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A IMPORTANCIA DOS LABORATORIOS DE ANALISES CLiNICAS NO CENARIO
DA PANDEMIA DO NOVO CORONAVIRUS

THE IMPORTANCE OF CLINICAL ANALYSIS LABORATORIES IN THE
PANDEMIC SCENARIO OF THE NEW CORONAVIRUS

Estela Agda Silva

Dr. Lorena Gomes Caixeta

RESUMO

Este revisdo bibliografica tem como objetivo caracterizar e discutir sobre os
laboratdrios clinicos no novo cenario do coronavirus, nos aspectos clinicos,
sorologicos e moleculares .Desde de 2019, o mundo vem enfrentando grandes
desafios na saude , devido a pandemia iniciada a principio com um surto na China,
muitos esforgos foram feitos em uma guerra no combate a COVID-19 , seu agente
etiolégico o SARs-CoV-2 foi identificado e estudos e pesquisas foram feitas para o
desenvolvimento de vacinas e de drogas que combatam a agdo do virus, sua
disseminagao e rapida, sendo a transmissao feita de forma direta de pessoas para
pessoas por meio de secreg¢des respiratorias como goticulas de espirros ou
aerossois, mas também indireta por meio do fémite. Seus sintomas podem variar
como os de um leve resfriado ate insuficiéncia respiratéria, problemas cardiacos, no
sistema digestivo e no sistema nervoso central. A Organizacdo Mundial da Saude
recomenda o distanciamento social e higiene pessoal como melhor forma de
prevencgao .

Palavras chave:COVID-19 , SARs-CoV-2 ,diagndstico clinico , laboratorial.

ABSTRACT

This bibliographic review aims to characterize and discuss clinical laboratories in the
new scenario of the coronavirus, in clinical, serological and molecular aspects. Since
2019, the world has been facing major health challenges, due to the pandemic that
started at first with an outbreak in China, many efforts were made in a war to combat
COVID-19, its etiological agent SARs-CoV-2 was identified and studies and research
have been carried out for the development of vaccines and drugs that combat the
action of the virus, its dissemination is fast, and the transmission is made
directly from people to people through respiratory secretions such as sneezing
droplets or aerosols, but also through fomite, its symptoms can range from a mild
cold to respiratory failure, heart, digestive and central nervous system problems. The
World Health Organization recommends social distancing and personal hygiene as
the best form of prevention.

Keywords: COVID-19, SARs-CoV-2, clinical diagnosis, laboratory.



1 INTRODUGAO

A COVID-19 é uma doenca respiratéria que teve os seus primeiros casos
em 2019 registrado na China, é tem como agente etiolégico e o Coronavirus SARS-
CoV-2 (sindrome respiratéria aguda grave), que recebeu o essa denominagao por
ser uma sindrome respiratoria aguda grave, a qual foi dado inicio nos casos atuais
embora ja tenham surgido outros surtos relacionados ao coronavirus, e existam
varias espécies semelhantes, o virus causador da pandemia atual, provocou uma
crise na saude mundial e um novo agente da familia coronavirus (NCoV), o SARS-
CoV-2 (MIRANDA et al., 2020).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou em 30 de janeiro de 2020
estado de emergéncia da saude publica de interesse internacional, até entdo o surto
de COVID-19 . Posteriormente em 11 de margo foi considerado epidemia, também
declarado pandemia mundial (BRASIL ,OMS ,2020).0 primeiro caso de COVID-19
no Brasil teve inicio no dia 26 de fevereiro de 2020, através de um paulistano recém
chegado da Itdlia. Apos 11 dias do primeiro caso foram confirmados 25
contaminados (MACEDO et al., 2020 ,OMS, 2020).

Ha& muitas especulagbes sobre o surgimento do novo coronavirus e de como
pode ter chegado ao ser humano. Entretanto as mais aceitas sdo de que tenha
ocorrido uma infecgdo de um animal contaminado consumido na China ou através
do contato com morcegos que sdo hospedeiros naturais do coronavirus, assim
infectando de maneira zoondtica (CDC, 2020). O Coronavirus faz parte de uma
grande familia com milhares de agentes etioldgicos este que ja sédo virus conhecidos
pelo meio cientifico e que estdo ha muito tempo em circulagdo geralmente causando
doencas apenas leves e moderadas (MORALES, 2020) .

