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INDICACIONES DEL TEST RAPIDO DE ANTIGENO y/o PCR SARS-CoV-2

ECDC (European Centre for Disease Control) en su documento de 15 de septiembre de 2020 “COVID-
19 testing strategies and objectives” indica la necesidad de implantar politicas y sistemas rdpidos de
deteccion en ciertos entornos donde hay riesgo de transmisién amplificada como por ejemplo
centros socio-sanitarios, centros educativos, prisiones y centros de migrantes.

Deteccion de antigenos en muestras de exudado nasofaringeo

La mayoria se basan en la técnica de inmunocromatografia de difusién (/ateral-flow) marcada con
oro coloidal, y se presentan en pequefios kits que contienen todo el material necesario, incluyendo
las torundas, para hacer las determinaciones individualmente. Son técnicas cuyo principal potencial
es el de proporcionar un diagndstico rapido (15-20 min), en el lugar de atencién sanitaria.

Se identifica como critica la rapidez en la realizacién de test diagndsticos de SARS-CoV-2 y la emisidn
de resultados para establecer medidas de aislamiento y protocolos de salud publica. En pacientes
sintomaticos, un resultado positivo confirma la infeccion por SARS-CoV-2.

Considerando que la sensibilidad y especificidad alcanzadas por los test de antigeno SARS-CoV-2 son
similares a las de la PCR, en estudios en pacientes sintomaticos con menos de 7 dias de evolucidn.

INDICACIONES:

1. PROFESIONALES SANITARIOS

e En profesionales sanitarios sintomaticos de evolucién inferior a 5 dias, se realizara test de

antigeno siguiendo las indicaciones de medicina preventiva/epidemiologia.

e Se considera valida la realizacién tanto de una prueba rapida de deteccién de antigeno de
SARS-CoV-2 como una PCR en exudado nasofaringeo, por lo que se realizara una u otra
dependiendo de su disponibilidad y de lo que sea mas operativo en funcién del circuito de
pacientes establecido en el hospital.

— Si la prueba inicial ha sido PCR y el resultado es negativo pero la sospecha
clinica/epidemioldgica es alta, se repetird la PCR en exudado nasofaringeo y
se podrd descartar otros patégenos como la gripe, y en nifios y ancianos, virus
respiratorio sincitial (VRS).

— Si la prueba inicial ha sido una prueba rapida de deteccidon de antigeno y el

resultado es negativo pero la sospecha clinica/epidemioldgica es alta y/o han
pasado >5 dias desde el inicio de los sintomas, se realizara la PCR en exudado

nasofaringeo.

e En pacientes con criterios de ingreso en UCI / grandes inmunodeprimidos, se recomienda
realizar PCR preferentemente de muestra del tracto respiratorio inferior, si es accesible. Se
considerard descartar otros patégenos respiratorios en funcién de la disponibilidad e
indicacion clinica, mediante técnicas combinadas de deteccion de varios genes de patdgenos
respiratorios.
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2. CENTROS SOCIO-SANITARIOS

Direccion General de Asistencia Sanitaria y Resultados en Salud

e Los profesionales socio-sanitarios se realizardn un test de antigeno cada semana.

e Los nuevos residentes se realizaran un test de antigeno antes de la admision en el centro.
e Los residentes que retornan a un centro se realizardn un test de antigeno antes de la

readmision.
e Se propone como medida epidemioldgica inicial realizar un test a todos los residentes de

centros socio-sanitarios y repetirlo a los 15 dias.
e Realizar prueba rapida de deteccidn de antigeno en exudado nasofaringeo.
— Si el resultado es negativo pero la sospecha clinica/epidemiolégica es alta y/o han
pasado >5 dias desde el inicio de los sintomas, se realizard la PCR en exudado
nasofaringeo. Se podra descartar otros patégenos como la gripe y, en nifios y
ancianos, el VRS.
e Sieltiempo de espera del resultado se prevé que pueda ser menor de 24 horas, es preferible
realizar una PCR.

3. SERVICIOS DE URGENCIAS DE ATENCION PRIMARIA (SUAP)

e Sijlaevolucion de los sintomas es <5 dias, realizar prueba rapida de deteccién de antigeno de
SARS-CoV-2.
— Siel resultado es positivo, se confirmara el diagnéstico.
— Si el resultado es negativo se considera descartada la infeccidn activa. Ante sintomas
de alta sospecha, se realizara toma de muestra para PCR.
e Sila evolucion de los sintomas es >5 dias, se realizara PCR de exudado nasofaringeo.

4. SERVICIOS DE URGENCIAS HOSPITALARIOS

e El test de antigeno SARS-CoV-2 se empleara cuando haya necesidad de establecer un

diagnéstico diferencial rapido.
e Silaevolucidn de los sintomas es <5 dias, realizar prueba rdpida de deteccidén de antigeno de
SARS-CoV-2.
— Siel resultado es positivo, se confirmara el diagnéstico.
— Si el resultado es negativo se considera descartada la infeccion activa.
e Sila evolucién de los sintomas es >5 dias, se realizara PCR de exudado nasofaringeo.

