BIOLOGIA
EXAMINATION OF WATER AND MOLECULAR
WASTEWATER (SMEWW, 2012)

UEL/PR - CC Floculagéo, f{ltragao por membrana, PCR
membrana filtrante
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CENTRO COLABORADOR

Universidade Estadual de Londrina/UEL

Laboratério de Zoonoses/Salde Publica e Protozoologia
Responsavel: Dr. Italmar (italmar@uel.br)

Substituta: Dra. Roberta dos Santos

Centro de Ciéncias Agrarias — Departamento de Medicina Veterinaria —
Campus Universitario

End.: Rodovia Celso Garcia Cid (PR 445) — km 380
CEP: 86057-970 - Londrina/PR

Tel.: (43) 3371-4485

E-mail: rifreire@uel.br
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ANALISES DE PROTOZOARIOS - COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE

TIPO DE ENSAIO TIPO DE AMOSTRA QUANTIDADE RECIPIENTE ARMAZENAMENTO E CONSERVA(;AO TRANSPORTE DA AMOSTRA
DE AMOSTRA PARA COLETA DA AMOSTRA

Cryptosporidium spp; Saco plastico de primeiro Periodo maximo de 72 horas sob

Giardia spp; Vegetais folhosos 100 g Uso P P refrigeragao de 2°C a 8°C. Proteger da luz. | Caixa térmica com gelo.

Toxoplasma gondii ’

Né&o congelar.
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REDE NACIONAL DE
LABORATORIOS DE ENTOMOLOGIA



LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL PARA CULICIDEOS (ARBOVIROSES)

,‘

MA !
m’ ¥¢ IEC/PA - Laboratério de Referéncia Nacional.
)V 4 Fiocruz/PR - Laboratério de Referéncia Regional.
+ Fiocruz/R3J - Laboratério de Referéncia Regional.
+ IAL/SP - Laboratério de Referéncia Regional.

" ’ '
LABORATORIO
P

TAXONOMIA ISOLAMENTO BIOLOGIA
S + VIRAL MOLECULAR
IEC/PA - LRN Identificacdo taxondmica  Isolamento viral
IAL/SP - LRR Identificagao taxondmica  Isolamento viral
* Fiocruz/RJ - LRR | Identificacdo taxonémica  Isolamento viral
Fiocruz/PR - LRR Isolamento viral
RT-PCR
Lacen/CE Identificacdo taxonémica
Lacen/BA Identificacdo taxonémica
Lacen/sC Identificagao taxonémica
Funed/MG Identificacdo taxonémica
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Evandro Chagas - IEC / PA

Secdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas/IEC/SVS/MS
Responsavel: Marcio Nunes

Substituta: Daniele Medeiros

End.: Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia

Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000

Tel.: (91) 3214-2049/2277

E-mail: marcionunes@iec.gov.br; danielemedeiros@iec.gov.br

Laboratério de Entomologia Médica

Responsavel: Joaquim Pinto Nunes Neto

Substituto: Hamilton Monteiro

Tel: (91) 3214-2284

E-mail: hamiltonmonteiro@iec.pa.gov.br; joaguimneto@iec.pa.gov.br

CENTRAL DE RECEBIMENTO DE AMOSTRAS

Instituto Evandro Chagas - IEC
Rodovia 316 — km 07 s./n., Levilandia
Municipio de Ananindeua/PA

CEP: 67030-000
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LABORATORIOS DE REFERENCIA REGIONAL

Laboratério de Mosquitos Transmissores de Hematozodarios/Fiocruz/RJ

Responsavel: Dr. Ricardo Lourenco

End.: Instituto Oswaldo Cruz/IOC - Pav. Carlos Chagas
Av. Brasil, 4.365 - Manguinhos

CEP: 21045-900 - Rio de Janeiro/R]

Tel.: (21) 2562-1237

E-mail: lourenco@ioc.fiocruz.br; aniellya@ioc.fiocruz.br;
teresa.karti@gmail.com

Instituto Adolfo Lutz - IAL/SP

Nucleo de Doengas de Transmissao Vetorial/Centro de Virologia/
Entomologia

Responsavel: Dra. Juliana Nogueira
End.: Av. Dr. Arnaldo, 355

CEP: 01246-000 - Sao Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2901/2902