A COVID-19 foi transmitida inicialmente pelo contato direto de pessoa a pessoa,
principalmente por goticulas, meio fomite e falta de conhecimento sobre a histéria
natural da doenca (CARVALHO et al, 2020) .

Por ser uma doencga de transmissao facil, devido ao numero limitado de leitos em
hospitais , provocou grande preocupagao nos orgaos de saude, buscando assim um
atraso na curva epidemiolégica da doencga, relacionada a taxa de transmiss&o por
contato social € uma consequéncia da sobrecarga nos hospitais, muitos dos

pacientes sao monitorados em casa (ALMEIDA et al , 2020).



METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao narrativa com busca sistematica cujo foco foi & busca
por publicagdes que relatam a eficacia dos laboratérios clinicos no diagnéstico e
tratamento do novo coronavirus , onde foram utilizados artigos cientificos disponiveis
nas seguintes bases de dados: Google académico, Scientific Electronic Library
Online (SciELO).

Utilizou-se também a estratégia de busca manual em listas de referéncias dos
artigos selecionados pela base de dados, com o objetivo de identificar artigos
elegiveis e que poderiam nao ter sido recuperados pela estratégia de busca. Os
seguintes descritores, em lingua inglesa, portuguesa e espanhola foram
considerados: “COVID-19", “SARS-CoV-2” e “2019nCoV”. Os artigos incluidos no
estudo foram publicados entre janeiro e novembro de 2020, selecionados de acordo
com o seu grau de relevancia para a proposta dessa revisdo Como critério de
exclusao, optou-se por evitar artigos repetidos, que nao estivessem disponiveis na
integra online, que ferissem os direitos humanos, que fossem de origem duvidosa ou
que nao se adequassem a tematica do trabalho de revisao.

No total foram encontrados 559 artigos na base de dados do Google
Académico; SciELO: 11 de acordo com os critérios para a exclusdo foram

selecionados 23, apos a leitura e avaliagdo minuciosa restaram 13 estudos.

2 CORONAVIRUS: VISAO GERAL

O coronavirus € um RNA-virus conhecido por causar uma sindrome
respiratéria, foi isolado pela primeira vez em 1937, porém foi descrito somente em
1965. Os principais causadores da infeccao em seres humanos séo os SARS-CoV e
os MERS-CoV. Causam uma sindrome respiratéria aguda (SARS) e a sindrome
respiratéria do Oriente médio (MERS ,2020, LIMA, 2020).

O Sars-cov-2 € um novo virus que causa graves problemas respiratorios, que
podem levar a sindrome respiratéria aguda grave e pode ocasionar a morte, mais
incidente em pessoas idosas, porém ha varios casos registrados de mortes entre
adultos e jovens .Causada pelo SARS-CoV-2, a COVID-19 e uma doencga de quadro

clinico variavel, podendo apresentar de forma assintomatica e pode ir a quadros



graves levando a 6bito . Segundo a OMS, 80% dos paciente contaminados podem
ser assintomaticos ou apresentarem poucos sintomas, e cerca de 20% dos casos
necessitam de atendimento hospitalar (BRASIL, 2020).

Os primeiros casos de infecgao pelo novo coronavirus foram identificados em
dezembro de 2019, apds um surto de pneumonias de causa desconhecida na cidade
de Wuhan, na China, e entédo foi identificado a COVID-19 (coronavirus disease -
2019). Em 11 de margo de 2020 essa patologia foi declarada como uma pandemia
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), tendo rapida disseminagao e contagio
(WHO, 2020).

Os sintomas da COVID-19 podem variar desde a perda de paladar e olfato,
um resfriado comum com sintomas gripais, @ uma evolugdo para um quadro
respiratério agudo caracterizado por febre associada a dor de garganta, dor de
cabeca, tosse, coriza, e até mesmo uma pneumonia severa que pode levar o
paciente ao ébito (MINISTERIO DA SAUDE, 2020, WHO,2020)

Vale salientar que algumas atitudes sdo fundamentais para evitar a
disseminagao como o uso de mascaras e evitar circular nas ruas ou em ambientes
com grandes concentragdes de pessoas. De acordo com estudos epidemioldgicos, a
transmissdao de COVID-19 ocorre pelo contato com superficies contaminadas ou
com pessoas contaminadas e o tempo de incubacgao para esse virus pode ser ate de
14 dias (DIAS et al.,2020).

