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Atualmente nado existem testes de diagndsticos para COVID-19 que sejam considerados
seguros para as pessoas assintomaticas. Na auséncia de sintomas, nao é possivel identificar o
periodo de viremia e o diagndstico da infeccdo por SARS-CoV-2 nao pode ser alcangado com o
RT-PCR. O diagndstico baseado em anticorpos também é ineficiente, visto que a producao de
anticorpos é tardia ao periodo da viremia. Os pesquisadores estimam que a proporc¢ao de
pessoas infectadas e assintomaticas seja enorme: entre 5 e 80% das pessoas que testaram
positivo para SARS-Cov-2 podem ser assintomaticas; a selecao baseada em sintomas nao
alcanca um enorme nimero de casos; os casos definidos como assintomaticos poderao
tornar-se sintomaticos apds algumas semanas; todas as criangas e adultos jovens podem ser
assintomaticos. O diagndstico soroldgico também nao é uma opgdo para as pessoas com
producdo deficiente de anticorpos. A producao deficiente de anticorpos é citada como um dos
erros inatos mais frequente, com 56,7% na Europa, 53,2% na América Latina. Estima-se que a
producao deficiente de anticorpos ocorra em seis milhdes de pessoas no mundo. No Brasil, os
PROBLEMA / pesquisadores estimam em 8,7% a prevaléncia de casos de erros inatos na producao de
APLICACAO anticorpos em criangas com infeccdes respiratorias repetitivas diagnosticadas (Leiva et al.,
2007).

Ainda que os casos fatais em criangas de 0 a 9 anos representem apenas 0,01% dos casos
mundiais, estes parecem ter uma apresentacao diferente e, por isso, o CDC os denominou de
Sindrome Inflamatéria Multissistémica em Criancas (em inglés MIS-C). As criangas e jovens
nao correm um risco maior de desenvolver a doencga grave, entretanto este grupo pode ser o
principal transmissor do SARS-CoV-2. Cabe lembrar que as criangas apresentam um resultado
positivo por RT-PCR por mais tempo que os adultos, sobretudo na faixa de 6-12 anos, quando
apresentam em média 32 dias testando positivo.

Destaca-se, ainda, que o diagndstico confiavel em criancas também carece de especial
atencao, pois dele depende o retorno as aulas, a seguranca da comunidade, de seus familiares
e colaboradores. Outro ponto critico é que as duas estratégias vacinais em desenvolvimento
nao contemplardo individuos com erros inatos no sistema imune, assim o diagndstico
proposto pelo grupo de pesquisa podera iluminar estratégias vacinais mais eficientes na
indugao de respostas celulares.

O grupo de pesquisa propde um teste diagndstico capaz de diagnosticar a infeccao em
INOVACAO grande parte dos individuos, criancas e adultos, imunocompetentes e acometidos com erros
inatos no sistema imunoldgico, excluindo apenas aqueles com erros na imunidade celular.

OPORTUNIDADE Pesenvolwmento de um teste diagndstico .da mfecgaTo po.r SARS-CoV-2 para adult?s e criancas,
imunocompetentes e portadores de erros inatos da imunidade sem erros na fungao celular.
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