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NOTA TECNICA N° 5/2020-CGSH/DAET/SAES/MS

1. ASSUNTO

Atualizacdo dos critérios técnicos para triagem clinica de dengue (DENV), chikungunya (CHIKV),
zika (ZIKV) e coronavirus (SARS, MERS, 2019-nCoV) nos candidatos a doagao de sangue.

2. ANALISE

Considerando o previsto no artigo 53, § 3°, do Anexo IV da Portaria de Consolidagdo n° 5/2017,
que trata do histérico de doengas infecciosas e estabelece que “Em situagbes especiais, como
emergéncias em saude publica, surtos epidémicos, entre outros, os servicos de hemoterapia, em
cooperacdo com as autoridades sanitarias, podem adequar critérios técnicos para selegdo de
doadores”;

Considerando o definido no Art. 25, item XXXII na RDC n°. 34/2014, que dispbe sobre as Boas
Praticas no Ciclo do Sangue: “Em situagbes de emergéncia em saude publica, surtos epidémicos,
avangos tecnoldgicos e estudos cientificos pertinentes, a vigilancia sanitdria competente, em
cooperagdo com o Ministério da Saude, pode inserir, adequar e modificar critérios técnicos para
selecdo de doadores com vistas a eliminacdo ou diminuicdo dos riscos sanitarios”;

Considerando ainda que os virus causadores da dengue (DENV), chikungunya (CHIKV), zika (ZIKV)
e coronavirus (SARS, MERS, 2019-nCoV) possuem o risco desconhecido, potencial ou confirmado,
de transmissdao por transfusdo sanguinea;

Considerando a prevaléncia em todo territrio nacional de casos de dengue e zika independente
do periodo do ano, com incremento nos meses de fevereiro a maio;

Considerando o relato de infecgOes graves causadas por novos coronavirus identificados em 2003
(SARS), 2012 (MERS) e mais recentemente na China (2019-nCoV);

Considerando que foram relatados casos em outros paises e existe potencial de expansao das
ocorréncias de infecdo pelo novo Coronavirus (2019-nCoV), o que fez a Organizagdo Mundial da
Saude — OMS declarar Emergéncia em Saude Publica de Importéancia Internacional (em 30 de
janeiro de 2020) e o Ministério da Saude declarar Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Nacional (em 03 de fevereiro de 2020);

Considerando as evidéncias cientificas disponiveis com relagdo as vias de transmissao, ao
periodo de incubagao e a detecgao por periodo prolongado de alguns destes virus em secregdes
de individuos convalescentes;

Considerando que os critérios de triagem clinica de candidatos a doagdo de sangue devem
considerar o risco de transmissao de infecgdes por transfusdo e a manutengao dos estoques de
sangue e componentes;

Seguem as orientagdes adicionais a serem aplicadas na triagem clinica de candidatos a doagao
de sangque e componentes:



Dengue (DENV)

Candidatos a doacdo de sangue que foram infectados pelos virus da dengue (DENV), apds
diagndtico clinico e/ou laboratorial, deverdo ser considerados inaptos pelo periodo de 30
dias apds a recuperacgédo clinica completa (assintomaticos);

Candidatos a doagdo de sangue, que apresentem diagnostico de dengue hemorragica
deverdao ser considerados inaptos por 06 meses apds a recuperagao clinica completa
(assintomaticos);

Candidatos a doac¢do de sangue que tiveram contato sexual com pessoas que apresentaram
diagndéstico clinico e/ou laboratorial de dengue nos dultimos 30 dias, deverdo ser
considerados inaptos pelo periodo de 30 dias apds o ultimo contato sexual com essas
pessoas;

Candidatos a doagdo de sangue que fizeram uso de vacina para protecao contra dengue
deverao ser considerados inaptos por 30 dias ap6s a vacinagao (vacina constituida por virus
recombinante e atenuado de febre amarela / dengue).

Zika (ZIKV)

Candidatos a doacédo de sangue que foram infectados pelos virus da Zika (ZIKV), apés
diagndstico clinico e/ou laboratorial, deverao ser considerados inaptos pelo periodo de 120
dias apds a recuperagédo clinica completa (assintomaticos);

Candidatos a doagao de sangue que tiveram contato sexual com pessoas que apresentaram
diagnéstico clinico e/ou laboratorial de Zika nos ultimos 90 dias, deverao ser considerados
inaptos pelo periodo de 30 dias ap6s o ultimo contato sexual com essas pessoas.

Chikungunya (CHIKV)

Candidatos a doacgao de sangue que foram infectados pelo virus da chikungunya (CHIKV),
apés diagnostico clinico e/ou laboratorial, deverao ser considerados inaptos pelo periodo de
30 dias apds a recuperacdo clinica completa (assintomaticos e sem uso de qualquer
medicacgdo especifica para manifestagao desta infecgao);

Candidatos a doacao de sangue que tenham se deslocado ou que sejam procedentes de
regides endémicas ou com epidemias confirmadas, nacionais ou internacionais, de
chikungunya (CHIKV) e que pretendam realizar a doacdo em regido onde a infeccdo nao é
prevalente (ndo endémicas ou epidémicas) deverdo ser considerados inaptos por 30 dias
apods o retorno dessas areas. Para este critério, considerar as informagdes de prevaléncia
contidas no Boletim Epidemioldgico da Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da
Salde (http://www.saude.gov.br/boletins-epidemiologicos) e no site da Organizagdo
Mundial da Saide (OMS) (https://www.who.int/);

