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PAINEL GINECOLOGICO INFECCIOSO | (IST, Classico) PCR [cod. 11113]
INFORMACOES GERAIS

NOME DO EXAME

Painel Infeccioso | (IST, Classico)

OUTROS NOMES DO EXAME

Painel Infeccioso | (IST Classico) com pesquisa molecular de diversos microrganismos (Chlamydia
trachomatis, Neisseria gonorrhoeae, Ureaplasma urealyticum, Mycoplasma genitalium, Herpes Simplex
Virus (HSV) I e I, Trichomonas vaginalis); CT, NG, MG, MH, UU, UP, HSV1/2 e TV; Chlamydia trachomatis;
Neisseria gonorrhoeae; Ureaplasma urealyticum; Mycoplasma genitalium; Virus Herpes Simplex (HSV) I e
Il; Trichomonas vaginalis;

UTILIDADE DO EXAME

Este exame inclui bactérias, virus, protozoarios e fungos mais frequentemente consideradas no grupo das
Infecgbes Sexualmente Transmitidas. Os testes para Clamidia, Neisseria, Trichomonas, Herpes Simplex sdo
feitos com um exame pélvico no consultério. As ISTs podem levar a consequéncias de longo prazo se nao
forem diagnosticadas ou tratadas. Este exame visa Prevenir complica¢des, prevenir a transmissao e detectar
infecgbes assintomaticas. E importante fazer o teste regularmente se a paciente for sexualmente ativa ou
tiver mais de um parceiro. O Ureaplasma urealyticum ndo é considerada como doenga do grupo IST, mas
€ pesquisada por ser classicamente incluida na rotina ambulatorial.

NECESSIDADE DE PEDIDO MEDICO

Sim, ha necessidade de pedido médico principalmente se os custos do exame véo ser integral ou
parcialmente reembolsados por uma operadora de planos de saude. Os exames de HPV e Clamidia estao
no rol da ANS.

COBERTURA OPERADORA PLANO DE SAUDE

Os exames de HPV, e Clamidia

NECESSIDADE DE CONSENTIMENTO

Néo

PREPARACAO DA PACIENTE

Alguns cuidados s&do necessarios a fim de garantir a qualidade deste exame. Estes cuidados incluem nao
utilizar creme e/ou 6vulo vaginal; ndo utilizar ducha ou fazer lavagem interna; nao realizar exame
ginecolégico com toque e/ou ultrassonografia transvaginal; ndo manter relagées sexuais, com ou sem uso
de preservativos. De preferéncia, nio realizar este exame durante a menstruacgao.

AMOSTRA

AMOSTRA

Secregao cérvico-vaginal, preferivel. Usar kit fornecido pela Genoa/LPCM para coleta de Citologia de Base
Liquida. Outras amostras, contatar a Genoa/LPCM.
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INSTRUCOES DE COLETA E ARMAZENAMENTO DA AMOSTRA
Genoa/LPCM fornece o kit de coleta necessario para a coleta da amostra cérvico-vaginal. Este kit contém:

Frasco com liquido conservante'
Escovinha cervical

Espatula

Espéculo siliconado?
Envelope/pedido médico

A coleta da secregao cérvico-vaginal deve ser realizada durante o exame ginecolégico em um ambiente de
assisténcia médica. Este kit ndo deve ser utilizado para autocoleta.

Procedimentos anterior a coleta:

e Abrir um kit fornecido e remover todos os itens contidos no mesmo.

e Preencher o envelope/pedido médico com as informacdes solicitadas. Nao esquecer de assinar
e carimbar o pedido médico.

¢ Remover uma das etiquetas contidas no envelope/pedido preenchido e fixar no frasco com liquido
conservante. O codigo contido na etiqueta € idéntico ao impresso no envelope/pedido.

Coleta da amostra:

e Remover a tampa do frasco cuidadosamente para evitar vazamento do liquido.

e Colher a amostra da secregdo cérvico-vaginal com auxilio da escovinha cervical e espatula
siliconada.

e Inserir a escovinha no liquido conservante e lava-la sob vigorosa agitagcdo mecanica a fim de
liberar as células.

o Remover a escovinha do frasco e a descartar.

e Fechar firmemente o frasco a fim de evitar vazamento.

e Colocar o frasco dentro de envelope/pedido. Para fechar o envelope, basta retirar a fita protetora
da cola e dobrar a aba até que entre em contato com o envelope.

O envelope contendo o frasco deve ser armazenado a temperatura ambiente até a sua retirada ou o seu
envio

(1) A solucéo conservante contém metanol em sua formulacdo. Evite contado com os olhos e/ou pele.

(2) A adicao de outros lubrificantes deve ser evitada visto que pode interferir nas reagdes enzimaticas
necessarias para a amplificagao dos fragmentos de DNA de interesse.

ESTABILIDADE DA AMOSTRA

A células colhidas e armazenadas no liquido conservante sdo estaveis a temperatura ambiente por até 42
dias.

VOLUME MiNIMO DA AMOSTRA

O frasco fornecido contém 18 ml de solugcdo conservante e pode ser utilizado para analise citoldgica e
pesquisa de agentes infecciosos, incluindo HPV.

RETENCAO DA AMOSTRA

O tempo de retencido da amostra pelo laboratorio é de 90 dias.

Genoa e Encodexa™ sao marcas LPCM Pagina 2 de 4



GENOA/Lpcy  CPENCODEXA

. Andlise Gendmica
Medicina Diagnéstica

Aliquotagem de amostras para exames moleculares

Aliquota refere-se a uma parte ou porgao representativa de uma amostra maior, que é separada para ser
utilizada em um outro experimento.

