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Em foco

Dupla mortal

Unigo de forgas para combater a tuberculose
e o HIV

Uma propor¢ao enorme da populagio
mundial (um terco) estd infectada com a
bactéria que causa a tuberculose (TB), a
Mycobacterium tuberculosis. Ela perma-
nece inativa ou latente na maioria das
pessoas, mas cerca de 10% delas desen-
volverao TB durante o curso normal de
suas vidas. A simples administracio de
antibiéticos pode prevenir e tratar a
maioria destes casos. Mesmo assim, oito a
dez milhdes de pessoas desenvolvem
infeccio de TB ativa anualmente, e dois
milhoes morrem da doenca.

Nas ultimas décadas, o risco apresenta-
do pela TB e suas conseqiiéncias tém sido
muito maior devido ao alastramento
implacavel da pandemia do HIV/Aids.
Stephen Lewis, ex-Enviado Especial das
Nacoes Unidas para HIV/Aids na Africa,
chamou as duas doencas de uma
“combinacao feita no inferno.” As pessoas
infectadas pelo HIV tém um risco vinte
vezes maior de desenvolver doengas
ativas, e a TB ¢ atualmente a principal
causa de morte entre pessoas infectadas
pelo HIV no mundo inteiro. A bactéria da
TB e o HIV sao uma combinacio fatal
porque os dois patégenos atacam o
sistema imunologico. “As duas doencas
suprimem o sistema imunologico inde-
pendentemente”, diz Jerald Sadoff, presi-
dente e principal executivo da Fundagio
Aeras para Vacinas contra a Tuberculose,
uma organizacao que desenvolve vacinas
aperfeicoadas contra a TB. Isto multiplica
os danos causados ao sistema de defesa
do corpo.

O alastramento implacavel da epidemia
de HIV também esta tornando impossivel
continuar a combater a TB empregando
abordagens tradicionais. Em reacao a este
fato, a comunidade mundial da satde esta

mudando a maneira como confronta estas
duas doencas, aumentando a colaboracio
entre programas de combate a TB e ao
HIV/Aids historicamente independentes.
Uma meta importante da nova Estratégia
Stop TB (Deter a TB) da Organizacio
Mundial da Sadde (OMS), lancada em
2005, é diminuir o fardo da TB e do HIV
nas populacoes afetadas por ambas as
doencas. O plano é endossado por uma
coalizio de organizacdes envolvidas no
tratamento de TB e HIV. Esta nova
iniciativa combina a abordagem tradicio-
nal a terapia de TB, conhecida como
terapia diretamente observada de curta
duracao, ou DOTS, onde as pessoas sio
observadas tomando seus medicamentos,
com uma maijor conscientizacio sobre a
interacao entre o HIV e a TB.

A politica promovida pela Stop TB
recomenda que haja vigilancia e preven-
¢ao mais detalhadas quanto a presenca do
HIV entre pacientes com TB e TB em
pessoas que vivem com HIV/Aids. “Os
servicos de prevencdo, diagnostico e
tratamento de TB precisam ser funcoes
fundamentais dos servicos de prevencao,
tratamento e assisténcia de HIV, e vice-
versa”, diz Haileyesus Getahun, secretario
do grupo de trabalho sobre TB/HIV
da OMS.

Identificacdo e tratamento da TB

A maioria das infeccoes de TB é
adquirida quando a pessoa inala bactérias
expelidas quando uma pessoa infectada
com TB ativa tosse ou espirra. As
bactérias se alojam profundamente nos
pulmoes, onde siao controladas pelo
sistema imunoldgico, resultando em uma
infeccao latente.

A transicao entre uma infeccio de TB
latente para ativa pode acontecer natural-
mente, mas ¢ mais provavel em pessoas
com sistemas imunologicos debilitados.
As pessoas infectadas pelo HIV sao
particularmente suscetiveis, fazendo com
que seja uma das infeccdes mais comuns
de ocorrer em pessoas com Aids. Durante
a infeccdo ativa, as bactérias da TB se

multiplicam e penetram na corrente
sangtiinea. Também podem se alojar nos
Orgaos internos, como os rins € o cérebro.

