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RESUMO
O período pandêmico causado pelo vírus SARS-CoV-2 expôs a humanidade a uma situação
de vulnerabilidade extrema, sendo declarada uma Emergência de Saúde Pública e
Preocupação Internacional em janeiro de 2020. Obtêm-se ciência de que, entre milhares de
infectados, mulheres gestantes foram infectadas, e consequentemente, apresenta-se uma
situação de risco não somente à vida da gestante, outrossim, do feto. A partir de tais
ocorridos, o presente estudo objetiva descrever a soroconversão em neonatos de puérperas que
tiveram COVID-19 no período gestacional a fim de identificar os mecanismos infecciosos e
imunológicos até então relatados, através de um estudo de revisão bibliográfica. Ainda não
estão totalmente descritos os mecanismos infecciosos e imunológicos acerca da COVID-19 ao
longo da gestação, bem como a transmissão vertical, imunização transplacentária e produção
de anticorpos no período neonatal.
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INTRODUÇÃO

A Síndrome Respiratória Aguda Grave causada pelo coronavírus (SARS-CoV-2) foi

identificada primeiramente em dezembro do ano de 2019, na China. Caracterizada como uma

enfermidade altamente infecciosa, foi declarada Emergência de Saúde Pública e Preocupação

Internacional em janeiro de 2020 (JESUS et al., 2020). Na América do Sul, o primeiro caso

foi registrado em 26 de fevereiro de 2020, no Brasil (BRASIL, 2020). Segundo a

Organização Mundial da Saúde (OMS), a pandemia da COVID-19 iniciou-se em 11 de março

de 2020.

O causador do cenário pandêmico - o vírus SARS-CoV-2 - surge da formação de um

clado irmão do protótipo humano e da síndrome respiratória aguda grave de morcego

coronavírus (SARS-CoVs) da espécie coronavírus associada à Síndrome Respiratória Aguda
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Grave (SRAG) (GORBALENYA et al., 2020). Infectado, o indivíduo pode apresentar febre,

sinais de sintoma respiratório (ex: tosse), dor na garganta, saturação de O2 < 95%, além de

outras sintomáticas que variam conforme a gravidade do caso (BRASIL, 2020).

A detecção de RNA viral baseada em reverse-transcriptase polymerase chain

reaction (RT-PCR) têm sido de ampla utilização no diagnóstico do coronavírus, porém, a

mesma não pode ser aplicada ao monitoramento da imunidade ou dos estágios da doença

posteriores a 15 dias da infecção. Logo, os testes para detecção sorológica de anticorpos IgM

(presente em primeiro momento, demonstrando infecção por agente invasor), IgA (prevenção

do vírus às mucosas) e IgG (reações secundárias com neutralização do vírus) fornecem uma

avaliação da resposta imune ao SARS-CoV-2 (ADATI et al., 2021).

Tendo-se ciência do contexto atual vivenciado pela população mundial na pandemia,

diversas circunstâncias podem afetar a saúde do recém-nascido e da mãe, principalmente

durante a gestação (CAPARROS-GONZALEZ, 2020; WHO, 2020). Estudos realizados em

território chinês com gestantes apontam que o risco de infecção da mãe para feto é reduzido,

uma vez que não foi encontrado o vírus SARS-CoV-2 em fluidos amnióticos, no leite materno

ou no cordão umbilical (CHEN et al., 2020). Já as imunoglobulinas G (IgG), que atuam

principalmente na neutralização de toxinas bacterianas e vírus, possuem a capacidade de

atravessar a placenta (LEVINSON, 2014). Na literatura científica ainda são escassos dados

acerca da soroprevalência de anticorpos contra SARS-CoV-2 em neonatos de puérperas que

tiveram COVID-19 no período gestacional. Desse modo, o presente estudo objetiva descrever

a soroconversão em neonatos  de puérperas que tiveram COVID-19 no período gestacional.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisão bibliográfica acerca da soroconversão em neonatos

de puérperas que tiveram COVID-19 no período gestacional. Para tanto, foi realizada uma

pesquisa em fontes literárias e em dados secundários nos meses de julho e agosto de 2021,

tais como Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Periódicos Capes. Utilizou-se as

palavras-chave “COVID-19”, “Gestação”, “Newborn” e “Anticorpos”, e o operador booleano

