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ORIEN'I:ACOES SOBRE TESTES PARA COVID-19E
QUESTOES RELACIONADAS A IMUNIDADE

A Rede de Informagcbées e Comunicacao sobre a Exposicao de Trabalhadores e
Trabalhadoras ao SARS-CoV-2 no Brasil (Rede Trabalhadores & Covid-19) lan¢a seu
oitavo informe, com o objetivo de contribuir com o enfrentamento da pandemia pela
covid-19. Neste, a proposta é trazer orientagdes sobre testes para covid-19 e questoes
relacionadas a imunidade.

O uso de testes para covid-19 ainda tem sido motivo de muitas duvidas no que se
refere ao poder de confirmacdao da doenca ou deteccdo de anticorpos, o que tem
conduzido a interpretacdes equivocadas, especialmente em relagao a imunidade dos
trabalhadores e retorno ao trabalho.

O avan¢o da vacina¢ao no Brasil (ainda aquém do ideal e sob o risco de novas
variantes), somado a circulacao de falsas noticias sobre necessidade de realizacao
de testes pds-imunizacao, esta incentivando pessoas a testarem anticorpos para
confirmar a imunidade e se estdo protegidas apds terem sido vacinadas. Além disso,
algumas pessoas acham que uma vez vacinadas nao mais se contaminam com o
virus SARS-CoV-2. Isso é um erro grave e perigoso, pois a vacinacao nao impede por
completo a infeccao e transmissao! Ela reduz as chances de se contaminar e evoluir
para quadros graves e morte, mas o individuo pode se infectar e transmitir o virus
para outras pessoas'.

O pais tem apresentado queda nas taxas de internagdes e dbitos, porém, a circulagao
do virus ainda permanece em alta, e a variante Delta se encontra em varios municipios,
com potencial de disseminacdo. Diante desse quadro, pesquisadores da Fiocruz
alertam sobre a importancia de adaptar os servi¢os de saude para a fase pds-vacinagao
no pais, intensificando as a¢oes de vigilancia, testagem e rastreamento de contatos'.

'https://www.cnnbrasil.com.br/saude/brasil-segue-com-queda-nas-taxas-de-internacoes-e-obito-com-
excecao-do-rio/?hidemenu=true
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Uma importante forma de evitar esse cendrio de recrudescimento da pandemia é
fazer a testagem em massa de casos suspeitos, além de continuar com a vacinagao
e as medidas de protecdo — uso de mascaras, distanciamento social e higienizacao
das maos.

Essa orientacao tem o objetivo de esclarecer as questdes recentes acerca das
interpretagcdes do uso e dos resultados dos testes de diagndstico para covid-19, assim
como sua utilizagcao poés-vacinagao.

A Rede Trabalhadores & Covid-19 destaca que este informe foi elaborado a partir de
publica¢cdes da Organizacao Mundial de Saude (OMS), Ministério da Saude, Centers
for Disease Control and Prevention (CDC/EUA) e evidéncias cientificas divulgadas até
a presente data.

Conceito populacional versus conduta clinica individual

Antes de tudo, precisamos compreender certas interpretagoes sobre o que vale para
um individuo e o que vale para uma populagao. Alguns equivocos na extrapola¢ao
de conceitos epidemioldgicos tém sido realizados para inferéncia individual, a partir
de documentos do Ministério da Saude que orientam o uso dos testes no ambito da
Saude Publica, com a finalidade de tomada de decis6es sobre medidas coletivas e
NUNCA individuais, e podem configurar em faldcia ecoldgica", como é denominada
na epidemiologia. Portanto, nao é adequado utilizar o conceito de status imunoldgico
de uma populagao, para afirmar a imunidade individual.

Na Saude Publica esses dados informam a magnitude da infec¢do, pela proporcao
populacional, e devem ser suficientemente representativos para orientar decisoes
de restricbes de distanciamento em nivel comunitario, em combinacdao com
outras abordagens.