Embora o HIV possa ser detectado por
meio de um teste de anticorpos relativa-
mente simples, o diagnostico da infec¢ao
de TB latente ou ativa apresenta muitos
desafios. Os testes de anticorpos para
M. tuberculosis tém se mostrado inuteis e,
em muitas regides do mundo, as técnicas
empregadas para diagnosticar a TB tém
continuado relativamente inalteradas nos
ultimos cem anos.

O teste mais comum para a infeccao
latente é um teste de pele, onde as
proteinas de bactérias de TB indcuas sido
injetadas subcutaneamente. Uma reacao
de hipersensibilidade ocorre nas pessoas
que ja foram expostas anteriormente 2a
bactéria, causando inflamacao no local da
injecio. Apesar de ser ripido e ficil,
aproximadamente 25% das pessoas com
TB ativa podem apresentar resultados
negativos neste teste, o que significa que
as pessoas que precisam de antibidticos
para evitar a transicao de TB latente para
ativa nao os receberio.

O teste também nao funciona em
recém-nascidos e bebés, devido a imaturi-
dade de seus sistemas imunolégicos, nem
em pessoas com sistemas imunolégicos
comprometidos, que podem nio conse-
guir desenvolver a resposta imunoldgica
necessaria. Existe também a possibilidade
de os testes de pele apresentarem resulta-
dos falso-positivos, especialmente nas
pessoas que ja foram vacinadas contra TB.
A wvacina, conhecida como bacilo
Calmette-Guerin, ou bCG, é usada para
imunizar bebés, mas sua protecio dura
apenas durante a infancia, motivo de a
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infec¢io de TB permanecer tio comum.

Se a TB latente for detectada pelo teste
de pele, o tratamento com um unico
antibiotico (isoniazida) pode reduzir
significativamente a chance de desen-
volvimento de TB ativa. O diagndstico de
TB ativa ¢é feito por meio de um raio-X do
torax, mas precisa ser confirmado por
outros métodos. O melhor teste dispo-
nivel envolve a coleta e o exame de uma
amostra de escarro em lamina de
microscopio para detectar a presenca
distinta da bactéria M. tuberculosis.

Evitar a conversio de TB latente para
ativa com isoniazida pode reduzir a
morbidez e aumentar o indice de sobre-
vivéncia. A OMS recomenda que todas as
pessoas com infec¢io latente, incluindo as
pessoas que vivem com HIV/Aids, usem
isoniazida durante seis a nove meses.
Estudos mais recentes indicam que o
tratamento de nove meses a4 um ano €
ainda mais eficaz. Em testes controlados
randomizados, a isoniazida reduziu a
incidéncia de TB ativa em cerca de 60%
em pacientes infectados pelo HIV com
um teste de pele positivo e 42% em geral.

Um estudo mais recente investigou se a
isoniazida, ministrada a todas as pessoas
de uma comunidade, independente de
terem sido expostas anteriormente a TB,
poderia reduzir a prevaléncia da doenca a
nivel comunitario. Cerca de 700 mineiros
sul-africanos infectados pelo HIV recebe-
ram terapia preventiva com isoniazida
durante seis meses, reduzindo o indice de
infeccio de TB em 38% em geral, e em
46% mnas pessoas nao expostas anterior-
mente a TB.

Um efeito semelhante ocorreu em um
ensaio clinico randomizado envolvendo
cerca de 250 criancas sul-africanas infec-
tadas pelo HIV. O grupo que recebeu
isoniazida apresentou uma incidéncia
menor estatisticamente significativa de TB
do que o grupo placebo—5 casos compa-
rados com 13 entre as pessoas que
receberam placebo. O efeito foi tio
significativo que o braco do estudo com
placebo foi abandonado. Heather Zar,
professora associada na Universidade da
Cidade do Cabo, realizou este estudo e
disse que poderia ter implicacoes
importantes para a saide publica. “Este
procedimento poderia ser recomendado
como rotina para criancas infectadas pelo
HIV que nao tém acesso a medicamentos
anti-retrovirais e que vivem em areas com
alta prevaléncia de TB”, diz ela.

