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Diagndstico SARS-CoV-2 para embarazadas en situacion de parto
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(Mayo 22 del 2020)

La infeccion por SARS-CoV-2 ya estd definitivamente instalada en nuestro pais y actualmente (20
mayo 2020) con una progresidn acelerada en la Regién Metropolitana, pero ademads difundida a lo
largo de todo el pais. La actividad obstétrica (por razones obvias) no es posible de suspender. El
embarazo y los desafios del control prenatal, deteccion y manejo de patologia de alto riesgo
obstétrico y la atencién del parto han continuado. Otra situacion muy importante que se ha
producido a medida que avanzan las semanas de pandemia es la alta tasa de demanda por el
examen de hisopado para RPC de SARS-CoV-2. Esto tiene a los laboratorios autorizados para su
realizacion muy saturados, con una latencia entre la toma de muestra y entrega de resultados que
se ha ido prolongando cada vez mas, siendo de hasta casi una semana en algunos lugares. Como
tercer elemento relevante, cada vez mas centros estan realizando RPC SARS-CoV-2 a todo paciente
que va a ir a una cirugia electiva y espera el resultado antes de acceder al pabelldn. Esto también
incluye a las embarazadas que van a ir a una cesarea en forma electiva o a induccién del parto
siempre que la indicacion de interrupcién del embarazo permita esperar dicho resultado.

Dada esta situacién epidemioldgica nacional descrita, las dificultades existentes para procesamiento
en numero y oportunidad de pruebas de Reaccion de Polimerasa en Cadena (RPC) para SARS-CoV -
2 y la necesidad de atencidn de pacientes de una forma segura para el personal de salud y la diada
respecto del diagndstico a embarazadas en situacion de preparto consensuamos :

Métodos diagndsticos:

e Los métodos diagnodsticos confirmatorios disponibles a nivel nacional incluyen solo a las
pruebas moleculares (RT-RPC) obtenidas desde muestras respiratorias de hisopado naso-
faringeo. Existen pruebas rapidas RPC no disponibles en el pais y de muy alto costo

e Pruebas basadas en deteccion de antigeno, Utiles en diagndstico, no disponibles
actualmente en nuestro pais.

e Las pruebas seroldgicas no se recomiendan para diagndstico y aun persisten dudas respecto
de su interpretacidn en relacién a conducta epidemiolégica.



Sugerencias :

e Embarazadas sintomadticas, o en condicién de sospechosa por contacto reciente conocido
con caso confirmado o con RPC pendiente de resultado: mantener flujo de toma de
muestras y manejo de acuerdo a instructivos emanados por la autoridad sanitaria.

e Embarazada asintomatica que ingresara a cesarea electiva o induccion :
o Siel centro asistencial posee métodos moleculares con rapido tiempo de respuesta

en resultado, proceder a toma de examen (RPC para SARS-CoV -2) . Tomar muestra

48 a 72 hrs antes del ingreso planificado

e Embarazada asintomatica que ingresa en trabajo de parto :
o Siel centro asistencial posee métodos moleculares con rapido tiempo de respuesta

en resultado, proceder a toma de examen (RPC para SARS-CoV -2) en cuanto
embarazada ingrese al centro. En la espera del resultado del examen debe
efectuarse atencion clinica con EPP normados

NO son de utilidad para el diagnéstico las pruebas seroldgicas para esta etapa del manejo de las

embarazadas

Reforzamos la importancia de trabajo en equipo que incluya profesionales de Maternidad,
Laboratorio e IAAS para efectuar protocolos de atencidon seguros frente a esta situacién.

Test diagndstico
SARS-CoV2

Tipos de Test

Ventajas

Desventaja en
poblacion general y
embarazada

Técnicas de
amplificacion de
acidos nucleicos

RPC-TR SARS CoV2

Estandar de oro

Largo tiempo de
procesamiento
30% falsos negativos

de antigenos

Buena correlacién
con RT-RPC SARS
CoV2

Métodos Rapidez en el Alto costo
Deteccién de ARN automatizados RPC resultado
viral (“Point of care”)
Pruebas de deteccidon | RADT Rapido Estudios de

validacién en proceso

Pruebas seroldgicas
de deteccion de
anticuerpos

Serologia 1gG/IgM
Inmunocromatografias
Inmunoensayos
(ELISA)

Autorizado por ISP

No son utiles en fase
aguda
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