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Departamento de Doencas Transmissiveis
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NOTA TECNICA N2 3/2026-CGCOVID/DEDT/SVSA/MS

ASSUNTO: TESTES RAPIDOS PARA DETECCAO DO SARS-COV-2 (TR-AG)
1. CONTEXTUALIZACAO

1.1. Esta nota técnica tem por objetivo reforcar a gestao e a rede de atencao
em saude os protocolos de uso e responsabilidade compartilhada em relacao a
oferta dos testes rapidos de antigeno (TR-Ag) para diagndstico e monitoramento do
cenario epidemioldgico da covid-19 no Brasil, como estratégia complementar a
vigilancia sentinela de sindrome gripal (SG) e a vigilancia da sindrome respiratéria
aguda grave (Srag) no pais.

1.2. O Ministério da Saude mantém o seu compromisso de adquirir e
distribuir os TR-Ag aos Estados e Distrito Federal, que se comprometem em
operacionalizar a execucdo da estratégia de testagem de acordo com as diretrizes
pactuadas e os critérios estabelecidos pela vigilancia epidemiolégica.

1.3. No contexto do enfrentamento da pandemia de covid-19 e da
necessidade de ampliar o acesso ao diagnéstico oportuno da infeccao pelo SARS-
CoV-2, foi apresentado e pactuado em 2021, no ambito das instancias colegiadas do
Sistema Unico de Saulde (SUS), o Plano Nacional de Expansdo da Testagem para
Covid-19 (PNE-Teste), com énfase na introducao e ampliacdao do uso dos TR-Ag como
estratégia complementar ao RT-PCR utilizado nas estratégias de vigilancia dos virus
respiratérios associados a SG e Srag.

1.4. A pactuacao técnica e a apresentacao inicial do PNE-Teste ocorreram na
52 Reuniao Ordinaria, realizada em 27 de maio de 2021, sendo posteriormente
formalizados e detalhados os aspectos operacionais para sua execucao na 62
Reuniao Ordinaria, realizada em 24 de junho de 2021.

1.5. As definicoes de caso e critérios da vigilancia da sindrome gripal por
covid-19, bem como dos demais virus respiratdrios associados a SG e Srag constam
no Guia de Vigilancia integrada da covid-19, influenza e outros virus respiratdrios de
importancia em saude publica (site do Ministério e 0053660319).

2. RECOMENDACOES DO PNE-TESTE E PACTUACOES
INTERFEDERATIVAS
2.1. Durante a elaboracao do referido PNE-Teste, foram definidas

responsabilidades compartilhnadas entre o Ministério da Saude, os Estados, o Distrito
Federal e os Municipios, observando os principios da descentralizacao, cooperagao
interfederativa e hierarquizacao do Sistema Unico de Saude (SUS)

2.1.1. Ao Ministério da Saude cabe:

a) Elaborar, coordenar e apresentar o PNE-Teste, definindo diretrizes
técnicas, critérios de priorizacao e orientacdes gerais para a ampliacao


https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/guias-e-manuais/2024/guia-vigilancia-integrada-da-covid-19-influenza-e-outros-virus-respiratorios-de-importancia-em-saude-publica/view

da testagem no territério nacional,

b) Adquirir e distribuir os testes rapidos de antigeno, bem como outros
insumos estratégicos, de forma regular e conforme a capacidade
operacional dos entes federados;

c) Estabelecer protocolos, notas técnicas e orientacoes
complementares, incluindo critérios de indicacao, uso adequado dos
testes e fluxos assistenciais e de vigilancia;

d)Disponibilizar e manter os sistemas nacionais de informacao em
saude, em especial o e-SUS Notifica, assegurando sua funcionalidade
para registro dos resultados;

e) Acompanhar e monitorar a execucao do PNE-Teste, por meio da
analise dos dados epidemioldgicos e de producao de testes;

f) Apoiar tecnicamente os estados, o Distrito Federal e os municipios,
inclusive por meio de capacitacbes, orientacdes técnicas e
esclarecimento de duavidas operacionais.

