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A captacéo precoce do paciente e a coleta de amostra para a investigacao

de tuberculose, deve ser realizada imediatamente a suspeita.

Diagnastico inicial: Solicitar:
1 amostra para Teste Rapido Molecular (TRM): pote
estéril (orientar quanto a coleta (ver pag. 3),
considerando que a coleta deve ser entregue na
Vigilancia Epidemiolégica no mesmo dia que foi
coletada e no periodo da manh§;

RX (demonstra comprometimento pulmonar).

Nos casos em que o resultado do TRM for positivo para Tuberculose,

solicitar coleta de BAAR no primeiro atendimento.

As amostras para TRM deverdo ser enviadas para a Vigilancia Epidemiologica em

uma caixa térmica especifica para este fim.

O TRM é enviado para o Laboratério Municipal de Curitiba, que ja tem como rotina
(nos casos positivos), realizar também a cultura de escarro, utilizando para isso, a
mesma amostra do TRM. Por isso a importancia da orientagcdo ao paciente quanto a

coleta correta (descrita a seguir).

Caso o resultado do TRM seja positivo para TB, e a amostra do TRM tenha sido
insuficiente, o paciente devera realizar nova coleta de escarro para o exame de

cultura.

@
\ Como saber se a amostra foi suficiente?

N
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Caso o resultado seja positivo e amostra (do TRM seja insuficiente, o laudo

estara desta forma:

Rede Estadual de Laboratorios
Laboratério Municipal de Curitiba
Laboratorio Municipal de Curitiba

Rua Primo Lourengo Tosin, 1021 - Novo Mundo - Curitiba - CEP: 81050-
290
CNPJ: 13.792.329/0008-4
E-mail: gerencialab@sms.curitiba.pr.gov.br
Telefone: (41)3565-2585 - Fax: (41)3327-2583

I . Data de
Requisicao Origem Cadastro
230206002391 SMS - Curitiba 02/03/2023
Paciente g:::ltda: Nacional de Idade Sexo
XXXXXXXXXXXXXXX 200041382140005 71 ANO(S) MASCULINO
Requisitante Municipio Profissional de Sanide
DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EM SAUDE DE FAZENDA RIO GRANDE FAZENDA RIO GRANDE FRANCISCO BERADI DE

MAGALHAES / 29888

| Tuberculose, Teste Rapido Molecular

Método: PCR em Tempo Real
Data da Coleta: 02/03/2023 08:00 Data do Recebimento: 02/03/2023 Inicio dos Sintomas: 01/10/2022

Material: Escarro 13 amostra

DNA para o Complexo Mycobacterium tuberculosis: Detectado tragos

Observacoes:
*Amostra insuficiente para realizagdo da cultura de BAAR.
*#*Em PVHIV, criancas menores de 10 anos e pessoas com suspeita de TB extrapulmonar, um resultado \"DETECTADO
TRACOS\" deve ser interpretado como \"Positivo para TB\".Para populacao em geral, profissionais de saude, populacdo
privada de liberdade, populagdo em situagdo de rua, populagdo indigena e contatos de TB drogaresistente, resultados
\"DETECTADO TRACOS\" devem ser interpretados como \"Inconclusivos\" para TB.

Exame conferido e liberado por ANA FLAVIA PADILHA REIS (CRBM 2110/6), em 03/03/2023.
Executado por: Laboratdério Municipal de Curitiba.

Nestes casos, devera ser solicitada nova coleta para a realizacéao da
cultura e enviar para a Vigilancia Epidemiologica em caixa térmica

especifica para este fim, junto a guia preenchida em todos os campos.

Lembrando que: Amostra para BAAR: pote comum

Apds diagndstico com TRM,

solicitar BAAR para
controle, no inicio do Amostra para TRM: pote estéril {ﬁ

esqguema terapéutico e

mensalmente até o

término do tratamento. Amostra para cultura: pote estéril ‘“ts
‘V)
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OrientacOes de coleta a serem repassadas ao paciente

Como fazer o exame de escarro em casa:

Ao acordar, lave a \ Escarre 0
boca fazendo catarro dentro
bochecho com do pote

bastante 4gua.