A infeccédo por COVID-19 apresenta trés estagios de acordo com a evolugao
dos sintomas o que favorece a utilizagao de diferentes métodos de diagndsticos.

A imagem a seguir mostra os trés estagios da COVID -19, desde a infeccéo
até a melhora dos sintomas:

e No primeiro estagio ha incubacéo assintomatica com ou sem virus detectavel

¢ No segundo estagio é o periodo sintomatico ndo grave e com a presenca do
virus.

¢ No ultimo estagio a carga viral estara alta e o paciente apresenta sintomas
respiratérios graves (LIPPI; SIMUNDIC; PLEBANI, 2020).



Figura 1 - O grafico mostra os periodos do virus desde a infecgédo até a melhora

dos sintomas.

Fonte: Lippi et al., 2020

DADOS DE MORTALIDADE E CURA NO BRASIL :

Estes s&o os dados de mortalidade e cura do COVID-19 em 2020, 2021 e 2022 no
Brasil :

De 26 de fevereiro a 05 de dezembro de 2020 foram confirmados 6.577.177
casos e 176.628 o6bitos por COVID-19 no Brasil. O maior registo no numero de
novos casos (69.074 casos) e de novos obitos (1.595 ébitos) ocorreu no dia 29 de
julho. E cerca de 2.039.447 pessoas recuperadas da COVID-19.

No ano de 2021 foram confirmados 252.976.666 casos de COVID-19 e
412.880 obitos por COVID-19.

No ano de 2022 ate o momento foram confirmados 30.399.004 casos de COVID-19
e 663.111 Obitos. E cerca de 29.480.998 pessoas recuperadas da COVID-19
(MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

2.2 O PAPEL DO LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS NA PANDEMIA DO
NOVO CORONAVIRUS :

Oliveira (2020) nos da uma ideia sobre a contribuicdo dos laboratérios de
analises clinicas na pandemia. Destaca-se que a COVID-19 pés em evidéncia o
papel central que as analises clinicas desempenham na prestacdo de cuidados na
saude, intervindo no diagnéstico inicial da infecgao viral. Essas observagdes foram
feitas em Portugal mas também se aplicam também no Brasil e ainda destaca a
participagdo dos profissionais de saude em outros momentos além da testagem,
como no monitoramento soroldgico da populagao afetada, no acompanhamento e na
analise bioquimica de amostra de pacientes hospitalizados.

Estamos vivendo um cenario de crise mundial causada pelo novo COVID-19,
onde temos a necessidade de informagdes atualizadas, Lippi e Plebani (2020), falam
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da medicina laboratorial que se destaca cada vez mais, e seu desempenho
fundamental no enfrentamento da COVID-19.

De acordo com Xavier (2020) a analise laboratorial tem um papel fundamental
na coleta, no diagndstico, e no processamento de material biolégico, na avaliagao do
acompanhamento do caso e na previsao do prognostico dos pacientes com COVID-
19, estes se tornam indispensaveis para um sistema de saude eficiente no cenario

pandémico.

2.3 TESTES LABORATORIAIS PARA DETECTAR A COVID-19

De acordo com Magalhaes (2020), os testes mais utilizados para diagnostico
da COVID-19 sao: Testes de biologia molecular RT-PCR, que detecta RNA viral que
€ 0 mais indicado para a confirmagdo do COVID-19: Testes de antigeno que
detectam proteinas, tais como as proteinas na superficie do virus que apresenta
menor sensibilidade que o teste de biologia molecular, e os Testes sorologicos que
vao detectar os anticorpos (IgA, 1gG, IgM), que s&o produzidos pelo sistema
imunoldgico do individuo e ndo sao recomendados para o diagnésticos de novos

Casos.

