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CONFIRMATORIO HTLV-1/2 (Western blot)

1. Objetivo

Orientar as Unidades de Saude Municipais sobre a solicitacao, coleta, identificacao,
acondicionamento e transporte da amostra bioldgica para a realizacao do exame
confirmatorio HTLV-1/2, pela metodologia Western blot (“Confirmatdrio HTLV"), a ser
realizado pelos Laboratdrios Municipais (Sudeste, Lapa, Nossa Senhora do O, Sdo Miguel
e Santo Amaro).

2. Publico-alvo

Residentes no municipio de Sao Paulo, cadastrados nas Unidades de Saude Municipais,
com resultado Reagente ou Indeterminado/Inconclusivo no exame de triagem (ELISA ou
Quimioluminescéncia) para HTLV-1/2, a saber:

a) Gestante;

b) Puérpera;

¢) Crianca a partir de 18 meses exposta ao risco de transmissao vertical do HTLV-1/2;
d) Doador de sangue (banco de sangue);

e) Doadora de leite materno (banco de leite);

f) Gestante com resultado Reagente no exame confirmatorio para HTLV (Western
blot): convoca-se seus Filhos, Parceiros ou Parcerias para serem submetidos ao exame

sorologico de triagem. A depender dos resultados obtidos, devera ser realizado o
encaminhamento para o exame confirmatdrio HTLV-1/2, pela metodologia Western blot,

conforme as orientagdes desta Nota Técnica.

3. Exame
Sorologia confirmatoria para HTLV-1/2 por Western blot (WB) — “Confirmatorio HTLV".

4. Documentos para o exame “Confirmatorio HTLV”

. SADT (Solicitagao de Servicos de Apoio Diagndstico e Terapia) / Prontuario Eletrénico
com a justificativa de solicitacao do exame soroldgico “Confirmatério HTLV";

II. Copia do laudo do exame de sorologia triagem, com resultado Reagente ou
Indeterminado/Inconclusivo;

Observacao: N3o sera aceito laudo enviado por e-mail, em cumprimento a LGPD (Lei Geral de Protecdo de Dados

Pessoais).
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5. Profissionais solicitantes
Profissionais da SMS- SP(médico ou enfermeiro), por meio daSADT ou Prontuario Eletronico.

6. Identificacao SADT

Figura 1 - Modelo de SADT
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Fonte: Assisténcia Laboratorial

Coleta, Identificacdao, Acondicionamento e Transporte da amostra bioldgica
Coleta

Segunda a sexta, exceto feriados;

N3o é necessario estar em jejum;

Local de coleta da amostra: Unidade de Saude Municipal;

Amostra bioldgica: sangue;

Tubo de coleta: com gel separador — 5mL (“tampa amarela ou vermelha com anel
amarelo”).

Secretaria Municipal da Saude
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Figura 2 — Tubo de coleta

Fonte: Assisténcia Laboratorial

12 Identificacao - Etiquetas

Utilizar as etiquetas de identificacdo conforme a referéncia laboratorial, fornecida pelo

Laboratorio Municipal (“jogo” de etiquetas é composto de 4 a 6 etiquetas).

Figura 3 - Modelo de etiqueta
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Acondicionamento
Realizado pela Unidade de Saude Municipal;
Sob refrigeragao (2 a 8°C) até a retirada pelo transporte da rotina.

Transporte da amostra bioldgica
Unidades CRS Sul, Sudeste e Norte: CientificalLab;

Unidades CRS Leste, Centro e Oeste: AFIP;
Amostras bioldgicas sob refrigeracdo (2 a 8°C) em caixa isotérmica;
Retirada da amostra no horario da rotina;

Para o transporte, a Unidade devera acondicionar as amostras em saco plastico
picotado/saco bobina e posteriormente em flyer lacrado.

Atencao: as sextas-feiras e/ou as vésperas de feriados, para amostras colhidas apos a
passagem do transporte rotina, manté-las sob refrigeracdo (2 a 8°C) até o 1° dia util, data
que ocorrera a retirada pela empresa e entrega ao Laboratdrio Municipal.

Fornecimento dos Insumos
Todas as Unidades: material para coleta - abastecimento via GSS/CDMEC;
Unidades CRS Sul, Sudeste e Norte - Flyer/Saco bobina/picotado: CientificaLab;

Unidades CRS Leste, Centro e Oeste - Flyer/Saco bobina/picotado: AFIP.

Figura 4 - Modelos Flyer (AFIP e CientificaLab)
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Prazo do Laudo
e 15 dias uteis (on-line).
10. Disponibilizacao de Laudo
e MatrixNet.

11. Referéncias

1. Brasil. Ministério da Saude. Portaria n°® 3.148, de 06 de fevereiro de 2024. Altera o
Anexo 1 do Anexo V a Portaria de Consolidacao GM/MS n° 4, de 2017, para incluir a infecgao
pelo virus Linfotrépico de Células T Humanas -HTLV, da Infeccdo pelo HTLV em gestante,
parturiente ou puérpera e da crianca exposta ao risco de transmissao vertical do HTLV na
lista nacional de notificacdo compulséria de doengas, agravos e eventos de Saude
Publica, nos servicos de salde publicos e privados em todo o territdrio nacional.

. __. __. Portaria SECTIC/MS n° 13, de 3 de abril de 2024. Torna publica a decisao de
incorporar, no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS, o exame para deteccao pré-
natal de infecgdo pelo virus T-linfotrépico humano (HTLV) 1/2 em gestantes.

__. __. Guia de Manejo Clinico da Infeccao pelo HTLV, 2021.
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ANEXO I - RESUMO DAS QRIENTAcf)ES PARA O EXAME LABORATORIAL
CONFIRMATORIO HTLV-1/2 (Western blot)
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01 tubocom
gel separa-
dor(“tampa
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vermelha
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Etiqueta pré-
impressa do
Laboratorio
Municipal

sob refrigeracdo (2 a
8°C) até a retirada pelo
transporte da rotina.

Observacdo: as sextas-
feiras e/ou as vésperas de
feriado, para as amostras
colhidasapds a passagem
do carro rotina, manté-
las sob refrigeracao (2 a
8°C) até o 1°dia til, data
que ocorrera a retirada e
entrega no laboratdrio.

Acondicionamento e
Transporte(2a8°C):saco
plastico picotado/saco
bobina + Flyer
Laboratdrio Municipal
(amostra refrigerada)

Laboratorio
Municipal
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MatrixNet

Elaboracao

Data

Assisténcia Laboratorial
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