Fax: (11) 3085-3505

E-mail: doencasporvetor@ial.sp.gov.br

Instituto Carlos Chagas - Fiocruz/PR

Responsavel: Dra. Claudia Nunes Duarte dos Santos
Vice-coordenadora: Dra. Camila Zanluca (camila.zanluca@fiocruz.br)
End.: Rua Professor Algacyr Munhoz Mader, 3.775, CIC

CEP: 81350-010 - Curitiba/PR

Tels.: (41) 3316 3230 / 2104-3452 / 2104-3460

E-mail: clsantos@fiocruz.br; claudiaduartedossantos@gmail.com


mailto:hamiltonmonteiro@iec.pa.gov.br
mailto:joaquimneto@iec.pa.gov.br
mailto:doencasporvetor@ial.sp.gov.br

INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
CULICIDEOS (ARBOVIROSES)

TIPO DE DIAGNOSTICO | TIPO DE MATERIAL PROCEDIMENTO DE COLETA ARMAZENAMENTO ACONDICIONAMENTO OBSERVACAO
(VETOR) E CONSERVACAO E TRANSPORTE
Os mosquitos deverao ser esmEETEr el
capturados por meio de puca . . ~
P . Colocar em embalagem de investigagado
entomoldégico e aparelho de Os mosquitos capturados . . P
~ )} ~ S apropriada de isopor, entomoldégica
o sucgao oral. Em areas de matas deverao ser acondicionados . .
Taxonomia, isolamento . - utilizando gelo seco em preenchida com
. Mosquitos fechadas com dossel florestal em criotubos e armazenados . o ; ~
viral e PCR. . . SN quantidade suficiente para informacgdes de cada
elevado, as amostras de mosquitos em nitrogénio liquido, ou -
~ ; ] : gue chegue ao destino em amostra com data,
adultos deverao ser obtidas tanto | gelo seco, ainda vivos. o L. .
- B condi¢des adequadas. local, horério, método
no nivel do solo quanto no nivel da .
. e modalidade.
copa das arvores.
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL - VETORES/DOENGA DE CHAGAS

\l | ) )V e Fiocruz/RJ — Laboratério de Referéncia Nacional.

W
<

LABORATORIO TAXONOMIA FONTE ALIMENTAR

Fiocruz/RJ - LRN Microscopia ELISA
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz / R]

Departamento de Entomologia

Responsavel: José Jurberg

End.: Pavilhdo Rocha Lima, 5° andar

Avenida Brasil, 4.365, Manguinhos — Rio de Janeiro/RJ
CEP: 21045-900

Tel.: (21) 2598-4503

E-mail: jjurberg@ioc.fiocruz.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
VETORES (DOENCA DE CHAGAS)

Taxonomia, isolamento,
caracterizagdo de cepa
e fonte alimentar.

Barbeiros
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Pesguisa minuciosa em
ambientes naturais e
artificiais. Recomenda-
-se a utilizagdo de
desalojante em
concentragdo de

10 mL para 500 mL de
agua. Armadilhas com
isca animal (armadilha
Noireau) ou por atracao
a luz (armadilha
Shannon), somente
para adultos.

Inseto vivo: Os insetos devem ser colocados

dentro de recipientes com tampa de
rosca, por exemplo, tubo Falcon 50 mL.

A tampa devera possuir pequenos furos
para entrada e circulagdo de ar. Atentar
aos tamanhos dos furos para que as ninfas
ndo ultrapassem e fujam. No interior do
recipiente, devera haver um papel vertical
em forma de sanfona (andador).

Inseto morto: Deverdo ser acondicionadas
em caixas entomoldgicas de papeldo, com
o fundo contendo naftalina triturada ou se
o laboratério possui capela de exaustdo,
deve-se misturar 90% de naftalina com
10% de parafina. Em seguida, aquecer

até a obtenc¢do de calda. Essa calda
devera ser despejada no fundo das caixas
entomoldgicas, depois disso, secadas

por duas horas e, por fim, recobertas por
uma camada de algod&o sobreposta com
papel filtro. Em seguida, colocam-se os
triatomineos, cobrindo-se novamente
com papel-filtro e, por ultimo, algodao
para evitar a quebra de estruturas de
importancia taxonémicas.