Drogas anti-retrovirais aumentam o indice
de sobrevivéncia

A terapia anti-retroviral (ARV) eficaz
pode melhorar dramaticamente a quali-
dade de vida e o tempo de sobrevivéncia

das pessoas infectadas pelo HIV. A
supressao eficaz da reproducao do virus
pelas drogas permite que o sistema
imunolégico se recupere e mantenha o
HIV sob controle. Virios estudos também
demonstraram que as drogas anti-retro-
virais reduzem a incidéncia da TB nas
pessoas infectadas pelo HIV em mais de
80%. Este efeito ¢ maior entre as pessoas
com contagens menores de células
T CD4" e entre aquelas que comecam a
usar drogas anti-retrovirais no inicio de
suas infeccoes pelo HIV (ver Bdsicas,
nesta edicao).

Um estudo apresentado na Conferéncia
Internacional de Aids em 2006, em
Toronto, mostrou que a isoniazida,
combinada com drogas anti-retrovirais,
pode ser a melhor maneira de prevenir a
TB ativa em pessoas infectadas com HIV e
TB. A analise de mais de 11 000 homens e
mulheres infectados pelo HIV no Rio de
Janeiro descobriu que a isoniazida, aliada
a terapia anti-retroviral altamente ativa
(HAART), é mais eficaz do que apenas a
terapia para prevenir a ocorréncia de TB
ativa—diminuicao de 67% no indice de
incidéncia da doenca entre as pessoas
tratadas com os dois medicamentos,
enquanto a isoniazida ou a HAART
isoladamente reduziu a doenca em 32% e
51%, respectivamente.

O estudo é¢ um dos trés projetos em
andamento realizados pelo Consorcio
para uma Resposta Efetiva a Epidemia de
AIDS/TB, conhecido como CREATE e
liderado por Richard Chaisson da Uni-
versidade Johns Hopkins de Baltimore,
EUA. Chaisson também esta examinando
a questao de por quanto tempo as
pessoas infectadas pelo HIV devem usar
isoniazida. “Estamos realizando um teste
clinico, financiado pelos Institutos Nacio-
nais da Saide, que estd examinando a
administracido de tratamento preventivo
por um periodo indefinido de tempo para
verificar se esta abordagem € mais eficaz
em ambientes onde hd maior transmissao
de TB”, diz Chaisson.

O tratamento eficaz da TB em alguns
paises pode chegar a exigir a revisao das
diretrizes sobre a terapia anti-retroviral. As
pessoas infectadas pelo HIV estao sujeitas
a vdrias infeccOes virais e bacterianas
assim que o nuimero total de suas células
T CD4" cair abaixo de 200 por ml de
sangue. Este é o ponto limite para o
diagnoéstico de Aids e também é o ponto
inicial para a terapia anti-retroviral em
muitos paises. Mas a TB pode mudar da
forma latente para a ativa mesmo com um
nimero de células T CD4™ mais elevado,
em torno de 250. A prevencao eficaz do
desenvolvimento de TB ativa exigiria,
portanto, que a terapia anti-retroviral

fosse iniciada antes. Isto pode ser
complicado nos paises em desenvolvi-
mento, onde o diagndstico da infeccao
pelo HIV geralmente nao ocorre até que a
pessoa tenha desenvolvido Aids.

TB extremamente resistente a medicamentos

Outra preocupacio dos pesquisadores
que estao combatendo as epidemias de
HIV/Aids e TB € uma nova forma de TB
que nao pode ser tratada com a maioria
dos antibidticos disponiveis, o que a torna
especialmente fatal. Quando esta TB
extremamente resistente a medicamentos
(XDR-TB) surgiu em um hospital na
provincia de KwaZulu-Natal, na Africa do
Sul, em 2005, suas primeiras vitimas foram
pessoas com HIV/Aids. Um més depois de
diagnosticada, havia matado 44 pessoas
infectadas pelo HIV.

