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PESQUISA E ENSAIOS

[J IAVI e seus parceiros iniciam
dois ensaios de Fase | com
vacinas contra a AIDS

IAVI, em parceria com a indUstria e
Acom centros académicos de pes-
quisa, iniciou, em dezembro de 2003,
dois ensaios distintos de vacinas contra
a AIDS em humanos. Os ensaios estdo
testando duas vacinas candidatas dife-
rentes, que tentardo prevenir a infecgdo
pelo HIV. O primeiro ensaio é uma co-
laboragéo entre a 1AVI e o Centro Aaron
Diamond de Pesquisa em AIDS (Aaron
Diamond AIDS Research Center -
ADARC), afiliado a Universidade de
Rockfeller, Nova lorque. A vacina em
teste € uma nova vacina de DNA deno-
minada ADVAX e contém fragmentos sin-
téticos do material genético do subtipo
C do HIV. Nenhum dos componentes da
vacina causa infecgdo pelo HIV. O sub-
tipo C do HIV é o mais comum no
mundo e é encontrado na China, india e
na Africa sub-Sahariana. Quarenta e
cinco homens e mulheres saudaveis e
ndo infectados pelo HIV irdo participar
desse estudo que vai testar a seguranca e
imunogenicidade da vacina.

O segundo ensaio é uma colabora-
¢do entre a IAVI, a empresa Targeted Ge-
netics e o Instituto Columbus de Pesquisa
Pediatrica, e sera testada na Alemanha e
na Bélgica. Esse é o primeiro ensaio de
vacina que acontecerd na Alemanha. A
vacina que estd sendo testada € denom-
inada tgAAC09 AAV e contém fragmen-
tos do material genético do subtipo C do
HIV dentro do envoltério externo de um
virus denominado virus adeno-associado
(adeno -associated virus — AAV). Apenas
o0 envoltério externo foi obtido do AAV e
0 virus real ndo é usado na vacina.
Nenhum dos componentes da vacina
pode causar infecgdo pelo HIV. Em con-
junto, o estudo deve envolver a partici-
pacdo de até 50 voluntérios.

Subtipo: Agrupamento de formas
do HIV com caracteristicas genéti-
cas comuns. Os subtipos, em geral,
tém padrdes de distribuicdo
geografica. Por exemplo, os subti-
pos A e D sdo mais freqiientes no
leste da Africa. O subtipo B do HIV
€ encontrado em amostras de
sangue de voluntarios da América
do Norte, Europa e Brasil.

Imunogenicidade: A intensidade da
resposta imune produzida por uma
vacina. Essas respostas imunoldgi-
cas sdo medidas por meio de testes
laboratoriais em amostras de
sangue de voluntarios.

(] Chiron inicia um ensaio de
Fase | de vacina contra a AIDS

m dezembro de 2003, a Chiron Cor-

poration iniciou 0 seu primeiro
ensaio de uma vacina contra a AIDS
envolvendo uma estratégia preventiva. A
Chiron esta co-patrocinando o ensaio em
conjunto com o Instituto Nacional de
Alergia e Doencas Infecciosas dos EUA
(US National Institute of Allergy and
Infectious Diseases). O ensaio sera reali-
zado pela Rede de Ensaios com Vacinas
contra o HIV do EUA (US HIV Vaccine
Trials Network — HVTN) e vai envolver a
participacdo de 168 voluntarios em 10
sitios nos EUA. O ensaio deverd testar a
seguranga e imunogenicidade de uma
combinagdo de duas vacinas ministradas
em momentos diferentes. Essa estratégia
€ denominada “imunizagdo com reforco”.
Espera-se que essa estratégia produza
um espectro mais amplo de resposta
imune do que aquele produzido por
cada uma das vacinas isoladas. A pri-
meira vacina € chamada DNA/PLG e
contém fragmentos sintéticos do materi-
al genético do subtipo B do HIV. A
segunda vacina é chamada gp140. Ela é
uma coOpia de parte do envelope ou
envoltério externo do HIV. Nenhuma
das duas vacinas contém material que
possa causar infeccdo pelo HIV.

