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DIRETRIZES PARA DIAGNÓSTICO LABORATORIAL DA COVID-19

Existe atualmente no mercado uma série de testes disponíveis 
para diagnóstico laboratorial da COVID-19. Por conta disso, várias 
dúvidas podem surgir a respeito de qual teste seria mais adequado, 
qual a precisão de cada um e quais os significados dos termos 
técnicos utilizados.

RT-PCR (do inglês reverse-transcriptase polymerase chain 
reaction), é considerado o padrão-ouro no diagnóstico da COVID-
19, cuja confirmação é obtida através da detecção do RNA do SARS-
CoV-2 na amostra analisada, preferencialmente obtida de raspado 
de nasofaringe.
Passo a passo da RT-PCR:

· Transforma RNA do vírus em DNA;
· DNA é amplificado;

1- Método molecular / Identificação do vírus (SARS-CoV-2)

· Se houver material genético do SARS-CoV-2 na amostra, 
sondas específicas detectam a sua presença e emitem um 
sinal, que é captado pelo equipamento e traduzido em 
resultado positivo;

1.1- RT-PCR 

· Em caso de resultado positivo, a suspeita de COVID-19 é 
confirmada.
A coleta pode ser feita a partir do 3º dia após o início dos 

sintomas e até o 10º dia, pois ao final desse período, a quantidade de 
RNA tende a diminuir. Ou seja, o teste RT-PCR identifica o vírus no 
período em que está ativo no organismo, tornando possível aplicar a 
conduta médica apropriada: internação, isolamento social ou outro 
procedimento pertinente para o caso em questão.

Resultado  Interpretação  
Detectado  Paciente infectado no momento da coleta  

Não Detectado  Paciente não estava infectado no 
momento da coleta  

Inconclusivo  Necessidade de nova coleta /análise  
 



ELISA, Quimioluminescência e Imunofluorescência.

Para que o teste tenha maior sensibilidade, é recomendado 
que seja realizado, PELO MENOS, 07 dias após a infecção. Isso se 
deve ao fato de que produção de anticorpos no organismo só ocorre 
depois de um período mínimo após a exposição ao vírus. Realizar o 
teste de sorologia fora do período indicado pode resultar num 
resultado falso negativo. Em caso de resultado negativo, uma nova 
coleta pode ser necessária, a critério médico.

Diferentemente da RT-PCR, verifica a resposta imunológica 
do corpo em relação ao vírus. Isso é feito a partir da detecção de 
anticorpos IgA, IgM e IgG em pessoas que foram expostas ao SARS-
CoV-2. Nesse caso, o exame é realizado a partir da amostra de 
sangue do paciente.

B) Testes rápidos
Existem testes rápidos para detecção de anticorpos de SARS-

CoV-2 em amostras de sangue total, soro e plasma. A vantagem 
desses testes seria a obtenção de resultados rápidos para a decisão 
da conduta. Para que o teste tenha maior sensibilidade, é 
recomendado que seja realizado, PELO MENOS, 07 dias após o 
aparecimento dos sintomas/infecção. O método mais utilizado é 
imunocromatografia. 

O Brasil possui autorizado pela a ANVISA, mais de 30 testes 
imunológicos. Estes testes buscam a identificação dos anticorpos 
(IgA, IgM e IgG) do paciente e antígenos do vírus. 

2.1 – Pesquisa de Anticorpos

A) Sorologia

Há diversas metodologias, como: 

2- Métodos Imunológicos

Resultado  da pesquisa de anticorpos  Interpretação  
IgM – Não reagente / IgG – Não reagente  Sem infecção ou início da infecção 

(anticorpos ainda não são detectados)  
IgM – reagente / IgG – Não reagente  Paciente infectado / fase  aguda  

IgM – reagente / IgG – reagente  Paciente infectado / fase aguda  
IgM – Não r eagente / IgG – reagente  Infecção passada / paciente imune*  

 * entendimento em 29/04/2020



· Resultados NÃO REAGENTES, não excluem a infecção por 
SARS-CoV-2;

A) Testes rápidos

Observações importantes:

2.2- Pesquisa de Antígenos (Proteínas virais)

· O padrão ouro para diagnóstico da COVID-19 é o RT-PCR.

· Resultados REAGENTES, não devem ser utilizados como 
única base para o tratamento ou outras decisões;

Existem testes rápidos para detecção do antígeno viral, em 
amostras de swab de nasofaringe e/ou orofaringe. A vantagem 
desses testes seria a obtenção de resultados rápidos para a decisão 
da conduta. Para que o teste tenha maior sensibilidade, é 
recomendado que seja realizado, até 07 dias após o aparecimento 
dos sintomas/infecção.


