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O desenvolvimento de uma vacina contra o Hiv (Human immunodeficiency virus) 

é um desafio travado há várias décadas, visto que infecta milhões de pessoas desde a sua 

descoberta no início dos anos 80. Desde então, além dos avanços terapêuticos, a busca 

pela prevenção através de vacina sempre foi um grande e desafiador objetivo. Nos últimos 

anos, estudos clínicos em todo o mundo têm investigado novas estratégias promissoras 

nessa área. No entanto, para lidar com a grande diversidade e taxa de mutação do vírus, 

uma vacina precisa oferecer proteção extraordinariamente ampla, induzindo tanto 

respostas humorais (anticorpos) quanto celulares, necessitando de imunizações 

sequenciais, bem como uma combinação de várias estratégias. 

O motivo de ainda não se ter uma vacina para o Hiv é decorrente do vírus possuir 

uma estrutura complexa, alto limiar de mutação e diversas formas de proteção, além das 

alterações que sofre ao se ligar ao receptor de linfócitos T CD4+. Diferentemente da 

maioria das infecções virais, ela tem uma progressão lenta, estabelece latência e, contudo, 

escapa de uma resposta imunológica eficaz. Tendo em vista todos esses aspectos, é 



possível entender o quanto a vacina é importante mesmo com as melhorias do tratamento 

antirretroviral, já que mesmo assim esta continua sendo uma doença crônica e que ainda 

mata milhões de pessoas por ano. 

O artigo de Jean-Marie Andrieu e Wei Lu, publicado em 2021 na importante 

revista científica JAMA (Journal of the American Medical Association), traz um estudo 

de 15 anos sobre o desenvolvimento de uma vacina tolerogênica, que suprime a resposta 

imune específica do Hiv, produzida através do vírus inativado pelo calor, usando como 

adjuvante BCG, Lactobacillus plantarum ou L. rhamnosus, que conseguiu produzir 

respostas humorais e imunes celulares eficientes em primatas não humanos e pode ser um 

potencial candidato à vacina humana. As conclusões do estudo mostraram que a vacina 

induziu a supressão de respostas imunes específicas, e ainda causou ativação de células 

T CD8 tolerogênicas, que têm capacidade de impedir a ativação de células CD4 T 

infectadas pelo SIV-RNA (RNA do vírus da imunodeficiência símia, presente nos 

macacos chineses), impedindo o ciclo do SIV (vírus da imunodeficiência símia) e o 

estabelecimento da infecção tanto in vitro quanto in vivo. Interessantemente, essas células 

T tolerogênicas induzidas por vacinas não foram relatadas anteriormente em humanos. 

Dado que tanto o SIV quanto o Hiv necessitam de células imunes ativadas para se 

replicarem, a supressão específica da ativação de células T CD4 contendo SIV-RNA, pela 

vacina tolerogênica, oferece um novo e eletrizante percurso na pesquisa de vacinas contra 

o Hiv. 

O artigo traz esperança para o desenvolvimento de uma vacina muito esperada, no 

entanto alguns problemas são apontados, como a formulação da vacina, que contém vírus 

inativado pelo calor, o que impede um teste preventivo de vacinas em humanos. Os 

autores deixam claro também a falta de investimentos na área, o que impede a continuação 

do estudo e atrasa os testes. É de conhecimento a dificuldade na criação da vacina contra 

Hiv, devido a peculiaridades do vírus, variabilidade, elevada capacidade de replicação e 

grande evasão à resposta imune. 
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