2.1.2. Aos Estados e Distrito Federal cabe:

a)Coordenar a execucao do PNE-Teste em seus territérios, em
articulacdo com os municipios, observando as diretrizes nacionais;

b) Receber, armazenar e distribuir os testes rapidos de antigeno aos
municipios, de acordo com critérios epidemioldgicos, capacidade
instalada e pactuacdes regionais;

c) Apoiar técnica e logisticamente os municipios, inclusive na
organizacao dos fluxos de testagem e vigilancia;

d)Promover acldes de capacitacao e supervisao das equipes
municipais quanto ao uso dos testes, registro dos resultados e adoc¢ao
das medidas de biosseguranca;

e) Monitorar a execucao da testagem no ambito estadual, avaliando a
cobertura, a qualidade dos dados e o0 uso adequado dos testes;

f) Consolidar e analisar as informacodes epidemioldgicas, subsidiando a
tomada de decisdo em nivel estadual e o reporte ao Ministério da
Saude.

2.1.3. Aos Municipios cabe:

a) Executar diretamente as acdes de testagem, incorporando os testes
rapidos de antigeno a rotina dos servicos de saude, especialmente na
Atencao Primaria a Saulde;

b)Garantir a adequada utilizacdo dos testes, conforme os critérios
técnicos e a janela clinica recomendada;

c) Realizar o registro oportuno e obrigatério de todos os resultados dos
testes nos sistemas oficiais, especialmente no e-SUS Notifica,
assegurando a qualidade e completude das informacdes;

d)Adotar imediatamente as medidas de isolamento, rastreamento de
contatos e vigilancia ativa a partir dos resultados positivos;

e)Assegurar a capacitacao das equipes locais, bem como o
cumprimento das normas de biosseguranca durante a execucao da
testagem.

3. ANALISE DO CENARIO DE UTILIZACAO DOS TESTES RAPIDOS DE



ANTIGENO (TR-AG)

3.1. A andlise dos dados apresentados evidencia que a utilizacdo dos testes
rapidos de antigeno (TR-Ag) acompanha diretamente a evolucao do cenario
epidemioldgico da covid-19 no periodo de 2021 a 2025. Nos anos de 2021 e 2022,
marcados por elevada circulacao viral, observa-se ampla distribuicao e uso intensivo
dos TR-Ag, em consonancia com o elevado numero de casos suspeitos e
confirmados notificados no e-SUS Notifica. A partir de 2023, verifica-se uma reducao
abrupta e sustentada dos casos, associada ao avanco da vacinacao, a diminuicdao da
gravidade da doenca e ao encerramento das emergéncias sanitarias nacional e
internacional. Esse novo contexto resultou em queda significativa da demanda
assistencial por testagem, impactando diretamente o consumo dos TR-Ag. Nos anos
subsequentes (2024 e 2025), a testagem passa a ocorrer de forma pontual e
estratégica, voltada principalmente a investigacao de surtos, vigilancia de sindromes
respiratérias e monitoramento de populacdes especificas. Assim, a reducao da
utilizacao dos TR-Ag nao decorre de falhas na execucao do plano, mas reflete uma
mudanca estrutural no perfil epidemioldgico da covid-19, exigindo a readequacdo do
planejamento logistico e a adocao de medidas de mitigacao para o uso racional dos
estoques disponiveis (Figura 1).
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3.2. No contexto atual de reducao sustentada dos casos de covid-19,
observada apds o encerramento da Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN) e da Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional
(ESPII), bem como em decorréncia do impacto positivo das estratégias de vacinacao,
verifica-se uma queda expressiva na demanda por testagem diagndstica para a
doenca.

3.3. Nesse cenario epidemioldégico favoravel, o uso dos testes rapidos de
antigeno (TR-Ag) encontra-se em um momento de baixa demanda assistencial,
refletindo diretamente na diminuicao do consumo desses insumos nos servicos de
salde. Em resposta a esse contexto, o Ministério da Salude vem realizando estudos
logisticos e de planejamento com vistas a estimativa de consumo para os anos de
2026 e 2027, considerando diferentes cendrios de circulacao viral e a necessidade
de manutencio da capacidade de resposta do Sistema Unico de Saude (SUS).