Respire fundo e C Faca pelo menos 3 vezes
prenda o ar o isso, até o pote ter 2
maximo que dedos de altura de
puder. \ catarro.
. [ i
A seguir, faca & e Leve o pote tampado e
forca para tossir %;. o protegido do sol, até a
Y G - unidade de salde.

Fonte: Silva, C. M DA.

Caso nédo haja expectoracdo espontanea, proceder expectoragcao

induzida conforme orientagdes N.O. 1.23 (Anexo 1).

Como proceder nos casos de contatos dos pacientes positivos para TB?

*Notificar os contatos com indicacéo de tratamento para ILTB*.
Mediante a falta de insumos para a realizacdo do teste tuberculinico
(PPD), a orientacdo da infectologia estadual, para exclusdo de TB
ativa deve-se solicitar RX para verificagdo pulmonar e avaliar
criteriosamente cada caso, considerar condicdo de moradia e risco de
contagio.

A definicdo de tratamento para Infeccdo Latente (ILTB), se fara apos

avaliacdo e indicacdo médica.

DIVISAO DE VIGILANCIA EM SAUDE



ANEXO |

Nota Orientativa DVS. n° 01.2023

J
| Nl COLETA DE ESCARRO

"~ SECRETARIA MUNICIPAL DE

1. DEFINICAO

Consiste na coleta de secrecdo do trato respiratorio para realizacdo de exame
microbiolégico a fim de auxiliar o diagndstico etioldgico de patologias respiratérias. A coleta
pode ser por expectoracdo espontanea e se necessario, quando o cliente ndo consegue
expelir espontaneamente ou tem pouca secrecao, induzida ou por aspiragao traqueal, no
caso dos clientes intubados ou traqueostomizados.

2. OBJETIVOS
Coletar amostra de escarro em quantidade satisfatoria para a analise microbioldgica.

3. INDICACAO
Clientes sintomaticos respiratorios.

4. PESSOAS E PROFISSIONAIS QUE IRAO REALIZAR O PROCEDIMENTO
e Equipe de enfermagem.

5. MATERIAL A SER UTILIZADO
Para expectoracdo espontanea:
« Luva de procedimento;

« Frasco estéril com tampa;
- Etigueta de identificacao;
» Mascara N95.

Para expectoracao induzida:
« Luva de procedimento;

Frasco estéril com tampa,

Etiqueta de identificacao;

Kit de micronebulizagao;

Fluxébmetro de oxigénio;

Solucéo salina 3 % (Para obtencao da solucdo a 3%, utilizar: 5 ml de Soro
Fisiologico 0,9%

+ 0,5 ml de NaCl 20%. N&o utilizar solucdo preparada com Agua destilada e NaCl
devido aorisco de broncoespasmo);

« Mascara N95.

Para coleta por aspiracéo traqgueal:

Luva esteéril;

Mascara N95;

Oculos de protecéo;

Frasco estéril com tampa,

Etiqueta de identificacao;

Soro fisiologico 0,9%;

Frasco de aspiragéo estéril;

Cateter para aspiracao estéril de calibre 12Fr a 14Fr para adultos;
Extensdo de latex para aspiracao.
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6. DESCREVER DETALHADAMENTE AS ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS

Para expectoracdo espontanea:
1. Realizar a higienizacdo das maos;

2. Orientar o cliente quanto a necessidade do procedimento;

3. ldentificar o frasco com etiqueta contendo: nome, registro, leito e enfermaria do cliente;

4. Solicitar ao cliente que fique na posicédo sentada, ou se ndo puder, posicione-0 na

maca ou a cama em Fowler,

A amostra de preferéncia € a 12 da manha, com o cliente em jejum;

Calce as luvas de procedimento;

7. Orientar e, se necessario, auxiliar o cliente a realizar a higiene oral, enxaguando

véarias vezes a boca com 4gua abundante para minimizar a contaminacdo com a flora

bucal. Nao utilizar pastas de dentes ou qualquer antisséptico bucal;

Abrir o frasco, tirando a tampa e colocando-a virada para cima;