5. NUEVOS INGRESOS HOSPITALARIOS

e Sevalorard la realizacion de Ag/PCR SARS-CoV-2 a los ingresos hospitalarios.
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6. AUTO-COVID

Direccion General de Asistencia Sanitaria y Resultados en Salud

e A los pacientes sintomdaticos con evolucidn inferior a 5 dias, se les realizara test de antigeno
siguiendo las indicaciones de medicina preventiva/epidemiologia. Si el resultado es positivo,

se confirma la infeccidn. En caso de ser negativo y ante sintomas de alta sospecha, se realizara
toma de muestra para PCR.
e Realizar prueba rapida de deteccion de antigeno en exudado nasofaringeo.
— Si el resultado es negativo pero la sospecha clinica/epidemioldgica es alta y/o han
pasado >5 dias desde el inicio de los sintomas, se realizara la PCR en exudado
nasofaringeo. Se podra descartar otros patégenos como la gripe y, en nifios y
ancianos, el VRS.
e Sieltiempo de espera del resultado se prevé que pueda ser menor de 24 horas, es preferible
realizar una PCR.

7. CENTROS EDUCATIVOS- AMBITO ESCOLAR

e Estaindicada la realizacidn de test de antigeno a los profesionales sintomaticos de evolucién
inferior a 5 dias.

e Esta indicada la realizacién de test de antigeno a los alumnos sintomaticos de evolucién
inferior a 5 dias.

e A los contactos de positivos confirmados también se les realizard un test de antigeno.
Independientemente del resultado se guardara la cuarentena correspondiente (actualmente
de 10 dias).

8. CENTROS PENITENCIARIOS

e Los profesionales sintomaticos de evolucidn inferior a 5 dias se realizaran un test de antigeno.

e Los nuevos reclusos se realizaran un test de antigeno antes de ingresar en el centro.
e Realizar prueba rapida de deteccién de antigeno en exudado nasofaringeo.

— Siel resultado es negativo pero la sospecha clinica/epidemioldgica es alta y/o han
pasado >5 dias desde el inicio de los sintomas, se realizard la PCR en exudado
nasofaringeo. Se podra descartar otros patdgenos como la gripe y, en nifios y
ancianos, el VRS.
e Sjeltiempo de espera del resultado se prevé que pueda ser menor de 24 horas, es preferible
realizar una PCR.
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9. CENTROS DE MIGRANTES
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e Los profesionales sintomdticos de evolucidén inferior a 5 dias se realizardn un test de antigeno.

e Los nuevos migrantes se realizardn un test de antigeno antes de ser acogidos en el centro.
e En los migrantes con sintomas de evolucion inferior a 5 dias estd indicada la realizacién del
test de antigeno SARS-CoV-2.
e Realizar prueba rapida de deteccién de antigeno en exudado nasofaringeo.
— Si el resultado es negativo pero la sospecha clinica/epidemioldgica es alta y/o han
pasado >5 dias desde el inicio de los sintomas, se realizard la PCR en exudado

nasofaringeo. Se podra descartar otros patdgenos como la gripe y, en nifios y
ancianos, el VRS.

e Sieltiempo de espera del resultado se prevé que pueda ser menor de 24 horas, es preferible
realizar una PCR.

10. ESTUDIO Y MANEJO DE CONTACTOS

Realizacion de pruebas diagndsticas en contactos estrechos:
Se recomienda la realizacién de una prueba diagnostica de infeccidn activa (PCR o Test rdpido
de antigeno) en los 10 dias del ultimo contacto con un caso confirmado.
La prueba diagndstica de inicio sera un test rapido de deteccién de antigeno o una PCR en
funcién del ambito (ver algoritmo contacto estrecho):
e Sies positiva, el contacto serd considerado caso y se manejara como tal.
e Siesnegativa, y se realiza en cualquier momento anterior a los 10 dias tras el ultimo
contacto, se debera cumplir la cuarentena hasta el dia 10.
e En el ambito sanitario se hace necesario garantizar un adecuado valor predictivo
negativo, por lo que ante un resultado negativo de la prueba répida de antigeno y
alta sospecha se debe realizar una PCR.

El registro de las pruebas de test rapido de antigeno asi como de su resultado se realizara
mediante gestor de informes de cada uno de los pacientes con caracter diario y en
plataforma digital definida para el registro de pruebas diagndsticos todos los lunes y viernes
de cada semana donde se registraran el nimero total de pruebas realizadas y de ellas su
resultado.
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Confirma el diagndstico por SARS-CoV-2

* En funcién de la di: ibilidad y op ividad, podra pl; ién la utilizacion de la PCR para estos estudios.
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