Para que nenhuma informacéo seja perdida nesse processo, o laboratério deve manter um controle de
aliquotagem e em um primeiro momento, o técnico identifica o microtubo que recebera a aliquota e ao
mesmo tempo registra junto ao sistema. A aliquotagem deve ser feita por um técnico de laboratério
familiarizado com os objetivos da aliquota e os resultados esperados.

O exemplo de aliquotagem sera do liquido de Citologia de Base Liquida (CBL). A CBL, também conhecida
como citologia oncética em meio liquido ou citologia em meio liquido, € uma técnica que em vez de as células
serem raspadas diretamente na Iamina, como na citologia tradicional, elas sdo coletadas e suspensas em
um liquido preservante, o que facilita a deteccao de possiveis lesdes. O liquido preservante tem na sua
composig¢ao o metanol que é toxico para pele, olhos e figado, entdo o uso de luvas torna-se imprescindivel
nesta etapa.

O liquido da CBL pode conter um numero variavel células livres, debris celulares, células inflamatdrias,
hemacias, bactérias, virus, fungos, protozoarios, DNA livre, espermatozoides, fibrina, tragos de cremes ou
outras substancias usada anteriormente para lavagem vaginal, € muito mais. Tudo isso vem parcialmente
livre no liquido preservante ou sedimentado do fundo do frasco. O exame de Patologia Molecular visa extrair
todo DNA/RNA contido na amostra. O técnico deve homogeneizar a amostra para tudo ser representado
submetendo a amostra a forte agitagdo motora. Em seguida transferir 1,5 ml desse liquido usando uma
pipeta de Pasteur para o microtubo e descarta-la. Usar um microtubo com tampa de rosca (Kasvi é
recomendado) e nunca a um microtubo de fechamento por presséo, pois este pode abrir espontaneamente
no translado ao laboratério. Lembre-se, se aliquotar mais que o necessario (CBL originalmente com 18 ml
de preservante), pode-se interferir no processamento automatico da citologia por pouco liquido. Nestes
casos o técnico devera repor a volumetria com liquido preservante ou mesmo alcool 70% na falta do primeiro.

Pipeta
Pasteur 3 ml S==>5
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Homogeneizar o Aliquota com pipeta  Enviar aliquota em
liquido CBL de Pasteur microtubo com
tampa de rosca.

1,5 ml

METODOLOGIA
DESCRIGAO DA METODOLOGIA

O DNA dos microrganismos patogénicos relacionados é detectado pela técnica PCR multiplex que é
deteccao de varios alvos de DNA em uma Unica reagdo, sendo considerado mais sensivel e especifico em
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relacdo aos métodos convencionais. Essa tecnologia utiliza varios conjuntos de primers, cada um especifico
para uma sequéncia de DNA. Primers adicionais para fragmentos de DNA humanos sao adicionados como
um controle interno para monitorar todo o processo de preparagao da amostra e amplificacdo por PCR.

ESPECIFICIDADE

O fragmento de DNA amplificado pelo par de primers utilizado é sequenciado e a sequéncia nucleotidica
comparada com as sequéncias referéncias dos respectivos microrganismos. Todas as sequéncias obtidas
confirmam os resultados esperados. Logo, a especificidade é de 100% para o par de primers utilizados.

SENSIBILIDADE

A sensibilidade de cada conjunto de primer é elevada (>95%).
INTERPRETAGCAO CLINICA

RESULTADO E INTERPRETAGCAO

O resultado é apresentado de forma simples e objetiva, a fim de facilitar sua compreensdo. Contudo, a
interpretacdo deste resultado € um ato médico e deve ser realizada levando-se em consideragdo os dados
clinicos e demais exames do paciente.

Os trés resultados possiveis e suas interpretacdes para cada patdgeno estao apresentados a seguir.

e DETECTADO. Patogeno(s) detectado(s) na lista do painel. Este resultado indica que todos
patogenos listados foram detectados na amostra analisada.

e NAO DETECTADO. Este resultado indica que os patégenos pesquisados estdo ausentes ou
abaixo dos limites de dete¢cdo do método na amostra analisada.

e CELULARIDADE ABAIXO DO DETECTAVEL. Este resultado indica que ndo é possivel obter
DNA com a qualidade e/lou em quantidade necessarias para a realizacdo do exame.
Alternativamente, inibidores de reacdo (por exemplo, lubrificantes) podem estar presentes e
interferi nas reacdes enzimatica, impedindo a realizagdo do exame.

DISPONIBILIDADE DO LAUDO (TAT)

O laudo estara disponivel 3 a 5 dias uteis ap6s a autorizagdo do exame.

VALORES DE REFERENCIA

O valor de referéncia para este exame € NAO DETECTADO.

PRECAUCOES

Fatores como coleta inadequada da amostra, tipo de amostra bioldgica, tempo decorrido entre a coleta e o
inicio dos sintomas e oscilagao da quantidade do virus podem influenciar no resultado do exame. Variacoes
nas sequéncias dos DNA dos agentes infecciosos onde se anelam os primers podem gerar resultados falso-
negativos. Havendo discordancia entre o resultado do teste e o quadro clinico do paciente, aconselha-se
que o0 exame seja repetido em outra amostra.

NOTAS

Este exame é desenvolvido e validado nos laboratérios da Genoa/LPCM .
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