' Falacias sao argumentos que tém a pretensao de ser conclusivos, mas que, no entanto, possuem
algum erro em sua estrutura ou seu contetdo. Falacia ecoldgica é possivel porque uma associacao
observada entre agregados néo significa, obrigatoriamente, que a mesma associagao ocorra em nivel

de individuos (Fonte: Szklo M, Javier Nieto F. Basic study designs in analytical epidemiology. In: Szklo M,
Javier Nieto F. Epidemiology: beyond the basics. Gaithersburg: Aspen Publishers Inc; 2000. p. 3-51).



Caracteristicas resumidas dos testes e seus significados

> Testes de diagndstico:

« RT-PCR (do inglés Reverse-Transcriptase Polymerase Chain Reaction) é
considerado o padrdo-ouro no DIAGNOSTICO da covid-19, cuja confirmacgio
é obtida através da deteccao do RNA do SARS-CoV-2 (coronavirus causador
da doenca) na amostra analisada, preferencialmente obtida de raspado de
nasofaringe; ou seja, o teste RT-PCR possui capacidade para detectar a presenca
do virus no organismo, inclusive em estagios iniciais com carga viral baixa2. Esse
é o tipo de teste que s6 se faz em laboratérios especializados e que o resultado
demora alguns dias para sair, dependendo do local que fara a andlise.

D> Testes de antigeno:

- Esse tipo de exame detecta caracteristicas estruturais da parte externa do
virus, pequenas proteinas que o constituem, chamadas antigenos, que podem
estar presentes na amostra de um paciente (nasal, nasofaringe, saliva)3. Esse é
considerado um teste de antigeno mais simples, e também bem rapido. Ele pode
ser feito em farmacias ou locais de trabalho, por exemplo, e o resultado sai em
alguns minutos.

> Testes de anticorpos ou soroldgico:

« Esses sao testes rapidos, realizados com amostra de sangue do paciente,
que detectam a presenca de anticorpos IgM e IgG, marcadores de infeccao
recente e tardia, respectivamente. A deteccao dos anticorpos IgM tende a
indicar uma resposta imune recente, enquanto a deteccao de anticorpos IgG
indica uma fase posterior chamada de meméria, sendo ambos utilizados para
a vigilancia e triagem.




Dois tipos de testes para covid-19 estao disponiveis atualmente no mercado: o teste viral
(RT-PCR ou antigeno) e o teste soroldgico (anticorpos):

D> O teste viral detecta a presencga do virus na matriz biolégica, ou seja, ele informa se o
individuo esta infectado pelo SARS-CoV-2 naquele momento;

> Oteste sorolégico detecta a presenca de anticorpos (proteinas que ajudam a combater
infeccoes e geralmente fornecem protecao contra doengas) para o virus (nesse caso,
o SARS-CoV-2) na matriz bioldgica, ou seja, informa se o individuo esta infectado pelo
virus e respondeu imunologicamente a ele. O teste de anticorpos pode nao ser capaz
de mostrar uma infec¢ao atual, pois ele detecta anticorpos que podem levar de 1 a
3 semanas apos a infeccao para serem produzidos pelo sistema imunoldgico. Até o
momento, os estudos sao insuficientes para concluir se o fato de ter anticorpos contra
o virus pode proteger os individuos de serem infectados pelo virus novamente, ou
quanto tempo essa prote¢ao pode durar.

A Figura 1 esquematiza o ciclo da infec¢ao por SARS-CoV-2, com a sensibilizacdo do sistema
imunoldgico produzindo os anticorpos IgM e IgG, e o melhor momento para a realizacao
de cada teste.
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Figura 1: Esquema do ciclo da infeccao por SARS-CoV-2 com a sensibilizacao do
sistema imunolégico e 0o melhor momento para a realizacao de cada tipo de testes*.
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E extremamente importante salientar que mesmo individuos assintomaticos podem testar
positivo para o coronavirus, em todos os tipos de testes, pois a falta de sintomas nao
representa auséncia do virus circulante no organismo ou impede a formacao de anticorpos;