[J Vacinas na Conferéncia de
Retrovirus de 2004

11a Conferéncia sobre Retrovirus e

Infeccbes Oportunistas aconteceu
em S&o Francisco, de 8 a 11 de fevereiro,
e contou com a participacdo de mais de
3500 pesquisadores e ativistas de todo o
mundo. O foco principal do encontro
anual é a pesquisa bésica dos retrovirus
(uma familia de virus que inclui o HIV),
e 0 tratamento e a assisténcia para por-
tadores do HIV. Mas esse ano houve
também vérias sessdes que abordaram o
estado atual da pesquisa sobre vacinas
contra a AIDS. Os pesquisadores apre-
sentaram dados sobre uma variedade de
temas, incluindo: os desafios para o
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desenvolvimento de uma vacina que
promova uma produc¢do intensa de anti-
corpos neutralizantes contra o HIV
(ver BASICAS); as ligBes aprendidas com
0s ensaios de larga escala com vacinas
contra a AIDS realizados até 0 momento;
e como otimizar o uso dos recursos
disponiveis para a pesquisa de uma vaci-
na contra a AIDS.

Stephen Lewis, enviado especial das
NacBes Unidas a Africa, fez uma apre-
sentacdo chave em que disse: “é impor-
tante notar que atualmente h& mais vaci-
nas potenciais sendo pesquisadas do
gue jamais existiu antes”. Lewis continu-
ou, dizendo que “uma vacina contra a
AIDS também €& um assunto que diz
respeito as mulheres”, pois uma vacina
efetiva daria as mulheres “a prote¢édo
méxima contra a infec¢cdo pelo HIV sem
que o parceiro masculino precise ter
qualquer participagdo”. Lewis ressaltou o
trabalho da IAVI e disse que precisamos
de “muito mais” esfor¢cos por parte
indUstria farmacéutica e das instituicbes
de pesquisa governamentais.

Anticorpos neutralizantes: defesas
imunolégicas presentes no sangue
que encobrem a superficie dos
invasores externos, como o HIV.
Através deste processo, 0s anticor-
pos neutralizantes impedem que

o invasor se multiplique ou infecte
as células.

NOTICIAS MUNDIAIS

[J Novo financiamento para
pesquisa de vacina contra a
tuberculose

m fevereiro, a Fundagdo Bill & Me-

linda Gates anunciou a liberagdo de
um recurso no valor de 82.9 milhdes de
dolares americanos para financiar a
busca por uma vacina para prevenir a
tuberculose (TB). O recurso € o maior
que j& existiu para pesquisa de vacina
contra a tuberculose e foi doado a Aeras
Global TB Vaccine Foundation, uma
organizagao de pesquisa, localizada nos
EUA, que esta desenvolvendo duas vaci-
nas candidatas contra a TB. Atualmente,
a Unica vacina disponivel contra a TB,
denominada BCG, protege primaria-
mente bebés e criangas pequenas contra
a tuberculose severa. Ela ndo funciona
bem para adultos. A busca de uma vaci-
na contra a TB tem sido lenta devido a
falta de recursos e a falta de en-
volvimento por parte das principais com-

panhias farmacéuticas. Alguns desses fa-
tores também atrasaram as pesquisas das
vacinas contra a AIDS. A tuberculose é
uma das principais causas de morte das
pessoas infectadas pelo HIV e é necessa-
rio que se desenvolva com urgéncia uma
vacina. O Dr. Jerald Sadoff, presidente da
Aeras, diz que serdo necessarios de oito
a dez anos para avaliar essas vacinas
candidatas e torna-las disponiveis, caso
seja provado que elas séo efetivas.

EM FOCO

[J Como outras doencas podem
afetar os ensaios de vacinas
contra a AIDS?

