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1. OBJETIVO

Descrever como é realizado o teste rapido de Cryptococcal Antigen Lateral Flow Assay (CRAG-LFA) para detec¢éo da
infeccdo por Cryptococcus em pessoas vivendo com o virus da imunodeficiéncia humana (PVHIV) e para diagndstico de
meningite criptocécica em PVHIV sintomaticos.

2. APLICACAO

Aplica-se a todas as Unidades Assistenciais do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia (HCFAMEMA)
gue necessitem realizar o teste rapido CRAG-LFA (Cryptococcus), especialmente o Ambulatério de Infectologia do
Departamento de Atencdo a Saude Ambulatorial Especializada e Hospital Dia (DASAMB).

3. RESPONSABILIDADE

Auxiliares de Enfermagem;
Enfermeiro;
Técnico de Enfermagem.

4. ABREVIATURAS E SIGLAS

AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida;

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria;

CRAG-LFA - Cryptococcal Antigen Lateral Flow Assay;

DRS - Departamento Regional de Saude;

DASAMB - Departamento de Atencdo a Saude Ambulatorial Especializado e Hospital Dia;
FAMEMA - Faculdade de Medicina de Marilia;

HCFAMEMA - Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia;
HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana;

NVE - Ncleo de Vigilancia Epidemiolégica;

PGRSS - Plano de Gerenciamento de Residuos de Servico de Salde;
PVHIV - Pessoa Vivendo com HIV;

RDC - Resolugéo de Diretoria Colegiada;

SUS - Sistema Unico de Saude.

5. MATERIAIS/ EQUIPAMENTOS/ FERRAMENTAS



Materiais:

Alcool;

Algodao;

Avental;

Descarpack;

Gorro;

Kit Teste Rapido CRAG-LFA (tiras teste, controle positivo, diluente de amostra e diluente para titulagao);
Luvas de procedimento;

Mascara;

Oculos.

Equipamentos:
Temporizador (rel6gio).
Ferramentas:

FAMEMA SISTEMAS.

6. CONCEITO E FUNCOES

O CRAG-LFA consiste em um teste rapido de método imunocromatografico para deteccdo da infeccdo por Cryptococcus
em pessoas vivendo com o virus da imunodeficiéncia humana (PVHIV) e para diagnéstico de meningite criptocécica em
PVHIV sintométicos.
O teste fornece o diagnoéstico por meio da andlise qualitativa ou semiquantitativa dos antigenos de fungos do género
Cryptococcus (neoformans e gattii). O resultado é obtido em aproximadamente 10 minutos, sendo de facil aplicacdo e
interpretagédo visual.

A Criptococose é uma infeccdo de micose sistémica causada por duas espécies de fungos encapsulado do género
Cryptococcus, sendo:
- Cryptococcus neoformans: comum em ambientes urbanos e associada a excrementos de aves, especialmente
pombos;
Cryptococcus gattii: geralmente encontrada em &reas tropicais e subtropicais, associada a &rvores, como
eucaliptos.

O principal reservatério dos fungos é a matéria organica morta presente no solo, em frutas secas e cereais, nas arvores e
nas fezes de aves, principalmente dos pombos;

A variante C. neoformans, de carater oportunista, representa a principal causa de meningoencefalite e morte em
individuos com a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS). No entanto, essa espécie também acomete individuos
sem problemas de saude em todo o mundo;

Ja a variante C. gattii acomete criangas e jovens sem evidéncia de imunodepresséo aparente, sendo de comportamento
endémico ou focal nas zonas tropicais e subtropicais, especialmente nas regiées Norte (Amazénia) e Nordeste do Brasil,
incluido o semiérido, e, esporadicamente, nas demais regides brasileiras.

Os sintomas sao os de pneumonia, meningite, ou de envolvimento cutaneo, 6sseo, ou de visceras, que variam conforme
a forma clinica da doenca, sendo:

- Pulmonar: febre, tosse, dor no peito, perda de peso e fraqueza,;

- Sistema Nervoso Central: dor de cabeca, febre, nausea, vomito, confusdo mental, rigidez de nuca e alteracdes
visuais;

- Cuténea: lesdes avermelhadas com secrecdo amarelada, erupgdes cutaneas e ulcerages;

- Ocular, 6ssea e visceral: menos comuns, mas possiveis.