9. Em seguida, peca ao cliente para que tussa profundamente e expectore diretamente no
recipiente da amostra;

10. Fechar bem o frasco, imediatamente apos a coleta;

11. Retirar as luvas e realizar a higienizacao das maos;

12. Protocolar e enviar o frasco, juntamente com a solicitacdo do exame, ao
laboratorio o quanto antes.

o 0

o

Para expectoracao induzida:
1. Realizar a higienizagdo das méos;

2. Orientar o cliente quanto a necessidade do procedimento;

3. Identificar o frasco com etiqueta contendo: nome, registro, leito e enfermaria do cliente;

4. Solicitar ao cliente que fique na posicdo sentada, ou se ndo puder, posicionar a cama

emFowler;

A amostra de preferéncia € a 12 da manha, com o cliente em jejum;

Calce as luvas de procedimento;

7. Orientar e, se necessario, auxiliar o cliente a realizar a higiene oral, enxaguando varias
vezes a boca com agua abundante para minimizar a contaminacdo com a flora bucal.
N&o utilizar pastas de dentes ou qualquer antisséptico bucal;

8. Abrir o frasco, tirando a tampa e colocando-a virada para cima;

9. Preparar a solucéo salina 3% com 5 ml de Soro Fisiolégico 0,9% + 0,5 ml de NaCl 20%;

10. Abrir a embalagem do kit de micronebulizagéo;

11. Colocar a solucéo salina 3% no frasco do micronebulizacao e fechar;

12. Adaptar o fluxémetro a saida de oxigénio;

13. Conectar o circuito do micronebulizagdo ao fluxdmetro e regular o fluxo de O2;

14. Ajustar a mascara do micronebuliza¢édo ao rosto do cliente, orientando-o a permanecer
coma mesma junto a face até o término da nebulizacao;

15. Em seguida, peca ao cliente para que tussa profundamente e expectore
diretamente norecipiente da amostra,

16. Fechar bem o frasco, imediatamente apés a coleta;

17. Retirar as luvas e realizar a higienizacao das maos;

18. Protocolar e enviar o frasco, juntamente com a solicitagdo do exame, ao
laboratério oquanto antes.

o u

Coleta por aspiracéo traqueal:

Realizar a higienizagcdo das maos;

Se possivel, orientar o cliente quanto a necessidade do procedimento;

Identificar o frasco com etiqueta contendo: nome, registro, leito e enfermaria do cliente;
Proceder com a técnica de Aspiracao Traqueal,

WO E
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5. Ao retirar a sonda de aspiracéo, o material colhido devera ser colocado no frasco

esteril;

Fechar bem o frasco, imediatamente apos a coleta;

Retirar as luvas e realizar a higienizacdo das maos;

8. Protocolar e enviar o frasco, juntamente com a solicitacdo do exame, ao
laboratorio oquanto antes.

No

7. ATENCAO A PONTOS IMPORTANTES E POSSIVEIS RISCOS

« O frasco contendo a amostra podera ser conservado em temperatura ambiente
por até 2horas apos a coleta. Para periodos maiores, refrigerar (2°C a 8 °C) por até
12 horas;

- Orientar o cliente, se ndo houver contraindicacao, a ingerir bastante liquido desde
a noiteanterior, pois a boa hidratacao facilita a coleta;

« Nos casos de suspeita de infeccdo por micobactéria ou fungo, coletar pelo
menos trésamostras, em dias consecutivos (1 amostra diaria);

« A amostra da manha, geralmente é a mais rica em bacilos porque é composta da
secrec¢ao acumulada na arvore brénquica por toda a noite;

« Uma boa amostra de escarro consta de material proveniente da arvore bronquica.
Para que a qualidade seja satisfatéria € necessario que contenha material
mucopurulento, escarro com aspecto de saliva devera ser rejeitado. Em condi¢cfes
ideais uma amostra de escarro deve ter um volume de 5 a 10 ml, porém sao
aceitaveis amostras menores se a qualidadefor satisfatoria;

« Recomenda-se que as amostras sejam coletadas em locais arejados, se possivel,
abrir as janelas para reduzir a concentracao de particulas infectantes.

8. RESULTADOS ESPERADOS

Coleta de material em quantidade e qualidade satisfatorias, favorecendo a identificacdo
microbiolégica da patologia respiratoria.
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