AIDS é a ameaga a salde mais séria

do mundo atual. Entretanto, exis-
tem muitas outras doengas que consis-
tem em graves problemas de salde em
regides severamente afetadas pela epi-
demia de Aids, incluindo a Africa sub-
saariana, a Asia e América Latina. Outras
doencgas amplamente difundidas incluem
verminoses (também conhecidas como
infeccBes helminticas ou parasitoses
intestinais), tuberculose, maléria, e ou-
tras doencas sexualmente transmissiveis
gue ndo a infeccdo por HIV. Para ser efe-
tiva, uma vacina contra a AIDS devera
fornecer protecéo para pessoas que este-
jam ou tenham estado afetadas por ou-
tras doencas. Essa € uma das razdes para
gue esses ensaios de vacinas sejam rea-
lizados nessas regibes do mundo em
desenvolvimento. Esses ensaios forne-
cerdo informagdes valiosas sobre como
outras doencas podem afetar 0s ensaios
de vacinas contra a AIDS.

Essa é uma nova abordagem em
qualquer campo da pesquisa sobre vaci-
nas. Muitas das vacinas atuais, incluindo
aquelas contra a pdlio e o sarampo,
foram aprovadas com base em resulta-
dos de grandes ensaios nos Estados
Unidos e Europa, onde os sistemas de
assisténcia a saude geralmente sdo efe-
tivos e doengas como a tuberculose sédo
relativamente raras. Depois de aprova-
das, essas vacinas foram finalmente dis-
tribuidas em todo o mundo e chegaram
a pessoas vivendo em &reas de poucos
recursos. Foi apenas nesse estagio que
0s pesquisadores comegaram a reunir as
informagdes sobre como as pessoas em
paises em desenvolvimento respondiam
as vacinas.

Vacinas mais recentes, como aquelas
contra o Streptococcus pneumonia (que
causa pneumonia e meningite) e a hepa-
tite B, foram avaliadas em paises em

desenvolvimento,
incluindo a Africa do
Sul e a Tailandia. Mas
0 campo de vacinas

contra a AIDS é o
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ses em desenvolvi-
mento em todos os
estagios dos testes de vacinas, desde
pequenos estudos de seguranca, até
ensaios de eficicia de larga escala. H&
varias razdes para essa abordagem. Em
primeiro lugar, algumas das taxas mais
altas de novas infecgbes pelo HIV por
ano, ocorrem nos paises em desenvolvi-
mento. Os ensaios de eficicia das vaci-
nas contra a AIDS precisam ser realiza-
dos em locais com altas taxas de
infeccdo pelo HIV, se pretenderem
fornecer respostas rapidas sobre a
capacidade de fornecer protecdo ou néo.
Esses ensaios testam uma vacina com-
parando o nimero de infeccdes pelo
HIV (através de contato de alto risco
como por exemplo o sexo desprotegido)
em um grupo de voluntérios que rece-
bem a vacina com o mesmo ndmero em
um grupo que recebe uma substancia
inativa, denominada placebo. Essa com-
paracdo pode ser feita mais rapidamente
onde existe um alto nimero de novas
infecgdes pelo HIV por ano.

Em segundo lugar, esses ensaios
irdo fornecer informagédo sobre como as
vacinas candidatas contra a AIDS vao
funcionar naqueles locais onde elas séo
mais necessarias: paises em desenvolvi-
mento onde a pobreza, a falta de assis-
téncia a salde e as altas taxas de outras
doengas sdo parte da vida diéria de
muitas pessoas.

