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ESTADO DE ALAGOAS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Geréncia do Laboratoério Central de Saude Publica
Av. da Paz, 978, - Bairro Jaraguda, Macei6/AL, CEP 57022-050
Telefone: (82) 3315-1102 - http://www.saude.al.gov.br

NOTA TECNICA N¢ 3/2026 - SESAU GLCSP GER

ASSUNTO: Diretrizes para Diagnoéstico Laboratorial da Leptospirose por meio de Sorologia (ELISA) e Biologia
Molecular (qPCR) no LACEN/AL.

1. INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

A vigilancia laboratorial da Leptospirose é um pilar estratégico para a confirmagdo oportuna de casos,
identificacao de surtos, especialmente em periodos de enchentes e alagamentos, e para a reducdo da letalidade da
doenca. Atuando em articulagdo com a Vigilancia Epidemioldgica, o diagnéstico laboratorial visa:

Confirmacao laboratorial de casos suspeitos, permitindo a distingdo de outras doengas febris agudas (diagnéstico
diferencial);

Identificacdo da circulacao de sorovares e detecgdo de possiveis surtos;
Suporte técnico as agoes de vigilancia epidemioldgica e controle.

Em consonancia com as diretrizes do Ministério da Saude (MS) e as atualizagées do Guia de Vigilancia em Satde
(62 edigao revisada), a confirmacgdo laboratorial é fundamental para a caracterizagdo epidemioldgica dos casos, a
investigacdo de surtos e a implementacao de medidas de controle ambiental e quimioprofilaxia.

Neste contexto, a solicitacdo de exames laboratoriais deve estar restrita aos casos que atendam aos critérios
clinicos e epidemioldgicos definidos nos protocolos nacionais, priorizando a coleta na janela de tempo adequada para
cada método diagnéstico.

2. COLETA OPORTUNA DE AMOSTRAS

A escolha do método diagnéstico e do tipo de amostra a ser coletada depende diretamente do niimero de dias
decorridos desde o inicio dos sintomas (fase da doenca). A coleta no prazo correto é determinante para a
sensibilidade do teste.

E imprescindivel que, no primeiro contato com o paciente suspeito, seja avaliada a data de inicio dos sintomas
para definir a conduta de coleta mais adequada:

e Para Diagnostico Molecular (qPCR): Indica-se a coleta de amostras na 12 semana de sintomas
(preferencialmente do 12 ao 72 dia do inicio dos sintomas), periodo de leptospiremia.

e Para Diagnodstico Sorologico (ELISA): Indica-se a coleta de amostras a partir do 62 dia de sintomas a fim
de aumentar as chances de diagndstico por ELISA - tempo para soroconversdo. Neste caso, uma segunda
amostra pode ser fundamental para confirmar a soroconversao.

3. DIAGNOSTICO LABORATORIAL: TIPOS DE AMOSTRA, PRAZOS E CONSERVACAO

De acordo com o Guia de Vigilancia em Saude, as seguintes metodologias, amostras e prazos devem ser
rigorosamente observados:

3.1 DIAGNOSTICO POR BIOLOGIA MOLECULAR (qPCR)

A técnica de PCR em tempo real (qPCR) permite a detecgdao do DNA da bactéria Leptospira spp. em amostras
clinicas, sendo especialmente 1til para confirmacao precoce.

Amostras: sangue coletado em tubo com EDTA (tampa roxa), urina, liquor (em casos que curse com suspeita de
meningite) e fragmentos de tecidos em casos de 6bito (Quadro 1).



Periodo ideal de coleta:

e Sangue: até o 7° dia do inicio dos sintomas (fase aguda/leptospiremia).
e Urina: a partir do 7° dia, podendo ser coletada até o 14° dia, devido a eliminagdo renal da bactéria.

Coleta e Acondicionamento:

e Sangue total: Coletar em tubo com anticoagulante (EDTA). Nao usar heparina, pois inibe a reagdo de PCR. Homogeneizar suavemente.
e Urina: Coletar o primeiro jato matinal ou com tempo de retencdo minimo de 2 horas (10 a 50 mL) em frasco estéril e de boca larga. Manter
refrigerado (2°C a 8°C).

Conservacao e Transporte:

As amostras devem ser mantidas sob refrigeracao (2°C a 8°C) e encaminhadas ao LACEN/AL em até 48 horas.

Caso haja atraso superior a 48 horas, as amostras devem ser mantidas congeladas a -20°C (até 7 dias) ou -70°C
(por periodos mais longos). Evitar ciclos de congelamento e descongelamento.

3.2 DIAGNOSTICO POR SOROLOGIA (ELISA IgM)

A sorologia é o método de referéncia para a confirmacédo dos casos, baseando-se na detecgao de anticorpos IgM,
que surgem, em geral, a partir do 62 dia de doencga. A andlise em amostras pareadas aumenta a especificidade do
diagnostico.

Amostra: Soro.

Periodo de Coleta:

e 1% amostra (fase aguda): Coletar a partir do 6° dia de sintomas. Em casos graves, internados precocemente, a coleta deve ser feita na
admissao, mesmo antes do 6° dia.

e 2" amostra (fase convalescente): Coletar entre 14 e 21 dias apods a coleta da primeira amostra, para demonstrar soroconversao ou aumento
de titulos.