Os recipientes deverao ser
acondicionados em caixas de
madeira ou isopor envolvidos

em papel para evitar a fuga

dos triatomineos e impactos

que prejudiguem as estruturas.
Recomenda-se que se fagam “bolas
de jornal” que complementem

0s espacgos vazios da caixa de
transporte. Cada caixa de madeira
ou isopor deverdo ter no Maximo
3 a 4 recipientes. Cada recipiente,
no maximo, 20 exemplares.

Inseto morto: sdo alfinetados e
etiquetados em caixas de madeira
com fundo de isopor. As caixas
entomoldgicas deverao ser enviadas
em caixa de transporte para
amostras biolégicas.

Todas as espécies
deverdo ter dados de
georreferenciamento,
procedéncia, data de
coleta e coletor.



LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL - MALACOLOGIA

\ ‘ y ¥¢ Fiocruz/R3J - Laboratério de Referéncia Nacional.

” LABORATORIO IDENTIFICACAO BIOLOGIA SEQUENCIAMENTO

MOLECULAR

Diagndstico
Fiocruz/RJ - LRN  morfoldgico por PCR
microscopia de luz

Seguenciamento
genético
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]
Departamento de Malacologia
Responsavel: Silvana Thiengo

End.: Pavilhdo Adolpho Lutz

Av. Brasil 4.365, Manguinhos

CEP.: 21.040-900 - Rio de Janeiro/R]
Tel.: (21) 2562-1209/1305

E-mail: sthiengo@ioc.fiocruz.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E

DE MALACOLOGIA

TIPO DE DIAGNOSTICO
(VETOR)

ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL

PROCEDIMENTO
DE COLETA

ENSAIOS

ARMAZENAMENTO
E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO
E TRANSPORTE

OBSERVAGAO

Molusco gastrépode
de dgua doce
(Biomphalaria spp.).

Diagndstico morfolégico
por microscopia de luz.

Diagndstico molecular
por sequenciamento
genético.

EPI necessérios: botas
de borracha e luvas.

Busca ativa por meio
de raspagem da
vegetag¢do marginal
de colegdes hidricas
com concha de
captura ou manual
com uso de pingas.

Exposicéo a luz/escuro.

Dissecg¢ao anatémica.
Conquiliologia.

Moluscos vivos:
manuteng¢do dos
moluscos em aquarios até
o envio ao Lacen e/ou LR.

Moluscos fixados: solu¢do
de Railliet-Henry.

PCR.

Seguenciamento
genético.

Fixagdo do molusco em

alcool etilico acima de 90%.

Congelamento.

Molusco gastrépode
terrestre
(Achatina fulica).

Diagnéstico morfolégico
por microscopia de luz.

Diagndstico molecular
por sequenciamento
genético.

EPI necessarios: botas
de borracha e luvas.

Busca ativa no folhico,
sob pedras, troncos,
entulhos etc., com

o uso de pingas e
lencinhos de mao.

Digestao artificial.
Disseccao anatoémica.
Conaquiliologia.

Moluscos vivos:
manutengado dos
moluscos vivos em
terrarios até o envio ao
Lacen e/ou LR.

Moluscos fixados: solu¢do
de Railliet-Henry.

PCR.

Seguenciamento
genético.

Fixagdo do molusco em

alcool etilico acima de 90%.

Congelamento.

Embalagem e
acondicionamento dos
moluscos em caixa de
transporte de material
biolégico para envio ao
Lacen e/ou LR.

Ensaio parasitolégico
para a obtengao

de larvas de
Schistosoma
mansoni.

Ensaio parasitolégico
para a obtencao

de larvas de
Angiostrongylus spp.

Fragmento do tecido
da parte exposta

do molusco (pé,
tentaculo).
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL EM VETORES DAS RIQUETSIOSES

\ y pAq Fiocruz/RJ — Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores
das Ricketsioses.