Essa é uma informacdo importante a
ser coletada, pois ha evidéncias de que
algumas vacinas funcionam de maneira
diferente em pessoas nos paises em de-
senvolvimento, quando comparadas as
pessoas nos paises desenvolvidos. Em
alguns pequenos estudos com vacinas
contra a célera, o BCG (que protege
contra a tuberculose), o toxoéide tetanico
e a vacina oral contra a pélio, as pessoas
vivendo em paises em desenvolvimento
apresentaram resposta imune menor a
essas vacinas, do que as pessoas viven-

Placebo: uma substancia inativa
dada a alguns participantes dos
ensaios de vacinas contra a AIDS,
enquanto outros recebem a vacina
experimental.

Sistema imunolégico: um complexo
de células e substancias que funcio-
nam em conjunto para proteger o
corpo de infecgdes e doencas.



do no mundo industrializado que rece-
beram o mesmo produto. Uma possivel
explicacdo para essas diferengas esta no
fato de o sistema imunolégico gerar res-
postas especificas para cada infeccao
que ocorre no organismo (ver BASICAS).
Respostas imunes preexistentes para out-
ras infecgdes podem afetar a habilidade
das pessoas em gerar respostas para
essas vacinas.

Isso ndo significa que essas vacinas
nao funcionam em paises em desen-
volvimento. De acordo com esses estu-
dos, um aumento na dose das vacinas
ministradas em pessoas nos paises em
desenvolvimento, em geral, ativa a res-
posta imune. No entanto, isso significa
gue 0s ensaios com vacinas contra a
AIDS devem estudar outras infeccdes
preexistentes nas pessoas que partici-
pam dos ensaios, ou que algum dia ve-
nham a usar as vacinas licenciadas.

A Unidade de Avaliacdo de Vacina
de Soweto, no Hospital Chris Hani
Baragwaanath da Africa do Sul, condu-
ziu recentemente um estudo onde eles
testaram mais de 100 potenciais volun-
tarios de ensaios de vacinas contra a
AIDS em relagdo as infeccdes helminti-
cas. Alguns estudos mostraram uma
relagdo entre infeccdo com esses e ou-
tros vermes e resposta reduzidas as vaci-
nas como o toxoide tetanico, BCG e a
vacina oral contra a célera.

“As infeccBes helminticas e a expo-
sicdo a outros tipos de vermes ocorrem
com maior freqiiéncia na Africa do que
nos paises desenvolvidos. Estamos inte-
ressados em saber quantos adultos de
Soweto tém tais infec¢des”, diz o Dr.
Guy De Bruyn, um dos cientistas sul-
africanos realizando o estudo.

De Bruyn diz que se o estudo em
Soweto encontrar altos indices de infec-
cdo helmintica, o sitio podera testar os
futuros participantes dos ensaios de vaci-
nas contra a AIDS para os vermes e, se
necessario, fornecer medicagdo contra
verminose antes da administracdo da
vacina candidata.

Saude e participacdo em ensaios
Todos os voluntarios de ensaios com
vacinas contra a AIDS fazem um teste
para a deteccdo da infeccdo prévia pelo
HIV quando o ensaio é iniciado. Os vo-
luntarios ndo devem estar infectados
pelo HIV no inicio da pesquisa. Os ou-
tros componentes do processo de tria-
gem de salde variam, dependendo do
tipo de ensaio. Estudos pequenos de
Fase | sdo planejados para confirmar
que a vacina é completamente segura
para uso em humanos.

Esses ensaios também medem as
respostas imunes as vacinas. Todos 0s
voluntarios de ensaios de Fase | passam
por um longo processo de avaliagdo das
condigbes de salde. Esse processo
inclui uma andlise de amostra de
sangue dos voluntarios, de tal forma
gue a equipe do ensaio tenha uma boa
nogdo da resposta imune dos volun-
tarios e do seu estado de saude antes de
iniciar o ensaio. Os participantes de
Fase | sdo monitorados de perto, du-
rante todo o estudo e a equipe do
ensaio faz diagnésticos precisos de
quaisquer problemas de salde que
ocorram entre os voluntarios. Por exem-
plo, um paciente febril oriundo de uma
comunidade que possui altas taxas de
infecgdo por maléria, terd o seu sangue
testado para confirmar uma infeccdo
por maléria, embora o médico pudesse
prescrever uma medicagdo contra ma-
laria com base apenas nos sintomas.
Determinando a causa de todas as
doencas pré-existentes nos ensaios de
Fase I, os produtores de vacinas podem
fazer afirmacdes confidveis sobre a
seguranca das vacinas candidatas.