A vacinacao contra covid-19 vem desencadeando uma grande procura dos vacinados
por testes soroldgicos, com o intuito de saber se o individuo desenvolveu anticorpos.
A complexidade daimunidade p6s-vacinal, ou mesmo ap6s doenga natural, envolve resposta
imune que nao depende apenas de anticorpos neutralizantes, mas também pela imunidade
inata, celular e resposta humoral, o que, no entanto, nao corrobora a realizacao dos testes,
pois os resultados nao traduzem a situacao individual de protecao e, tao pouco, acao linear
em relacdo as variantes, para as quais deve ser realizado sequenciamento de casos em
relacao a cada linhagem do virus®. Além disso, esses testes foram desenvolvidos e testados
contra infecgOes virais, ou seja, nenhum deles foi desenvolvido contra a vacina, portanto, ha
variagoes na resposta imune que os testes soroldgicos rapidos podem nao detectar.

Os testes soroldgicos rapidos tém alta taxa de erro e dependem de uma quantidade de
anticorpos minima para ser capaz de detecta-los na amostra de sangue®. Sendo assim, os
testes de anticorpos nao devem ser utilizados para diagnosticar covid-19. Somente o teste
viral pode ser utilizado como diagndstico para a doenga!

Resumo dos resultados dos testes RT-PCR, ANTIGENO e SOROLOGICO, de acordo com cada
momento do ciclo da infeccao por SARS-CoV-2

Tabela 1: Resultados e interpretacao de testes para covid-19.

Resultado dos Testes

PCR | Antigeno | IgM IgG

Interpretacao

- - - Negativo (ndo infectado)

+ + - - Em janela de infeccao (infectado)

+ - + - Inicio da infeccdo

B B N B Fase inicial 'de uma i_nfecgéo (pode incluir infeccao por outros virus) ou ser
falso negativo/positivo

+ + + + Fase ativa da infeccdo

+ + - + Fase final da infeccdo, infeccdo recorrente ou reinfeccao

B B N N Fase final da infeccdo e em estagio de recuperacgao. Reinfeccao ou falso

negativo/positivo

- - + Infeccao passada

Fonte: Elaborado a partir das recomendag¢oes do CDC para interpretacdo dos testes.



E muito importante ressaltar que os testes sorolégicos sdo considerados testes de triagem, com
alta sensibilidade, ou seja, correspondem a porcentagem de pacientes doentes/infectados
com teste positivo detectado. No entanto, a interpretacao clinica dos resultados exige, as
vezes, a realizagao de teste confirmatdrio, como o teste RT-PCR para o caso da covid-19. Os
testes confirmatérios devem ser realizados quando clinica e epidemiologicamente nao ha
justificativa para um determinado resultado, especialmente porque muitos portadores de
doencas infecciosas também sao assintomaticos. Além disso, na aplicacao de qualquer teste
nao devemos descartar a possibilidade de erros metodoldgicos de coleta e analise acontecerem,
podendo conduzir a resultados falsos negativos e/ou positivos.

Interpretacao dos resultados dos testes

Teste Resultado Interpretacao Tomada de decisdao
Testes Virais
Caso ativo de covid-19 Quarentena e a¢oes de contencdo por pelo
RT-PCR + (contaminado naquele momento) menos 2 semanas. Apos o periodo, é necessdria a
realizacdo de um novo teste.
RT-PCR ) Caso negativo de covid-19 (ndo Manter o distanciamento social até que medidas
contaminado naquele momento) de flexibilizacdo sejam tomadas a nivel local.
Caso ativo de covid-19 Quarentena e acoes de contencgao por pelo
Antigeno + (contaminado naquele momento) e | menos 2 semanas. Apds o periodo, é necessaria a
com alta carga viral. realizacao de um novo teste.
Caso negativo de covid-19 (ndo
Antigeno ) contaminado naquele momento), Manter o distanciamento social até que medidas
9 ou com carga viral muito baixa para | de flexibilizacdo sejam tomadas a nivel local.
ser detectado o teste positivo.
Testes Sorolégicos
laM + Caso ativo de covid-19 Isolamento e a¢bes de contencao por pelo
Sorolégico | gG 4/ (contaminado naquele momento) | menos 2 semanas. Apds o periodo, é necessaria a
9 realizacao de um novo teste.
Caso com infeccdo passada de Permissdo para realizar atividades
. IgM - covid-19 (ndo contaminado naquele | presencialmente, seguindo as orientagdes
Sorolégico | B, p .
gG + momento) de higiene, uso de mascara e de evitar
aglomeracées.
Sorolégico IgM - | Caso negativo de covid-19 (ndo Manter o distanciamento social até que medidas
9 IlgG- | contaminado naquele momento) | de flexibilizagdo sejam tomadas a nivel local.