3.4. Todavia, observa-se que a utilizacao do estoque atualmente disponivel
de testes rapidos de antigeno enfrenta limitagdes significativas, sobretudo em razao
da baixa procura por testagem, o que impde desafios a gestao de estoques, a
programacao de distribuicao e a otimizacao do uso desses insumos.

3.5. Diante desse contexto, vém sendo adotadas e avaliadas medidas de
mitigacao, com o objetivo de reduzir perdas, otimizar o uso dos estoques existentes
e garantir a sustentabilidade logistica, dentre as quais destacam-se:

a)Revisao e readequacao dos critérios de distribuicdo, priorizando
unidades federativas e servicos com maior capacidade de absorcao e
uso oportuno dos testes;

b) Monitoramento continuo dos estoques e prazos de validade, com
vistas a identificacao de lotes com vencimento mais préoximo e ao
planejamento de remanejamentos;

c) Remanejamento intrarregional de testes, de acordo com a demanda
identificada e a situacao epidemioldgica local;

d)Orientacao aos entes federativos quanto ao uso estratégico dos TR-
Ag, especialmente em situacbes de investigacao de surtos,
monitoramento de sindromes respiratérias e protecao de populacodes
mais vulneraveis;

e)Adocao de estratégias de planejamento prospectivo, alinhando as
aquisicoes futuras as estimativas reais de consumo e aos cenarios
epidemioldgicos previstos;

f) Fortalecimento da articulacao interfederativa, visando a melhoria da
coordenacao entre Ministério da Saude, estados e municipios para a
gestao dos estoques.

3.6. Essas medidas visam mitigar riscos de perdas por vencimento, assegurar
o uso otimizado dos recursos publicos e manter a capacidade de resposta do SUS
diante de eventuais mudancas no cenario epidemiolégico.

4. CONCLUSAO

4.1. A luz do cenério epidemiolégico atual, caracterizado por reducéo
sustentada da incidéncia da covid-19, conclui-se que a diminuicdao da demanda por
testagem em larga escala constitui efeito esperado da transicao do enfrentamento
emergencial para um modelo de vigilancia epidemiolégica continua. Tal contexto,
contudo, nao afasta a necessidade de manutencdo da capacidade diagndstica
instalada no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

4.2. Nesse sentido, os testes rapidos de antigeno (TR-Ag) permanecem como
instrumento tecnicamente adequado, custo-efetivo e operacionalmente viavel para
a deteccao oportuna de casos de covid-19, especialmente em situacdes especificas,
tais como investigacdo de surtos, monitoramento de sindromes respiratérias,
atendimento a populacbes vulneraveis e resposta rapida a eventuais
recrudescimentos da circulacao viral.

4.3. Recomenda-se, portanto, que as Secretarias Estaduais e Secretarias
Municipais de Saude, no exercicio de suas competéncias, mantenham e fortalecam a
utilizacao estratégica dos TR-Ag, observando critérios técnicos, planejamento
compativel com a demanda real e uso dos estoques disponiveis, em consonancia
com os principios da eficiéncia, economicidade e continuidade do servico publico.

4.4, Ressalta-se, ainda, a importancia de assegurar o registro tempestivo e



fidedigno dos resultados nos sistemas oficiais de informacao, bem como a
capacitacdo permanente das equipes de salude, como medidas essenciais para a
preservacao da qualidade da vigilancia epidemiolégica e para o adequado
acompanhamento da politica publica.

4.5, Dessa forma, conclui-se que o incentivo a utilizacao orientada dos TR-Ag,
aliado a gestao adequada de estoques e ao monitoramento continuo do cenario
epidemioldgico, contribui para a mitigacao de riscos operacionais e de desperdicio,
para a boa governanca dos recursos publicos e para a manutencao da prontidao do
SUS frente a possiveis mudancas no perfil de circulacao do SARS-CoV-2.
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