2.3.1 TESTES DE BIOLOGIA MOLECULAR
A metodologia baseada na reacdo em cadeia polimerase com transcricdo reversa
com reacgao de amplificacdo em tempo real (RT-PCR em tempo real ou RT-gPCR) e
a melhor para a deteccdo do virus SARS- COV-2. Essa técnica e possivel de
identificacdo do RNA viral. Os genes que identificam sao N, E, S e RdRP, de acordo
com o protocolo recomendado pela Organizagdo Pan-americana da Saude
(OPAS/OMS), e a maioria dos paises estao utilizando. A confirmacéo laboratorial
dependia da detecgao de dois marcadores genéticos, mas com a alta circulagdo do
virus, a confirmagao pode ser de um unico marcador genético. O gene E é o que
tem maior sensibilidade entdo o ministério da saude recomenda que ele seja o alvo.
(SILVA et al. 2020)

Xavier (2020), ressalta a indicagcao do Ministério da Saude do Brasil para que
a técnica seja realizada entre o terceiro e o nono dia apos o inicio dos sintomas,
nesse periodo e possivel encontra a carga viral maior. A coleta de amostras pode
ser considerada ate o décimo dia, mas nos informa que a partir do sétimo dia a

positividade do teste comega a cair. O teste de biologia molecular por ter uma
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grande identificagdo no comego da infeccdo e o ideal para indicar quem fica no
isolamento para evitar disseminagao do virus.

Apesar de ser um teste considerado mais eficaz para a deteccao, deve-se ter
em mente que um resultado negativo em RT-PCR né&o podera destacar totalmente a
possibilidade da infeccao pelo COVID-19, sendo observado que estes resultados
sejam associados com os sintomas clinicos, o histérico do paciente e informagdes
epidemiologicas da regido. Caso o paciente ainda apresente altas chances de
infeccdo e necessario que se realize outro teste com amostras diferentes (PAVAO et
al. 2020).
Figura 2: Carga viral estimada pelo método RT-PCR e as fases de desenvolvimento

da Covid-19.

Fonte: Lippi et al, 2020 e Pavao et al, 2020

2.2.3 TESTE DE DETECGAO DE ANTIGENO

Durante a pandemia foram desenvolvidos varios tipos de testes, mas a
instituicdo de saude nem sempre os adotam para identificagdo de novos casos. A
deteccdo de antigenos do SARS-COV-2, Magalhdes (2020) e Oliveira (2020)
destacam a metodologia de identificacdo, realizada por meio da detecgdo das
proteinas virais em amostras que sao coletadas no trato respiratério superior do
paciente com os sintomas da infecgdo do novo coronavirus. O teste ndo é utilizado
como padrao de diagnostico da COVID -19, mas a sensibilidade e menor que os
testes de biologia molecular, com variagdo da sua carga viral. Nesse caso, na fase
inicial, a probabilidade de identificacdo do RNA viral por RT-PCR tem maior
possibilidade de sucesso que a deteccao da presenga de uma proteina do SARS-
CoV-2, pois suas performances de carga viral sao baixas e nao sdo recomendadas

pelas autoridades da saude.

2.2.4 TESTE SOROLOGICO:
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Os testes sorolégicos nao sdo utilizados como padrao de diagndstico da
COVID-19, caracterizando como um método mais simples, Sousa et al. (2020), nos
enfatiza que o método vai detectar anticorpos especificos do sistema imunoldgico
humano contra o virus SARS-COV-2 ou ira detectar um antigeno do novo
coronavirus. O exame € realizado por uma amostra de sangue do paciente, o
material sera processado em um laboratério e realizara-se a extragcdo do soro
podendo ser uma forma mais eficaz ou pode ser usada de forma natural. Os testes
sorologicos sdo de maior sensibilidade, por isso devem ser feito dez dias apos
apresentacgao dos sintomas, o que justifica a produgado de anticorpos no organismo e
ocorrera depois de um periodo minimo apos a exposicao ao virus, porém a resposta
imune varia de cada individuo .

Varios sdo os ensaios para deteccao rapida e qualitativa de anticorpos, e
existem atualmente quatro tipos principais de técnicas soroldgicas para o

diagnostico da COVID-19 disponiveis no Brasil.

Tabela 1: Tipos principais de técnicas sorolégicas para diagndéstico da COVID-19

no Brasil :

Fonte: DASA,2020

A pesquisa da Imunoglobulina A (IgA) se da pelo fato que a IgA, no caso da
COVID-19, tem uma grande taxa de positividade mais precoce. O segundo exame e
realizado em duas etapas (anticorpos totais e, quando positivo, realiza-se o
IgM/IgG). Foi desenhado para se obter a maior acuracia e também diferenciar os
tipos de imunoglobulina em casos de COVID-19 (DASA , 2020)
Dias (2020) comenta sobre a fase aguda da doenga, na qual ainda n&o é possivel a
deteccdo dos anticorpos neutralizados, a deteccdo do IgA ainda esta mais sensivel
que o anticorpo IgM conforme veremos na tabela 2. Dias acredita que os pacientes
infectados mantém os seus niveis de IgG por duas semanas.