Fonte: Elaborado a partir das recomendag¢des do CDC para interpretacao dos testes.

OBS: Os resultados dos testes e suas interpretagdes, nao diferem entre individuos que estao ou
nao vacinados, uma vez que a vacina nao impede as pessoas de contrairem o virus.



Algumas consideracoes importantes sobre os resultados nos testes soroldgicos

> Resultado positivo: indica respostaimune recente ao virus, o que nao significaimunidade
futura para covid-19, muito menos o desenvolvimento de anticorpos protetores de longo
prazo, pois ha possibilidade de ocorrer uma reinfeccao.

> Resultado negativo: resultados de testes podem ser negativos em individuos com janela
de infeccao recente, porque o desenvolvimento de anticorpos ocorre de 1 a 3 semanas,
apos a infecgao. Assim, o sistema imunolégico pode ainda nao ter produzido anticorpos
suficientes para serem detectados, e isso representa a possibilidade de um exame falso
negativo, em pessoa com probabilidade de adoecer e disseminar o virus. Além disso,
existem suscetibilidades individuais que resultam em variabilidades de respostas clinica,
imunoldgica e temporal, ou seja, isso representa o potencial que algumas pessoas tém,
onde ndo irdo produzir anticorpos e nem desenvolver sintomas.

Conclusoes

Em 2020, no inicio da pandemia, proje¢ées mostravam alto nimero de mortes, no decorrer
daquele ano, pela covid-19 no Brasil, indicando que ainda estavamos na fase ascendente
da doenca’. Tivemos uma queda no segundo semestre de 2020, mas a pandemia agravou-
se e em 2021 tivemos uma explosao de casos e mortes. Atualmente, nosso pais ainda sofre
com o elevado n° de 6bitos pela covid-19, com aproximadamente 680 vidas perdidas
diariamente ", . Desta forma, a flexibilizacdo de atividades econémicas pelo poder publico
é vista com grande preocupacao pelas entidades cientificas de satide do pais e do mundo.

Vale aqui relembrar da histédrica gripe espanhola que se alastrou pelo mundo em trés ondas,
nos anos de 1918 e 1919, na qual a segunda onda ficou conhecida por ser a mais contagiosa
e por possuir os maiores indices de mortalidade. Com isso, é importante aprendermos
com experiéncias passadas, para nao cometermos 0s mesmos erros e, consequentemente,
impactar na reducao de mortes evitaveis®.

Até o momento, considera-se que o Unico passaporte de imunidade para covid-19 é a
vacinagao®, pois, tem que ser considerada a questao da persisténcia. O virus pode se replicar
desenfreadamente e causar doenca, ou continuar no corpo da pessoa e se manifestar ou
replicar, e ser transmitido em um periodo que suas defesas estejam baixas'.

" https://covid.saude.gov.br/

V https://www.cnnbrasil.com.br/saude/com-medias-moveis-em-queda-brasil-registra-672-mortes-de-covid-19-
em-24-horas/?hidemenu=true
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Para saber mais sobre as vacinas e vacina¢ao contra covid-19 no Brasil, veja o
Boletim 7, publicado pela Rede Trabalhadores & Covid-19.