Em pacientes imunocompetentes, a meningoencefalite pode se manifestar de forma aguda ou cronica, com sintomas
como dor nos olhos e na cabeca, geralmente sem febre ou com quadro febril pouco expressivo;
A transmissao ocorre pela Inalagdo de esporos, contato com fezes de aves e ambientes com solo contaminado;



O tratamento dependera da forma clinica de cada paciente e do estado imunolégico do individuo. Os medicamentos
antifingicos mais utilizados para o tratamento séo a anfotericina B, o fluconazol, o itraconazol e a fluocitosina;

A anfotericina B tem sido administrada como droga principal e o fluconazol como uma droga de consolidacdo do
tratamento.

7. DESCRIGCAO DO PROCEDIMENTO

7.1 Pré-coleta e comunicacao

Expliqgue ao paciente que sera realizada a coleta de sangue periférico para teste rapido de antigeno criptocécico
(CrAg-LFA), destacando o objetivo e como sera realizado o procedimento.

7.2 Higienizacao e organizacao da area
Higienize as méos.
7.3 Preparacdo do material

Organize o kit: tubo de teste, pipeta, diluente, frasco com tiras teste, lanceta, alcool, algodao;
Confira nome completo, data de nascimento, solicitagao/pedido médico e identifique o tubo.

7.4 Preparo do tubo

Adicione uma gota de diluente no tubo (= 40 pL) (imagem 1). Se necessario, caso a gota fique aderida na parede do
tubo, bata gentilmente o tubo na bancada para que a gota se desloque para o fundo.

7.5 Coleta da amostra

Explique novamente o procedimento ao paciente;

Higienize dedo com algodao e alcool, destrave a lanceta girando, retira a tampa protetora da ponta da lanceta e
massageie levemente o dedo do paciente;

Realize a punc¢éo, apertando o dedo até formar uma gota sanguinea grande.

7.6 Aspiracao da amostra

Com a pipeta horizontal, aspire o sangue até a marca de 40 L, evitando bolhas. Se houver bolhas, descarte a amostra e
repita o procedimento.

7.7 Transferéncia e mistura

Transfira o sangue para o tubo com diluente (imagem 2);
Agite suavemente para homogeneizar sangue e diluente.

7.8 Insercao da tira de teste

Retire a tira, fechando imediatamente o frasco;
Insira a tira no tubo na posicéo correta (imagem 3).

7.9 Incubacao e tempo de leitura

Aguarde 10 minutos como indicado pelo fabricante do CrAg-LFA (imagem 4);
Interprete o resultado conforme instrucdes visuais.
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Fonte: https://www.immy.comlicrag-cryptococcal-antigen-lateral-flow-assay-fungal-test

7.10 Descarte de residuos

ApGs leitura, descarte a tira em recipiente de risco bioldgico (Descarpack);
Descarte pipeta, lanceta e luvas em recipientes adequados de acordo com o Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servigo de Saude (PGRSS) e normas da Anvisa.

7.11 Registro e comunicacao do resultado

Registre o resultado no sistema e envie a requisi¢do com resultado ao Hemocentro (Airton), que registrara no FAMEMA
Sistema.

8. ORIENTAGOES GERAIS

Posicionamento da pipeta: Durante a coleta, a pipeta deve ser mantida na posi¢do horizontal ao aspirar o sangue. A
posicéo vertical pode comprometer o fluxo capilar, ocasionando coleta inadequada e interferindo na precisdo do volume
extracetado.

Tempo de leitura: O resultado da tira do teste rapido deve ser interpretado entre 10 minutos e até, no méximo, 2 horas
apos a introducdo da amostra ao diluente. Apos esse prazo, a estabilidade das linhas de controle e teste nédo foi validada,
e a leitura posterior sera considerada invalida.

Interpretacao do resultado:

C (controle) e T (teste): duas linhas = resultado positivo;

Apenas a linha C = resultado negativo;

Auséncia da linha C = resultado invalido; teste deve ser repetido;

A linha T, mesmo se fraca ou ténue, deve ser interpretada como positiva.

Registro e encaminhamento: Ao final da semana, os resultados devem ser consolidados em planilha e encaminhados
por e-mail para o Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica (NVE): nveambulatorio@hcfamema.sp.gov.br, com cépia para o
Centro de Vigilancia Epidemiolégica do Departamento Regional de Saude (DRS-IX) — Prof. Alexandre Vranja - Divisdo de
Tuberculose e Outras Patologias: maria.gvemarilia@gmail.com, seguindo protocolos de notificagéo epidemioldgica.
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