’ LABORATORIO ‘ TAXONOMIA ‘ BIOLOGIA MOLECULAR
‘ ' Fiocruz/RJ - LRN Microscopia PCR

¢
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LABORATORIO DE REFERENCIA NACIONAL

Instituto Oswaldo Cruz - Fiocruz/R]

Servico de Referéncia em Carrapatos de Importancia Médica
e Veterinaria - Fiocruz/MS

Responsavel: Gilberto Salles Gazeta

Anexo posterior do Pav. Lauro Travassos, salas1a 10

Av. Brasil 4.365, Manguinhos

CEP.: 21040-900 - Rio de Janeiro/R]

Tels.: (21) 2562-1340/1448/1364/1313

E-mail: gsgazeta@ioc.fiocruz.br
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INSTRUGCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
VETORES DAS RIQUETSIOSES

TIPO DE DIAGNOSTICO

TIPO DE

PROCEDIMENTO DE COLETA

ARMAZENAMENTO E CONSERVAGAO

ACONDICIONAMENTO

OBSERVAGAO

(VETOR)

Taxonomia

Pesquisa de bioagente
(biologia molecular-PCR).

MATERIAL

Carrapato,

pulga e piolho.

Hospedeiro: coletar os ectoparasitos
diretamente sobre o corpo.
Carrapatos fixados devem ser
retirados apos leve torgao ou puxdes
suaves e desprendimento, evitando
destruir o aparelho bucal.

Ambiente: busca ativa no ambiente
ou com auxilio de arrasto e armadilha
de gas carbono (carrapatos) ou
armadilhas luminosas (pulgas).

As amostras devem ser colocadas
em tubos plasticos, contendo alcool
isopropilico PA, imediatamente apods
a coleta.

Os tubos com as amostras devem
ser mantidos, preferencialmente,
em freezer.

E TRANSPORTE

Amostras acondicionadas
em tubos plastico, com alcool
isopropilico PA, devem ser
encaminhadas ao laboratério
em caixas para transporte de
material bioldgico (modelo
UN3373).

Material deve ser
encaminhado com
ficha de envio de
amostras.
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LABORATORIO DE TAXONOMIA DE ANIMAIS PECONHENTOS/ESCORPIAO

‘ S
‘..},

Instituto Butantan/S&o Paulo - CC Microscopia

P
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CENTRO COLABORADOR

Instituto Butantan

Responsavel: Denise Maria Candido
Laboratério de Artropodes Pegonhentos
End.: Av. Vital Brasil, 1.500, S30 Paulo/SP
CEP: 05503-900

Tel.: (11) 3726-7222 - Ramal: 2066/2269
E-mail: denise.candido@butantan.gov.br
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INSTRUCOES PARA COLETA E ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS PARA O DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE
ANIMAIS PECONHENTOS/ESCORPIAO

TIPO DE TIPO DE MATERIAL PROCEDIMENTO DE COLETA ARMAZENAMENTO E CONSERVAGCAO ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE
DIAGNOSTICO

Taxonomia

Escorpides

Devem ser coletados com ping¢a adequada
pelo metassoma (cauda) e colocado em
um recipiente que devera ser protegido
do sol e chuva.

Animais coletados vivos: podem ser
colocados em frascos coletivos com, no
maximo, 8 animais e; colocar um pedaco
de algoddo embebido em dgua no pote;
néo podem ficar expostos ao sol ou calor
excessivo.

Animais coletados mortos: acondicionar
em vidros com alcool.

Podem ser acondicionados em caixas

de plastico com superficie lisa e com
tampa furada. Dentro delas, devem ser
colocadas algodao, papel, ou pedago

de gaze umedecido com agua, fixado
com fita adesiva ao fundo da caixa para
evitar o choque entre os animais durante
o transporte. Pode-se também colocar
bandejas de ovos sobrepostas.
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ANEXO - RELACAO DOS
LABORATORIOS CENTRAIS
DE SAUDE PUBLICAE
RESPECTIVOS ENDERECOS

REGIAO NORTE

Acre (-2 horas)

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica
- Dr. Djalma da Cunha Batista

Diretora: Dra. Janete Tayna N. Rodrigues

Endereco: Av. Getulio Vargas — Travessa do Hemoacre, s./n.
CEP: 69900-614 — Rio Branco/AC

Tel.: (68) 3228-2720 — Diregao: 3228-5355

Fax: (68) 3228-2720

E-mail: lacen.saude@ac.gov.br; janetetayna@gmail.com

Amazonas (-2 horas)

Instituicdo: Laboratdrio Central de Saude Publica
Diretora: Dra. Tirza Peixoto Mattos