O alastramento da XDR-TB ¢ uma ame-
aca adicional aos esforcos para impedir o
desenvolvimento de TB entre as pessoas
infectadas pelo HIV. A identificacio de
XDR-TB em pessoas infectadas pelo HIV
¢ ainda mais dificil do que um simples
diagnoéstico de TB. As cepas resistentes a
medicamentos sao geralmente diagnosti-
cadas por meio de cultura de escarro, mas
este procedimento pode nio detectar
muitos dos tipos de TB mais comuns
entre as pessoas infectadas pelo HIV.

Com a XDR-TB agora presente em
todas as regides do mundo, os profissio-
nais da satide publica do mundo inteiro
receiam que uma onda fatal de TB possa
se alastrar primeiro entre as pessoas infec-
tadas pelo HIV e, depois, na populacio
em geral. Cerca de 2% de todos os casos
de TB sao XDR-TB, definidos pela OMS
como resistentes a pelo menos dois dos
medicamentos contra a tuberculose recei-
tados com mais freqiiéncia (rifampicina e
isoniazida), além de varios outros. Segun-
do a Parceria Stop TB da OMS, estima-se
que USD 95 milhdes sejam necessarios
para impedir o alastramento da XDR-TB.

Em dltima instincia, o sucesso dos
programas para combater a TB e o HIV de
maneira integrada depende da disponibi-
lidade e da qualidade dos servicos e da
articulacao entre os testes de deteccao de
HIV e TB, bem como da realizacio de
terapias com drogas anti-retrovirais e de
combate a TB. Uma abordagem conjunta
HIV-TB pode abranger desde encaminha-
mentos entre 0s servicos até a integracao
de clinicas de prevencao e tratamento de
HIV/Aids e TB. Como indica o exemplo
da XDR-TB, o fracasso na implementacao
de procedimentos de prevencio e
tratamento de HIV e TB s6 servird para
agravar a perda de vidas humanas.



Noticias Mundiais

Teste de vacina contra a Aids comeca nos
EUA

Duas companhias de biotecnologia, a
Pharmexa-Epimmune e a Bavarian Nordic,
iniciaram recentemente um ensaio de
Fase I de vacina contra a Aids com finan-
ciamento dos Institutos Nacionais de
Satde (NH, sigla em inglés) dos EUA. O
ensaio comecou no fim de abril e esta
sendo realizado pela Rede de Ensaios de
Vacinas contra o HIV (HVTN, sigla em
inglés) em sitios de pesquisa em trés
cidades dos EUA: Nashville, Rochester e
Sao Francisco.

Os pesquisadores planejam recrutar 108
voluntarios para avaliar a seguranca e a
imunogenicidade de duas vacinas candi-
datas administradas consecutivamente em
uma combinacio “primaria-mais-reforco”.
O primeiro produto, a EP1233, é uma
vacina candidata de DNA desenvolvida na
Pharmexa-Epimmune com financiamento
do Instituto Nacional de Alergia e Doencas
Infecciosas (NTAID) dos EUA. A segunda
vacina candidata foi desenvolvida na
Bavarian Nordic e usa um vetor viral de
vaccinia de Ankara modificada para
fornecer proteinas de HIV que correspon-
dem as presentes na candidata de DNA.