Nao ha evidéncias solidas de transmissdao sexual do CHIKV, porém existem relatos na
literatura cientifica de deteccao de RNA viral em secregdes (sémen, saliva, urina) até um
més apos o diagndstico clinico, portanto, recomenda-se que os candidatos a doagao de
sangue que tiveram contato sexual com pessoas que apresentaram diagnéstico clinico e/ou
laboratorial de chikungunya nos ultimos 30 dias, deverao ser considerados inaptos por um
periodo de 30 dias apds o ultimo contato sexual com essa pessoa;

Nao existe evidéncia até o presente, de transmsissdo transfusional do CHIKV, estas
orientagoes sao medidas de precaucgéo.



Coronavirus (SARS, MERS e 2019-nCoV)

e Candidatos a doacao de sangue que tenham se deslocado ou que sejam procedentes de
regides com casos autoctones confirmados, nacionais ou internacionais, de infec¢des pelos
virus SARS, MERS e/ou 2019-nCoV deverao ser considerados inaptos por 30 dias apds o
retorno destas areas. Para este critério, considerar as informagdes disponibilizadas pelo
Ministério da Saude em www.saude.gov.br/listacorona;

e Candidatos a doagéo de sangue que tiveram contato, nos ultimos 30 dias, com pessoas que
apresentaram diagnostico clinico e/ou laboratorial de infecgdes pelos virus SARS, MERS
e/ou 2019-nCoV, bem como aqueles que tiveram contato com casos suspeitos em
avaliagao, deverao ser considerados inaptos pelo periodo de 30 dias apos o ultimo contato
com essas pessoas;

e Candidatos a doagédo de sangue que foram infectados pelos virus SARS, MERS e/ou 2019-
nCoV, apds diagnotico clinico e/ou laboratorial, deverao ser considerados inaptos por um
periodo de 90 dias ap6s a completa recuperacdo (assintomaticos e sem sequelas que
contraindique a doacgéo);

e Candidatos a doagdo de sangue que apresentaram resfriado comum ou infecgdes de vias
aéreas superiores causadas eventualmente por coronavirus, sem histéria de viagem para
areas endémicas ou contato com pessoas provenientes destas areas nao devem ser
considerados de risco para a infec¢ao destes novos virus;

* Nao existe evidéncia até o presente, de transmsissao transfusional dos coronoavirus, estas
orientagdes sao medidas de precaucgao.

Frequentemente, o diagnédstico diferencial das arboviroses: dengue (DENV), chikungunya (CHIKV)
e zika (ZIKV) ndo é possivel. Nessas situagdes, recomenda-se a utilizacdo de critérios de
inaptiddo a doacdo de sangue e componentes mais restritivos com o objetivo de reduzir o risco de
transmissao transfusional destas infecgdes.

Os servigos de hemoterapia devem considerar sempre como parametro epidemioldgico relevante,
e que deve ser pesquisado na triagem clinica, a ocorréncia de doencas infecciosas em individuos
que compartilham a moradia ou o ambiente de trabalho (residéncia, prédios de apartamentos,
fabricas, escritérios, etc.) e a vizinhanga destes locais.

Ainda, no que se refere ao cuidado com os profissionais de saude, conforme recomendagdes da
Nota  Técnica n° 04/2020 GVIMS/GGTES/ANVISA  (disponivel para acesso
em http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+042020+GVIMS-
GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341¢c196b28), os servicos de hemoterapia devem
implementar mecanismos e rotinas para prevengao e controle durante a assisténcia aos
candidatos a doagao ou receptores de sangue com casos suspeitos ou confirmados de infecgao
pelo 2019- nCoV, bem como para comunicagao as autoridades de saude publica, seguindo as
orientagdes publicadas periodicamente pelo Ministério da Saude.

Os doadores devem ser orientados sobre a importancia da informagao pdés-doagao (IPD) como
forma de redugao do risco de transmissao transfusional dos virus citados, afim de que os servigos
de hemoterapia possam resgatar eventuais hemocomponentes em estoque e/ou acompanhar os
receptores (busca ativa de informagdes clinicas e/ou laboratoriais de receptores relacionados).
Nesse sentido, os doadores deverdo ser instruidos para que comuniquem ao servigo de
hemoterapia caso apresentem qualquer sinal ou sintoma de processo infeccioso, como febre ou
diarréia, até 14 (quatorze) dias apos a doagao.

Os critérios referentes ao periodo de inaptidao clinica para o candidato a doagao de sangue
apresentados nesta Nota Técnica podem ser mais restritivos, caso os servicos de hemoterapia
considerem mais apropriados para a realidade epidemioldgica local, com a autorizagcdo da
Direcao Técnica da instituicao.



Estas condutas foram baseadas nas evidéncias disponiveis no momento e poderao ser alteradas
diante de novas evidéncias. Recomendamos que estratégias adicionais estejam baseadas nas
informacgdes epidemiologicas periodicamente divulgadas pelas autoridades federal, estadual ou
municipal.
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