Endereco: Rua Emilio Moreira, 510 - Praga 14 — Centro
CEP: 69020-040 — Manaus/AM

Tel.: (92) 3182-8750/8764/8760/8753

Fax: (92) 3182-8799

E-mail: lacen@fvs.am.gov.br; tirza_mattos@hotmail.com;
lacenam@bol.com.br

Amapa

Instituicdo: Laboratério de Saude Publica - Prof. Reinaldo Damasceno
Diretora: Dr. Lindomar dos Anjos

Endereco: Rua Tancredo Neves n. 1118, bairro: Sao Lazaro

CEP: 68.908-530 / Macapa/AP

Tels.: (96) 3251-1233 / 3212-6165 — Diregao: 3212-6169

Fax: (96) 3212-6115/3212-6169

E-mail: diretoria@Lacen.ap.gov.br
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Para

Instituicdo: Laboratério Central do Estado

Diretor: Dr. Alberto Simbes Jorge Junior

Endereco: Av. Augusto Montenegro — km 10, bairro: Icoaraci
CEP: 66823.010 - Belém/PA

Tel.: (91) 3202-4902/4903

Fax: (91) 3202-4902/4907 GTRLAB: 3202-4912

E-mail: secretaria.direcao@lacen.pa.gov.br; direcao.lacen@lacen.pa.gov.br;
albertojorgejunior@hotmail.com

Roraima (-2 horas)

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica

Diretor: Dr. Marconi Aragao Gomes

Endereco: Av. Brigadeiro Eduardo Gomes, s./n., Novo Planalto
CEP: 69.305-650 - Boa Vista/RR

Tels.: (95) 3623-1976 (Direto) 3623-2455/2449/2407

Fax: (95) 3623-1976

E-mail: lacen_rr@yahoo.com.br; marconiaragaogomes@gmail.com ;
lacen.cgvs@saude.rr.gov.br

Rondoénia (-1 hora)

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica

Diretor: Dra. Ciciléia Correia da Silva.

Enderecgo: Rua Anita Garibaldi n. 4130, bairro: Costa e Silva
CEP: 78903-770 - Porto Velho/RO

Tels.: (69) 3216-5302 — Diregao: 3216-5300

Fax: (69) 3216-5300.

E-mail: lacen_ro@hotmail.com; lacen@lacen.ro.gov.br
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Tocantins

Instituicao: Laboratdrio Central de Saude Publica do Estado do Tocantins
Diretora: Dra. Jucimaria Dantas Galvao

Endereco: 601 SUL Av. LO 15, conj. 2, lote 1- Planalto Diretor Sul, Palmas/TO
CEP: 77054-970 - Palmas/TO

Tels.: (63) 3218-3238 /3239/3227 /6362 - Direcio: (63) 3218-3288

Fax: (63) 3218-3222/3223

E-mail: lacen@saude.to.gov.br; lacen.palmas@gmail.com; lacento.
diretoria@gmail.com

REGIAO NORDESTE

Maranhao

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Instituto Oswaldo Cruz
Diretora: Dr. Lidio Gongalves Lima Neto

Endereco: Rua Afonso Pena, 198 — Centro

CEP: 65010-030 - S&0 Luis/MA

Tels.: (98) 3232-3410/5356/537 — Gab.: 3221-4114

Fax: (98) 3232-3410 — Ramal: 232/239/244/237

E-mail: Lacenmara@yahoo.com.br; diretoria.lacen@emserh.ma.gov.br

Pernambuco

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Dr. Milton Bezerra
Sobral - Fusan

Diretora: Dra. Rosilene Hans Santos

Endereco: Rua Fernandes Vieira, s./n., bairro: Boa Vista

CEP: 50050-220 - Recife/PE

Tel.: (81) 3181-6416/6417/6331

Fax:(81) 3181-6333/6576

E-mail: lacenpediretoria@gmail.com; lacen@saude.pe.gov.br
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Alagoas

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Dr. Aristeu Lopes
Diretor: Dr. Anderson Branddo Leite

Endereco: Av. Enesto Gomes, 1.773, bairro: Jatilca

CEP: 57036-860 — Maceio/AL

Celular: 021(82) 98882.9758 / 991013001

Assessora: Juliana Cavalcante (82) 99607-8653 — Ramal (82) 3315-2737
Tel.: (82) 3315-2702/3315-2763