Africa do Sul lanca plano contra a Aids

No fim de abril, o governo sul-africano
divulgou um novo plano nacional de
combate a Aids que descreve a estratégia
do pais para combater a epidemia.
Segundo as estimativas do Programa
Conjunto das Nacdes Unidas sobre
HIV/Aids (UNAIDS), existiam, ao final de
2006, 5,5 milhoes de sul-africanos com
HIV/Aids, e o numero de individuos
infectados pelo HIV continua a aumentar.
Em resposta a estes dados estatisticos
desoladores, o plano de 160 paginas
inclui uma proposta para reduzir pela
metade o nimero de novas infeccoes de
HIV até 2011 por meio de programas de
prevencao aperfeicoados. O plano também
propoe o aperfeicoamento do diagndstico
de HIV/Aids, o fornecimento de tratamento
anti-retroviral a 80% dos sul-africanos com
indicac¢do para tratamento (cujo ndmero €
estimado em um milh2o), e a reducao do
indice de transmissao materno-infantil de
HIV para menos de 5% nos proximos
cinco anos—tudo a um custo estimado de
USD 6 bilhoes.

O “HIV and AIDS and STI Strategic Plan
for South Africa, 2007-2011” (Plano Estra-
tégico para HIV, AIDS e DST para a Africa
do Sul, 2007-2011) foi preparado apoés

amplas consultas junto a representantes
do governo, UNAIDS, instituicoes de
pesquisa com atividades no pais e varios
representantes da sociedade civil. A
divulgacio desse plano abrangente foi
muito elogiada por muitas organizacoes,
incluindo a Treatment Action Campaign
(Campanha de Acao para o Tratamento) e
o AIDS Law Project (Projeto sobre AIDS e
legislacao), que teém criticado a reacao
vagarosa do governo a epidemia de Aids,
além de ser endossada pelo recém-
reestruturado Conselho Nacional Sul-
Africano de Combate a Aids.

Celebrado Dia Mundial da Vacina contra a
Aids Pela 102 Vez

O 10° Dia Mundial da Vacina contra a
Aids foi celebrado em 18 de maio, com
muitas organizacdes realizando cam-
panhas ou eventos de educacao sobre a
pesquisa de vacinas contra a Aids para
aumentar a conscientizacdo € 0O apoio
para o desenvolvimento de uma vacina
preventiva contra a sindrome. O Dia
Mundial da Vacina contra a Aids teve
origem em 1997, quando Bill Clinton,
entao presidente dos EUA, fez um
discurso na Morgan State University
conclamando os pesquisadores a desen-
volverem uma vacina contra a Aids nos
proximos dez anos.

Embora esta meta nao tenha sido
atingida, houve um progresso significativo
neste campo. Na ultima década, os fundos
disponiveis para financiamento de
atividades de pesquisa e desenvolvimento
quadruplicaram, e os cientistas realizaram
avancos significativos no entendimento
do HIV e sua interacao com o sistema
imunolégico (ver o artigo Entendendo
porque uma vacina eficaz contra a Aids é
vidvel na secao Bdsicas do VAX de marco
de 2007). Os pesquisadores também
avancaram vacinas candidatas contra a
Aids promissoras para estagios de testes
de eficacia preliminares, e existem agora
mais de 30 ensaios clinicos de vacinas
contra a Aids de Fase I e II.

Em um editorial no San Francisco
Chronicle, Peggy Johnston, diretora do
Programa de Pesquisa de Vacinas no
NIAID, e Tony Fauci, diretor do NIAID,
disseram: “Sabemos agora mais sobre o
HIV, o virus que causa a Aids, e temos
mais vacinas promissoras em desenvolvi-
mento do que em qualquer outro
momento na histéria da pandemia do
HIV/Aids.” Mesmo assim, restam muitos
obstaculos cientificos que precisam ser
superados antes de o desafio apresentado
por Clinton ser satisfeito (ver o artigo
Entendendo os desafios do desenvolvi-
mento de vacinas contra a Aids na secao
Bdsicas do VAX de abril de 2007).

A necessidade urgente de uma vacina
que possa ajudar a reverter o alastramento
implacavel da pandemia de Aids continua
inalterada desde o discurso de Clinton.
Atualmente, 40 milhoes de pessoas vivem
com HIV/Aids no mundo e, a cada dia,
ocorrem 12 000 novas infeccoes de HIV.
Uma vacina de prevencio da Aids, mesmo
sendo parcialmente eficaz (ver Bdsicas,
nesta edicao), ajudaria a reduzir drasti-
camente o nimero de novas infeccoes.
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Basicas

0 que é uma vacina parcialmente eficaz
e como ela pode limitar o alastramento
do HIV?

