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A COVID longa (LC) é uma síndrome multissistêmica com sintomas que persistem por vários 

meses após a COVID-19 aguda, tendo sido observada em cerca de 10% dos infectados. Os 

sintomas variam em intensidade e podem afetar especialmente o sistema nervoso. Diversas 

hipóteses já foram descritas para o estabelecimento da LC, com a contribuição de reservatórios 

virais sendo muito discutida. Nesse contexto, disfunções nas respostas de células T de memória, 

envolvidas no clearance viral e na imunovigilância desses reservatórios, podem estar 

associadas às sequelas da doença. Assim, esse trabalho avaliou o repertório da resposta de 

células T específicas contra o SARS-CoV-2 em pacientes com LC. Para isso, 139 indivíduos 

convalescentes da COVID-19 foram divididos em quatro grupos: sem COVID longa (WLC) 

(n=32), LC com sintomas até 12 meses (n=36), 12 a 18 meses (n=34) e acima de 18 meses 

(n=37) pós-COVID. Coletas de sangue foram realizadas, seguido do isolamento de células 

mononucleares do sangue periférico (PBMC) e realização de ensaios de citometria de fluxo ex 

vivo utilizando marcadores de superfície e intracelulares. Nossos resultados demonstraram uma 

frequência elevada de células T CD4+ expressando o marcador de proliferação celular Ki67 e 

os fatores de transcrição FoxP3, Tbet e RORT em indivíduos LC, com padrões distintos ao 

longo do tempo. Ademais, uma queda em células T CD8+ produtoras de IFN- também foi 

observada. Tais alterações apontam para o desbalanço no eixo Th1/Th17, desregulação do 

compartimento Treg e deficiência da função citotóxica e antiviral de células T CD8+, 

evidenciada por redução de IFN-. Em conjunto, esses achados corroboram com a hipótese de 

manutenção dos reservatórios virias e indicam um clearance viral ineficiente e resposta imune 

desbalanceada, favorecendo a persistência dos sintomas da LC, especialmente no grupo acima 

de 18 meses pós-COVID, que apresenta o perfil imune mais distinto entre os grupos.  
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