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LACEN-AM- Laboratério Central de Saude Publica — FVS — AM. Colaboradores: Tirza Peixoto Mattos (Chefia/LACEN); Maria
Auxiliadora Novais (Gerencia de Virologia e Bacteriologia); Eliana Passos ( Farm. Bioquimica/ Execuc¢do do diagndstico).

Vigilancia Laboratorial

Este informativo tem por objetivo atualizar a Vigilancia Epidemioldgica sobre a vigilancia Laboratorial das Doengas
Exantematicas e as solicitagdes de exames laboratoriais para diagndstico de Sarampo ocorridos no Estado do Amazonas
em abril de 2021, bem como, demonstrar possiveis ndo conformidades encontradas durante o processamento das
amostras, para elaboracdo de estratégias de resolugcdo e bloqueio vacinal para interrup¢do da circulagdo do virus do
sarampo.

No periodo de 01 a 30 de Abril de 2021, foram  Gréfico 1: Distribuicio dos resultados dos exames
solicitados 07 exames com suspeita de Sarampo (Tabela  soroldgicos IgM para diagndstico de Sarampo, Amazonas,
1), dos quais, 01 amostra apresentou sorologia IgM  Abril 2021.
reagente (Grafico 1).

Tabela 1: Distribuicdo dos exames solicitados para
diagnostico de sarampo por metodologia e por municipio, -
Amazonas, Abril 2021.

B N3o reagente

Manaus 06 0 06 0 O Reagente
Manacapuru 01 0 01 0
Total 07 0 07 0

Das amostras recebidas, todas foram coletadas em periodo fAter](;’:ag p;;raas nao
oportuno, transportadas em tempo habil e com resultados conformidades das amostras e

liberados oportunamente em até 4 dias. ( tabela 2). recomendages para melhor
resposta laboratorial

Tabela 2: Indicadores de Laboratério , amostras recebidas para 1- Das solicitages para diagnéstico

voltadas para testes soroldgicos

estdo sendo coletadas..
Recomendamos que a coleta das

amostras respiratérias (swab de

Coleta oportuna (até 30 dias 7 7 100% orofaringe e nasofaringe) e urina,
apo’s fo) inicio do exantema)_ neceSSériaS e Obrigatél‘ias para
- - identificacdo viral, conforme

- 0,
Recebimento oportuno (0-5 dias) 7 7 100% protocolo do MS, sejam também
Resultado oportuno (0-4 dias) 7 7 100% s L colet_a _de
amostra de sangue, no primeiro

contato com o paciente.

Ressaltamos ainda que esta
recomendacéo também estd
disponivel através dos avisos via
GAL.
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