Tabela 2 : A deteccdo do IgA ainda esta mais sensivel que o anticorpo IgM como

veremos na tabela a seqguir :
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Fonte: DIAS et al.,2020
Alguns estudos feitos recentemente, sugerem que a maioria dos pacientes
contaminados pelo novo virus do coronavirus comeg¢am a produzir anticorpos apos 7
a 11 dias apos a exposi¢cao, mas alguns pacientes podem produzir anticorpos antes
desse tempo. Entao os testes de RT-PCR nao devem ser utilizados de forma unitaria

para o diagndstico do paciente (PAVAO et;al 2020).

Tabela 3 : Se percebe-se a interpretagcado dos resultados dos exames sorolégicos e
RT-PCR:

Fonte: DASA, 2020

3.0 CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que os laboratérios desempenham uma fungéo crucial para o combate do
novo coronavirus . Mesmo com todas as limitagdes que o segmento da area da
saude enfrenta rotineiramente, em relagdo aos profissionais da saude, que muitas
das vezes sdo desvalorizados, esses profissionais precisam enfrentar os riscos de
contaminagao e a grande falta de recursos para fazerem o acompanhamento da
melhor maneira possivel a demanda das testagem nés diagnostico e na producéo de
resultados a frente da pandemia .

Testes de laboratérios tém fungdo importantissima no novo cenario de
enfrentamento da pandemia do coronavirus , eles sdo responsaveis pelo diagnéstico
dos pacientes contaminados pelo SARS-CoV-2. O combate a COVID-19 revelou
uma grande fragilidade nos sistemas de saude que por outro lado incentivou a
realizacado de pesquisas que poderao contribuir para o combate dessa patologia .

O sistema de saude do Brasil ndo esta preparado para combater uma ameaga como
esta que os atingiu, mostrando a grande necessidade de investimento da criagao de
mais laboratérios, adquirir tecnologias avangadas, no treinamento e na capacitacao
de profissionais para atuarem a frente ao cenarios e futuros surtos emergentes na
saude , incentivando maiores pesquisas para que no futuro ndo n&o sejam
impactados como a SARS-CoV-2 revelou nos seus resultados desastrosos

referentes a morbimortalidade mundial . As consequéncia pandémicas evidenciaram



14

a necessidade de investimento na ciéncia e na saude, planejamento e prevengao
quanto as potenciais mutagdes do SARS-CoV-2, formas com maior potencial de
viruléncia do novo coronavirus, nos antecipando e controlando um possivel novo
crescimento da curva epidémica. Exames de imagem, anamnese, histérico de
exposicdo do paciente com pessoas infectadas e avaliagdo clinica ajudam no
diagndstico, mas o padréao ouro para a detecgdo do SARS-COV-2 e diagndstico da
COVID-19 é o teste laboratorial RT-PCR por biologia molecular, além deste, os
testes sorologicos e também testes rapidos ajudam no diagndstico, evidenciam a
importdncia das analises clinicas e estudos cientificos laboratoriais para
minimizacdo da letalidade, controle do crescimento do numero de casos e
planejamento quanto as medidas tomadas pelos 6rgdos de saude para conter o
novo coronavirus, a beneficio da saude da humanidade. Diante da emergéncia da
pandemia por SARS-CoV 2, a qual demanda medidas resolutivas de detecg¢ao
precoce e de terapéutica, € fundamental a garantia de testes com niveis aceitaveis
de acuracia , sensibilidade e especificidade. Assim sendo, permanece recomendavel
que o teste RT-PCR seja executado nas primeiras semana de manifestacdo dos
sintomas, entre o terceiro e o sétimo dias. Por outro lado, os testes rapidos
soroldgicos disponiveis devem ser realizados a partir da segunda semana, tendo em
vista 0 tempo de maturacdo das células imunolégicas do corpo. Para ampliar a
margem de detecgdo do virus, € necessaria a realizagao dos dois testes, em seus
periodos mais propicios de constatagcdo, afim de ampliar o espectro diagnéstico. Por
fim, também é essencial o aperfeicoamento cientifico dos testes sorolégicos de
identificacdo precoce da doencga, por ELISA, de anticorpos especificos das proteinas

de superficie viral.
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