AND. Ao total, foram encontrados 17 estudos, os quais foram selecionados previamente por

leitura do título e resumo totalizando 15 artigos. Posteriormente, foi realizada a leitura na

íntegra dos artigos, sendo incluídos para o estudo 11 artigos.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os anticorpos possuem como função primordial ligarem-se ao patógeno ou produtos

do mesmo que induziram a resposta imune e recrutar demais células e moléculas para destruir

o patógeno enquanto o anticorpo estiver unido a ele (MURPHY, 2014). Possuindo cinco

classes - IgG, IgA, IgM, IgD e IgE -, cada qual possui uma função específica a determinado

patógeno e consequente resposta do corpo imune (LEVINSON, 2014). Ao nosso estudo,

interessam as imunoglobulinas A, M e G, responsáveis respectivamente pela não fixação do

vírus às mucosas, à resposta primária a um antígeno e às respostas imunológicas secundárias,

que neutralizam ações do vírus.

Ao diagnóstico laboratorial das infecções virais implica-se o diagnóstico direto (a

detecção do próprio vírus), e indireto, detectando-se a resposta imune do hospedeiro por meio

da imunidade humoral e imunidade celular (KORSMAN et al., 2014). A detecção dos

anticorpos gerados no organismo infectado apresenta-se como uma das técnicas mais

utilizadas mundialmente, principalmente em meio a pesquisa. Detecta-se a partir dos

anticorpos IgM e IgG, sendo algumas vezes presente a detecção de IgA. A presença de IgM

ocorre entre 7-10 dias de início dos sintomas, diminuindo a partir de 20 dias. Enquanto isso, o

IgG passa a positivar a partir de 14-20 dias, mantendo-se por um período prolongado. Nem

todos os indivíduos possuem a mesma capacidade de resposta do sistema imunológico: a

produção de anticorpos pode possuir diferentes inícios e intensidades, resultando em

indivíduos que apresentem falsos negativos (HART et al., 2020).

A transmissão vertical é uma forma de transmissão comum a diversas doenças

contagiosas, que passam da mãe à criança por meio da placenta, no contato direto durante o

parto ou do contato com o leite materno. Não há atualmente evidência desse tipo de

transmissão em doenças causadas tanto pelo SARS-CoV (vírus da Síndrome Respiratória

Aguda Grave) e MERS-CoV (vírus da Síndrome Respiratória do Oriente Médio), tão menos

pelo SARS-CoV-2. Há possibilidade que o vírus seja encontrado em menor proporcionalidade

na nasofaringe do neonato (LYRA et al., 2020).

Relatos apontam que a presença de anticorpos IgM no recém-nascido podem ser

explicados pela inflamação na interface materno-fetal por conta da lesão hipóxica materna ou

do efeito citotóxico viral (BENTLIN et al., 2020). Em um estudo realizado em fevereiro de
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2020, avaliou-se o elevado número de anticorpos IgM para SARS-CoV-2 em um

recém-nascido em Wuhan, que não tinha sintomas, e foi mantido em quarentena na ala

neonatal. Em duas horas de vida, o nível de IgG para COVID-10 era de 140.32 AU/mL e o de

IgM de 45.83 AU/mL, sendo os valores de referência para ambos os anticorpos <10. O

resultado de cinco testes RT-PCR apresentaram-se negativo, todavia, considerou-se uma

provável transmissão vertical, não comprovada pois não houve realização de certos exames,

como testagem PCR na placenta ou no fluido amniótico (DONG et al., 2020).

Por fim, em março de 2020 coletaram-se exames apontando imunofenótipos, citocinas

e imunoglobulinas de 51 neonatos que as mães foram infectadas pelo SARS-CoV-2 no

terceiro trimestre em Wuhan. Nenhum apresentava sintomas, com níveis sorológicos dentro

da faixa normal. Mesmo as mães contagiando-se ao final de sua gravidez, não afetaram

significativamente a imunidade celular e humoral dos fetos (LIU et al., 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Identificamos que ainda não estão totalmente descritos os mecanismos infecciosos e

imunológicos acerca da COVID-19 ao longo da gestação, bem como a transmissão vertical,

imunização transplacentária e produção de anticorpos no período neonatal. Desse modo,

salienta-se a necessidade da continuidade de pesquisas acerca deste âmbito, objetivando

descrever os aspectos clínicos e laboratoriais da doença ao longo do período gestacional e

neonatal.
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