A meta principal de uma pesquisa de
vacina contra a Aids € desenvolver uma
vacina que proteja completamente as
pessoas vacinadas contra a infec¢io pelo
HIV e o subseqiiente desenvolvimento
da Aids. Geralmente, as vacinas que
oferecem protecio contra outros virus
funcionam porque induzem anticorpos
especificos ao virus que o controlam e
evitam o desenvolvimento da doenca
(ver o artigo Entendendo anticorpos
neutralizantes na secao Bdsicas do VAX
de fevereiro de 2007). No entanto, a
maioria das vacinas candidatas contra a
Aids atualmente em ensaios clinicos nao
induz anticorpos neutralizantes de
atuacao ampla contra o HIV (ver o artigo
Entendendo anticorpos neutralizantes na
seciao Bdsicas do VAX de fevereiro de
2007). Em vez disso, todas estas vacinas
candidatas induzem respostas imunolo-
gicas celulares, incluindo células T CD8*
ou linfécitos T citotoxicos, que niao ata-
cam o virus diretamente, mas procuram
e matam as células infectadas pelo HIV.
Uma vez que nao estimulam uma
resposta robusta de anticorpos, muitos
pesquisadores acreditam ser provavel que
estas candidatas nao oferecerdo protecio
completa contra a infeccao pelo HIV.

A meta mais realista atualmente é o
desenvolvimento de uma vacina
candidata que consiga induzir respostas
imunes celulares potentes com capaci-
dade de diminuir os niveis de virus em
circulacaio no corpo (conhecido como
carga viral) das pessoas que sao
infectadas apesar de terem recebido a
vacina, permitindo que controlem suas
infeccoes pelo HIV durante periodos
prolongados de tempo. Esta abordagem
nao-classica é geralmente denominada de
desenvolvimento de uma vacina parcial-
mente eficaz, ou parcialmente protetora.

No passado, a idéia de uma vacina
parcialmente eficaz teve significados
diferentes: podendo representar uma
vacina que protege apenas algumas
pessoas que a recebem, ou uma vacina
que protege apenas contra doengas em
algumas das vezes em que é utilizada.
Mas no atual campo de desenvolvimento
de vacinas contra a Aids, uma vacina
parcialmente eficaz tem representado
uma vacina que ndo protege contra a
infeccao pelo HIV, nem protege
totalmente contra o desenvolvimento da
doenga, mas consegue desacelerar a
progressao da Aids nas pessoas que
recebem a vacina e que posteriormente
se infectam com o HIV.

0 vacinas contra a Aids parcialme

A primeira geracdo da vacina que
realiza esta meta pode apresentar muitos
beneficios significativos. Primeiro, pode
adiar o momento em que a pessoa
precisa iniciar o tratamento com drogas
anti-retrovirais. Também pode evitar que
as pessoas vacinadas que sejam infecta-
das pelo HIV transmitam o virus para
outras pessoas. Isto poderia ser um
impacto significativo, podendo reduzir a
pandemia mundial contribuindo para di-
minuir as aproximadamente 12 000 novas
infeccoes pelo HIV que ainda ocorrem
diariamente no mundo inteiro.

Adiamento da terapia

A sadde do sistema imunologico é
caracterizada pelo nimero total de
células T CD4" medido em uma amostra
de sangue. Estas células imunes sao
responsaveis por orquestrar as defesas
do corpo contra os patdgenos invasores
e, se muitas delas forem perdidas, a
pessoa fica sujeita a vdrias infeccoes
graves e potencialmente fatais. Normal-
mente, uma pessoa tem entre 600 a 1200
células T CD4* em um mililitro de sangue.
Nos EUA, uma pessoa infectada pelo
HIV ¢ diagnosticada com Aids quando
este nimero cai abaixo de 200 (o critério
varia de acordo com as normas nacio-
nais). Em média, demora até uma década
depois da infeccao inicial com o HIV
para que o virus enfraqueca o sistema
imune ao ponto de ocorrer o surgimento
da Aids e ser necessario iniciar terapia
com drogas anti-retrovirais.