Coleta e Acondicionamento: coletar em tubo seco (sem anticoagulante) ou com gel separador.

e Adulto: Minimo de 3 mL de soro.
e Crianca: Minimo de 1 mL de soro.

Conservacao e Transporte:

Apds retracdo do codgulo, centrifugar e separar o soro, se possivel. Amostra com alto grau de heméolise nao
sera recebida para analise, sendo, desta forma, um dos critérios de rejeicao da amostra.

Manter sob refrigeracdo (2°C a 8°C) por até 48 horas. Para periodos superiores, armazenar congelado a -20°C.

4. ENCAMINHAMENTO DAS AMOSTRAS AO LACEN/AL

Todas as amostras deverdao ser encaminhadas ao LACEN/AL no menor tempo possivel, acompanhadas
obrigatoriamente da Ficha de Notificacao/Investigacao (Sinan) devidamente preenchida em todos os campos,
com dados clinicos (data de inicio dos sintomas) e epidemioldgicos (exposicdo a enchentes, esgoto, etc.), bem como a
ficha GAL impressa apds cadastro e envio via rede.

A auséncia da ficha ou o preenchimento incompleto implicard a nado aceitagdo e processamento da amostra.

As amostras devem ser acondicionadas em caixa térmica com gelo reciclavel (barreira fisica) para manutencao
da temperatura entre 2°C e 8°C, devidamente identificadas como "Material Bioldgico".



Quadro 01 - Resumo das metodologias para diagnodstico da Leptospirose

Método

Material

Biolagico

Periodo de Coleta

Acondicionamento

Armazenamento/Transporte

qPCR Sangue Total 12 ao 72 dia de Tubo estéril c/ 2°C a 8°C (até 48h)
(EDTA) sintomas anticoagulante EDTA -20°C (maior periodo)
Urina (10 a 50 7° ao 14° dia de Frasco estéril, boca 2°C a 8°C (até 48h)
mL) sintomas larga -20°C (maior periodo)
LCR Suspeita de Frasco estéril 2°C a 8°C (até 48h)
meningite -20°C (maior periodo)
Fragmentos de | No ato da | Frasco estéril separado | -20°C
tecidos (rim, necropsia por tecido
figado,
pulmao).
Sorologia Soro 12 coleta: A partir Tubo seco estéril ou c/ 2°C a 8°C (até 48h)
do 62 dia gel separador -20°C (maior periodo)
22 coleta: 14-21
dias apd6s a 12
coleta

Observacoes importantes:

1. A coleta de sangue para qPCR nos primeiros dias e soro para ELISA a partir do 62 dia é a conduta
que maximiza a eficiéncia diagnéstica.

na ficha GAL.

. Garantir identificacao legivel e inequivoca do paciente em todos os tubos, conforme a identificagao contidas

3. Amostras que ndo atendam aos critérios estabelecidos nesta nota técnica, especialmente quanto ao prazo de
coleta, tipo de anticoagulante (ex: uso de heparina para PCR), presenca de intensa hemodlise, nao serao
recebidas para analise, sendo necessaria nova coleta de amostra.

5. DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Em articulacdo com a Vigilancia Epidemioldgica, o LACEN/AL realizar investigacdo laboratorial para
diagnosticos diferenciais, considerando o quadro clinico e o cenario epidemioldgico local, para:

Dengue, Chikungunya e Zika (arboviroses);
Influenza e outros virus respiratorios;

Malaria (para individuos com historia de passagem por areas endémicas);
Hantavirose;
Doengas exantematicas febris, quando indicado.

6. PROCEDIMENTO EM CASO DE NAO CONFORMIDADE

Amostras que ndo cumpram os critérios estabelecidos nesta nota (prazo, coleta, volume e/ou conservacao
inadequadas, tubo incorreto, auséncia de ficha(s) serao consideradas improprias para analise e rejeitadas.

® Fluxo de rejei¢do: O solicitante sera formalmente notificado via GAL ou comunicagdo oficial, com a justificativa técnica da rejeigao.
® Acio corretiva: Envio de uma nova amostra que atenda a todos os critérios estabelecidos, se ainda dentro da janela clinica.

7. CONSIDERACOES FINAIS

O atendimento aos critérios descritos é fundamental para qualidade e confiabilidade do diagndstico da
Leptospirose, permitindo:

Agilidade na confirmagdo dos casos graves e surtos.
Institui¢do oportuna de conduta, tratamento ¢ medidas de controle.

Otimizagao de recursos publicos, evitando retrabalho e custos com analises inviaveis.
Reducdo da letalidade por meio do diagnoéstico precoce e adequado.

Contamos com a colaboragdo de todos os servigos de saude para fortalecer a vigilancia laboratorial da Leptospirose em Alagoas.




8. CONTATOS
LACEN/AL: (82) 3315-2732 - Setor de Recepcdo e Triagem de Amostras.

Vigilancia Epidemiolégica: (82) 98833-4055 - Area Técnica de Zoonoses e Doencas de Transmissdo Vetorial.
- atvzfa.al@saude.al.gov.br e zoonosesalagoas@saude.al.gov.br
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