Fax: (82) 3315-2716/2717 — RH

E-mail: lacen.gerencia@saude.al.gov.br ; lacen.al.gerencia@gmail.com

Ceara

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica

Diretora: Dra. Liana Perdigao Mello

Endereco: Av. Barao de Studart, 2.405, Aldeota

CEP: 60120-002 - Fortaleza/CE

Tels.: (85) 3101-1472 / Diretora: 1491/ Secretaria: 3101-5189/5281/5229
Fax: (85) 3101-1485 / 3101-1473

E-mail: lacen@lacen.ce.gov.br; liana.perdigao@lacen.ce.gov.br;
lianaperdigao@gmail.com

Paraiba

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretora: Dr. Bergson Vasconcelos

Endereco: Av. Cruz das Armas, s./n., bairro: Cruz das Armas
CEP: 58.085-000 - Joao Pessoa/PB

Tel.: (83) 3218-5926/5922/5924

Fax: (83) 3218-5923/5923

E-mail: lacen@saude.pb.gov.br; lacenpb@ses.pb.gov.br;
lacenpbqualidade@gmail.com

Piaui

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Dr. Costa Alvarenga
Diretor: Dra. Walterlene de Carvalho Gongalves

Gerente adminis. financeiro: Walkiria de Carvalho Mendes

Endereco: Rua 19 de Novembro, 1.945, bairro: Primavera

CEP: 64002-570 — Teresina/PI

Tel.: (86) 3223-1911/ 3216-3657

Fax: (86) 3221-9510 / 3216-3651

E-mail: diretoria@Lacen.pi.gov.br

Rio Grande do Norte

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretora: Dra. Magaly Cristina Bezerra Camara

Endereco: Rua Cénego Monte, s./n.,, Quintas

CEP: 59.037-170 — Natal/RN

Tel.: (84) 3232-6191/6195/6190

Fax: (84) 3232-6191

E-mail: lacenrn@yahoo.com.br ; lacendirecao@gmail.com

Sergipe

Instituicdo: Fundagao de Saude Parreiras Horta e de Atividades de
Laboratério Central de Saude Publica — Lacen

Superintendente: Dr. Cliomar Alves dos Santos

Endereco: Rua Campo do Brito, 551, bairro: Sdo José

CEP: 49020-380 — Aracaju/SE

Tels.: (79) 3234-6005 / 3234-6027/6012/6058/6020; (79) 99974-2251 / 98823-0219
Fax: (79) 3214-1863 / 3211-2553

E-mail: cliomar.santos@fsph.se.gov.br
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Bahia

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Prof. Gongalo Moniz
Diretora: Dra. Arabela Leal e Silva de Mello

Endereco: Rua Waldemar Falcao, 123 — Horto Florestal

CEP: 40295-001 - Salvador/BA

Tels.: (71) 3356-1414 / 3356-2299

Fax: (71) 3356-0139

E-mail: lacen.diretoria@saude.ba.gov.br; arabelaleal@gmail.com

REGIAO SUDESTE

Rio de Janeiro

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica Noel Nutels
Diretor: Dra. Andréia Cony Cavalcante

Endereco: Rua do Resende, 118, bairro de Fatima, Rio de Janeiro/R]
CEP: 20231-092

Tels.: (21) 2332-8597/8596 / Diretor: 2332-8603

(21) 2332-8597/8606 / 98895-4979 / 98596-6550

Fax: (21) 2332-8606

E-mail: dg@lacen.fs.rjgov.br; noelnutels@gmail.com;
sec.dg@lacen.fs.rjgov.br

Espirito Santo
Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretor: Dr. Rodrigo Ribeiro Rodrigues

Endereco: Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes, 2.025,
Bento Ferreira

CEP: 29052-121 - Vitéria/ES

Tel: (27) 3636-8409 (Diretor)

Fax: (27) 3636-8381

E-mail: lacen@saude.es.gov.br; ro.ribeiroee@gmail.com
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Minas Gerais

Instituicdo: Instituto Octavio Magalhdes/Fundacédo Ezequiel Dias
Diretor: Dr. Glauco de Carvalho Pereira