Com a imunizacao para o SARS-CoV-2 e aplicacao de vacinas para controlar a
disseminagaodocoronavirus,governoseempresarios/empresastémbuscadoassociar
os passaportes de imunidade por meio de individuos certificados em testes como
infectados e “supostamente imunes” ao SARS-CoV-2. E, a partir dessa interpretacao
de “passaporte de imunidade”, assumir a flexibilizacao do distanciamento social com
retorno ao trabalho, a escola e a vida didria. No entanto, assim como aponta a revisao
de estudos da OMS, de 24 de abril de 2020, ha limitagcdes técnicas e cientificas para
essa afirmativa, no qual destacam que “[atualmente], nao ha evidéncias de que
as pessoas que se recuperaram da covid-19 e que possuam anticorpos estejam
protegidas contra uma segunda infeccao. (...) neste ponto da pandemia, nao ha
evidéncias suficientes sobre a eficacia da imunidade mediada por anticorpos para
garantir a precisao de um passaporte de imunidade”.

Algumas pessoas com anticorpos de fato poderao desenvolver defesas, anticorpos
capazes de bloquear a infeccao (anticorpos neutralizantes), mas os testes sorolégicos
disponiveis em larga escala ndao sao capazes de informar isso. E o teste rapido
nao detecta a presenca de anticorpos neutralizantes. Se forem utilizados testes
soroldgicos como certificado de imunidade, pessoas infectadas circularao livremente
nas ruas, locais de trabalho e escolas, disseminando o virus para a populagao.

Entretanto, para trabalhadores (mesmo vacinados), recomendamos a utilizacao
constante de teste de antigenos para o rastreamento de contaminados. Caso
o teste seja positivo, indicamos que o teste RT-PCR seja realizado e que o
trabalhador se mantenha em distanciamento social até receber o resultado do
exame. E importante destacar que a testagem deve considerar a escala e o vinculo
de trabalho (servidores, terceirizados, etc). Desta forma, sera possivel a contengao
da circulagao do virus entre as pessoas/trabalhadores que nao estao contaminadas
e ou vacinadas, possibilitando a erradicagao da covid-19.
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Também indicamos, com base nos estudos da OMS™ que trabalhadores
apresentando testes com anticorpos que indicam o virus em atividade (IgM
reagente), devem ser afastados de suas atividades laborais, mantendo-se
em isolamento social pelo periodo minimo de 14 dias. Apds esse periodo,
deve ser novamente testado, podendo retornar ao trabalho quando o IgM
estiver NEGATIVO.

Assim, independentemente de o teste ter sido positivo ou negativo, e das
incertezas cientificas sobre os niveis de transmissibilidade entre osindividuos,
sugere-seaadoc¢ao do principio da precaucao, a partirde medidas preventivas
de distanciamento social, e/ou distancia de 2 metros dos colegas de trabalho,
boas praticas de higiene, protecdo individual e coletiva para proteger a si
mesmo e aos outros. Essas medidas também sao validas para os vacinados,
pois ndo se sabe ainda por quanto tempo os efeitos da vacina durardo contra
0 virus (se precisara de doses de reforco, e, se sim, de quanto em quanto
tempo). E mesmo vacinado, o individuo/trabalhador pode contrair o virus
e infectar outros. A vacina auxilia na reducao do desenvolvimento de casos
graves, pois 0 organismo respondera com maior rapidez ao virus por ja ter
uma “memoria” gerada pela vacina, mas nao evitara a infeccao.

Durante a pandemia da gripe espanhola, em 1918, a modalidade de acao
sanitdria utilizada no seu enfrentamento foi a quarentena, semelhante
ao que preconizamos hoje. Entretanto, a principal diferenca entre as duas
pandemias, da gripe espanhola e da covid-19, é a velocidade da disseminacdo
do virus, além da circulacao de fake news, que tanto prejudica o combate a
pandemia. Diante da auséncia de tratamento e de passaporte imunolégico
para Covid-19, até o momento a Unica acdo coletiva de mitigacdo da
transmissao do SARS-CoV-2 é o distanciamento social, pois, atualmente, a
vacina é uma acao coletiva de reducao de casos graves e mortes.
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