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Os testes seroldgicos sao mais sensiveis quando realizados aos 15 dias apds a infec¢do inicial e mantém
especificidade muito elevada durante muito tempo

Referéncia: Deeks JJ, Dinnes J, Takwoingi Y, et al. Antibody tests for identification of current and past infection with SARS-CoV-2.
Cochrane Database Syst Rev. 2020;6:CD013652

Anilise do estudo: o objectivo desta revisdo sistematica foi avaliar a precisdo diagndstica de testes de anticorpos (comparando
com varias referéncias standard), para determinar se um paciente - quer na comunidade quer no sistema de salde - contraiu
infeccdo por SARS-CoV-2, ou ja teve infecgdo por SARS-CoV-2, assim como definir a precisdo dos testes de anticorpos para uso em
pesquisas de seroprevaléncia.

Foram pesquisadas, até 27 de Abril de 2020, varias fontes bibliograficas (Cochrane COVID-19 Study Register e a COVID-19 Living
Evidence Database, preprints de medRxiv and bioRxiv), procurando-se q todo o tipo de estudos, desde que com mais de 10
participantes.

Foram incluidos 54 estudos (15.976 amostras e 8526 casos; idade média ou mediana dos casos, 37 a 76 anos; 26% a 87% homens),
preenchendo os critérios de inclusdo. A revisdo incluiu 23 estudos com casos apenas na fase inicial da doenca (<21 dias apds o
inicio dos sintomas), 2 estudos com casos com 221 dias apds o inicio dos sintomas e 23 estudos com casos em fases mistas; 6
destes estudos ndo relataram os dias apds o inicio dos sintomas; 48 estudos usaram desenhos de caso-controlo e 6 eram
prospectivos, em que o estado do paciente com infecgdo por SARS-CoV-2 era inicialmente desconhecido. Utilizaram-se varios
padrées de referéncia, incluindo testes de PCR-RT e/ou critérios clinicos.

Os resultados encontram-se na tabela.

Sensibilidade Especificidade
gg;;;?g&“g‘o 1-7 8-14 15-21 22-35 >35
I1gG 30% (22a39) | 67% (58 a 74) 88% (84292) | 80%(72a86) | 87% (80a92) | 99% (98 a 100)
IgM 23% (15a34) | 58% (46 a 70) 75% (642 84) | 68%(55a79) | 54% (38a69) | 99% (97 a 99)
Ambos 30% (21a41) | 72% (64 a 80) 91% (87294) | 96% (91a98) | 78% (66 a 86) | 99% (97 a 99)
Total 25%(10a50) | 84% (64a94) | 98%(90a 100) | 70% (35a91) | 79% (50 a 93) | 99% (98 a 100)

Adaptado de Ann Int Med, Vol. 173 No. 10, 17 November 2020 JC57

Aplicagdo pratica: estes resultados, obtidos num estadio relativamente inicial da pandemia, demonstram que os testes serolégicos
tém sensibilidade mais elevada quando realizados aos 15 dias (ou mais) ap0ds inicio dos sintomas, mantendo uma especificidade
muito elevada durante todo o periodo de infec¢do. Durante os primeiros 15 dias de infec¢do, a sensibilidade é relativamente baixa.

Os problemas encontrados pelos investigadores nesta revisdo sistematica foram: 1) a baixa qualidade das referéncias standard,
2) a duragdo da reacgao humoral (levantando questGes sobre a utilidade destes testes em estudos realizados na comunidade para
efeitos de investigacdo em saude publica) e 3) o desconhecimento dos perfis serolégicos em doentes pouco ou assintomaticos.