Endereco: Rua Conde Pereira Carneiro, 80 — Gameleira

CEP: 30.510-010 / Belo Horizonte/MG

Tel.: (31) 3314-4655/4653/4667/4642/4649/4668/4653

Fax: (31) 3314-4668

E-mail: iomlacen@funed.mg.gov.br

Sao Paulo

Instituicdo: Instituto Adolfo Lutz — IAL

Diretora: Dra. Adriana Bugno

Endereco: Av. Dr. Arnaldo, 355 — Cerqueira César

CEP: 01246-902 - S&o Paulo/SP

Tel.: (11) 3068-2800 (geral)/2977/2802/2932

Fax: (11) 3088-3041

E-mail: diretoria_geral@ial.sp.gov.br; expedientedg@ial.sp.gov.br

REGIAO SUL

Parana
Institui¢cdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretora: Dra. Celia Fagundes da Cruz

Endereco: Rua Sebastiana Santana Fraga, n. 1.001, Guatupé,
S3o0 José dos Pinhais

CEP: 83060-500 — Curitiba/PR
Tels.: (41) 3299-3200/3218/3219
Fax: (41) 3299-3204

E-mail: diretoriaLacen@sesa.pr.gov.br; celiacruz@uol.com.br;
celiacruz@sesa.pr.gov.br
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Rio Grande do Sul

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretora: Dra. Rosane Campanher Ramos

Tels.: (51) 3288-4034 e (51) 98405-1994

Endereco: Av. Ipiranga 5.400, bairro: Jardim Botanico
CEP: 90610-000 - Porto Alegre/RS

Tels.: (51) 3288-4000 / GAB: (51) 3288-4027/4099/4016/4030
Fax: (51) 3288-4034

E-mail: lacen@fepps.rs.gov.br; lacen@saude.rs.gov.br

Santa Catarina

Instituicao: Laboratdrio Central de Saude Publica
Diretor: Dra. Marlei Pickler Dediasi dos Anjos
Endereco: Av. Rio Branco, 152 - Fundos — Centro
CEP: 88015-201 - Floriandpolis/SC

Tels.: (48) 3251-7800/7801 Direcdo: 3251-7812/7813/ 3251-7817/7802

Fax: (48) 3251-7900/7815
E-mail: lacen@saude.sc.gov.br

REGIAO CENTRO-OESTE

Distrito Federal

Instituicdo: Laboratério Central do Distrito Federal
Diretora: Dra. Graziela Aradjo da Silva

Endereco: SGAN Q. 601, lotes O e P

CEP: 70830-010 - Brasilia/DF

Tels.: (61) 3325-5288 / (61) 99323-4178

Fax: (61) 3321-9995/2642

E-mail: gsg.Lacendf@gmail.com; lacen.df@gmail.com;
diretoria.Lacendf@gmail.com

Goias

Instituicdo: Laboratério de Saude Publica Dr. Giovanni Cysneiros
Diretor: Dr. Vinicius Lemes da Silva

Endereco: Av. Contorno, 3.556 — Jardim Bela Vista

CEP: 74853-120 - Goiania/GO

Tel.: (62) 3201-3888/3890/3887

Fax: (62) 3201-3884/3882

E-mail: lacen.dirgeral@saude.go.gov.br; Lacengo.dirgeral@gmail.com;
veilemes@yahoo.com.br

Mato Grosso

Institui¢cdo: Laboratério Central de Saude Publica
Diretor: Dra. Elaine Cristina de Oliveira

Endereco: Rua Thogo da Silva Pereira, n. 63 — Centro
CEP: 78020-500 - Cuiaba/MT

Tels.: (65) 3624-6095 / 3623-6404/7010 / (65) 99969-5936
Fax: (65) 3613-2697 / 3622-0599

E-mail: dgmtlab@ses.mt.gov.br; dirlacen@ses.mt.gov.br

Mato Grosso do Sul

Instituicdo: Laboratério Central de Saude Publica

Diretor: Dr. Luiz Henrique Ferraz Demarchi

Endereco: Av. Senador Felinto Muller, 1.666, bairro: Ipiranga

CEP: 79.074-460 — Campo Grande/MS

Tels.: (67) 3345-1300 / 3346-4871 (Direcio)

Fax: (67) 3345-1320 — Ramal: 29

E-mail: lacendiretoria@saude.ms.gov.br; Ihndemarchi@uol.com.br

Conte-nos o que pensa sobre esta publicacdo. Clique aqui e responda a pesquisa.
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