No proximo estagio de ensaios
maiores (Fase Il e Fase IllI) os volun-
tarios passam por uma avaliagdo mais
curta. Os voluntarios ainda séo testados
para o HIV e outras doencas severas,
mas eles podem néo ser testados para
doencas brandas ou assintomaticas das
quais ndo estejam cientes, tais como:
maléria assintomatica, verminoses e
anemia. Testando a vacina nessa po-
pulacdo, os produtores de vacinas tém
uma idéia mais clara dos impactos de
algumas condi¢Bes comuns nos traba-
Ihos com vacinas.

Se uma vacina mostrar eficacia em
ensaios de Fase Il e de Fase Ill, entdo
0s responsaveis pelo seu desenvolvi-
mento realizardo estudos de acompa-
nhamento para obter mais informagdes
sobre como a vacina funciona em pes-
soas com problemas de salde mais
graves. Os responsaveis pelo estudo s
irdo buscar uma aprovacdo de comer-
cializacdo para a vacina depois desse
processo longo, porém importante, ter
sido concluido. Até o0 momento, nenhu-
ma vacina candidata contra a AIDS
atingiu esse estagio.

VaXx

FEVEREIRO 2004

3

EDITOR
Simon Noble, PhD

REDATORA PRINCIPAL
Emily Bass

PrRODUGAO
Michael Hariton

EDITOR DA VERSAO ONLINE
Roberto Fernandez-Larsson, PhD

SUPERVISAO DA EDICAO EM PORTUGUES
Alexandre Menezes

COLABORAGAO E DISTRIBUICAO NO BRASIL
Grupo de Incentivo a Vida

O artigo da sessao “Em Foco” dessa
edicdo do VAX é baseado em um arti-
go de Emily Bass que apareceu origi-
nalmente na edicdo de Setembro de
2003 - Janeiro de 2004 do |IAVI Report.
Todos os artigos séo de autoria de
Emily Bass.

IAVI. International AIDS Vaccine
Initiative

[ J
International AIDS
Vaccine Initiative

VAX é um boletim mensal do IAVI
Report, o periédico sobre pesquisa de
vacinas contra a AIDS, publicado pela
Iniciativa Internacional de Vacinas con-
tra a AIDS (IAVI). Disponivel em inglés,
francés, espanhol e portugués em for-
mato pdf (www.iavi.org/iavireport) ou
como um boletim eletrénico que pode
ser enviado por e-mail. Se vocé deseja
receber o VAX por e-mail, por favor,
encaminhe uma solicitagdo, incluindo a
preferéncia de idioma, para:
vax@iavi.org Para receber copias
impressas de VAX em portugués, entre
em contato com o Grupo de Incentivo
a Vida em

IAVI é uma organizacdo internacional,
que trabalha para acelerar o desen-
volvimento e a distribuicdo de vacinas
preventivas contra a AIDS. A IAVI tem
como foco quatro areas principais:

a aceleracédo do progresso cientifico;
a educacgao e promocao de politicas;
a garantia de acesso a vacina e a
criacdo de um ambiente mais favora-
vel para a participacdo da industria
no desenvolvimento de uma vacina
contra o HIV.

Todos os direitos reservados © 2003



COMO AS VACINAS INTERAGEM COM O SISTEMA IMUNOLOGICO?

O sistema imunoldgico e a protecdo contra doencas

O sistema imunoldgico é o conjunto de defesas do corpo que
nos protege contra as doencas. Ele é formado de muitos tipos
diferentes de células e substancias, que trabalham juntas para
ajudar na nossa recuperacdo quando somos feridos, na cura
quando estamos doentes e ainda a evitar o desenvolvimento de
algumas doencas.