Se uma vacina parcialmente eficaz
conseguir suprimir a acao do virus
durante os estdgios iniciais da infeccao
pelo HIV, isso pode preservar algumas
destas células T CD4" que sao o alvo
primario do HIV. Os resultados de alguns
estudos indicam que a administracio de
drogas anti-retrovirais em uma pessoa
bem no inicio do curso de sua infeccio
de HIV esta correlacionada a um melhor
controle do virus a longo prazo, pois
ajuda a poupar o sistema imunoldgico de
alguns dos danos causados pelo virus no
inicio da infec¢ao. Prevé-se um resultado
semelhante com uma vacina parcial-
mente eficaz que pudesse defender o
enorme numero de células imunes nos
tecidos de mucosa destruidas pelo HIV
durante os estdgios iniciais da infeccao
(ver o artigo Entendendo os estdgios
iniciais da infeccdo pelo HIV na secao
Bdsicas do VAX de abril de 20006).

Tal vacina poderia ajudar a fortalecer o
sistema imunolégico e permitir que a
pessoa controle o HIV por muito mais
tempo que uma década, adiando a
necessidade de terapias com drogas anti-
retrovirais. Embora estas drogas sejam

incrivelmente eficazes no controle da
infeccio pelo HIV e permitam que as
pessoas infectadas pelo HIV desfrutem
de vidas mais longas e saudaveis,
também podem causar muitos efeitos
colaterais desagradaveis, além de serem
caras. O adiamento da terapia com
drogas anti-retrovirais poderia, portanto,
melhorar drasticamente a qualidade de
vida das pessoas infectadas pelo HIV.

Determinacao da eficacia

E impossivel acompanhar individuos
por mais de uma década durante ensaios
clinicos para verificar se uma vacina
candidata é eficaz em termos de adiar,
ou mesmo prevenir, 0 surgimento da
Aids. Portanto, os pesquisadores usam
indicadores que ocorrem muito antes na
infec¢io para prever as consequéncias
da doenca em uma pessoa. Um desses
indicadores é chamado de carga viral de
referéncia, e refere-se ao ponto durante
as primeiras semanas de infecciao
quando as respostas imunolégicas do
corpo especificas ao HIV surgem e,
consequientemente, a carga viral diminui
drasticamente. Depois dessa queda, a
carga viral se estabiliza a um nivel
denominado de carga viral de referéncia
(ou set point em inglés). Geralmente,
quanto menor for a carga viral de refe-
réncia, mais tempo a pessoa conseguird
controlar o HIV. Uma vacina parcial-
mente eficaz poderia ajudar a reduzir a
carga viral de referéncia ainda mais do
que na infeccao natural, estendendo o
periodo de tempo até a manifestacao
da Aids.

Reducao da infecciosidade

Existem bons indicios de que a
probabilidade de transmissio do HIV,
tanto sexualmente quanto por via
materno-infantil, estd diretamente corre-
lacionada a carga viral da pessoa infec-
tada: quanto maior a carga viral da
pessoa, mais provavel serd que transmita
o virus para outras pessoas. Portanto,
uma vacina parcialmente eficaz que
debilite a carga viral do HIV poderia
reduzir a possibilidade de uma pessoa
infectar outras.

Embora uma vacina preventiva contra
a Aids capaz de proporcionar prote¢ao
contra a infeccao pelo HIV seja a Unica
maneira de por um fim a pandemia de
Aids, o desenvolvimento da primeira ge-
racao de uma vacina parcialmente eficaz
contra a Aids seria uma etapa muito
importante para refrear a pandemia que
se encontra em constante expansao.