O sistema imunolégico pode fazer isso porque ele é capaz
de reconhecer, lutar contra e se lembrar de invasores externos
como bactérias e virus, que causam doengas quando entram em
nosso corpo. Tais invasores sao chamados “patdégenos”. Um res-
friado comum é causado por um patégeno, o virus do resfriado.
O HIV é o patégeno que causa a AIDS.

Quando um novo patdégeno entra no corpo, O sistema
imunoldgico usa uma variedade de defesas para controlar ou se
livrar dele. Uma das primeiras respostas vem das células B. Essas
células podem reconhecer os invasores depois de eles terem
entrado no corpo, mas antes de eles terem infectado as células.
Muitos patdgenos, incluindo o HIV, entram na célula e as infec-
tam para que possam se multiplicar.

As células B produzem anticorpos que cobrem a superficie
do patégeno para impedi-lo de se multiplicar ou infectar célu-
las. Esse processo é chamado de neutralizagdo. Os anticorpos
também marcam o patégeno para que outras defesas imunes
possam reconhecé-lo e ataca-lo.

Outra resposta inicial vem de células do sistema imunolégi-
co denominadas células dendriticas e macréfagos. Essas células
patrulham o corpo e atacam os patdgenos. Elas
podem carregar o patégeno para os nédulos lin-
faticos, que sdo estruturas centrais do sistema
imunolégico. Os noédulos linfaticos podem ser
encontrados embaixo da mandibula, embaixo
dos bragos, no abdome e na virilha. Quando nés
comecamos a ficar doentes, nossos nédulos lin-
faticos em geral ficam aumentados ou doloridos,
pois as células do sistema imunoldgico se tornam
muito ativas nesses nodulos e lutam contra a
infeccdo.

Nos nédulos linfaticos, as células patrulhado-
ras mostram ou “apresentam” o patégeno as
células T CD4+. Essas células T CD4+ auxiliares
coordenam as atividades de um conjunto de células T citotoxi-
cas (“células assassinas”) denominadas células T CD8+. As célu-
las T CD4+ e CD8+ trabalnam em conjunto para eliminar células
que tenham sido infectadas por patégenos.

O HIV infecta e mata as células CD4+, por isso os médicos
fazem um exame para contar essas células quando as pessoas
estdo infectadas com o HIV. Nosso sistema imunolégico tenta
debelar o HIV enviando células T CD8+ para matar as células T
CD4+ infectadas pelo HIV. Infelizmente, o sistema imunoldgico
ndo pode eliminar o HIV do corpo. Depois de um certo perio-
do de tempo, a infeccdo pelo HIV esgota as defesas imunes do
corpo. Isso deixa as pessoas infectadas pelo HIV vulneraveis a
uma variedade de outras infec¢cdes. O tratamento com o0s
medicamentos anti-retrovirais pode suprimir a multiplicacdo do
virus no corpo e, assim, reduzir as doencas relacionadas ao HIV,
prolongando a vida da pessoa infectada com o virus. Mas esse
tratamento ndo tem a capacidade de livrar o corpo completa-
mente do HIV.

A memoéria imune

Embora o sistema imunolégico ndo possa controlar o HIV, ele
pode controlar ou se livrar de muitas outras infecgdes. E por isso
que nos ficamos bem depois de muitas doencgas. Depois que um
patégeno é controlado, desaparece a maior parte das células do
sistema imunoldgico e dos anticorpos que lutaram contra a

BASICAS
COMPREENDENDO

_ sistema
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infeccdo. Entretanto, um pequeno grupo de
células do sistema imunol6gico permanece
no corpo. Essas células de memoria ja
lutaram antes contra o patégeno e, portan-
to, se esse patdgeno voltar a entrar no corpo 4
novamente, elas podem muito rapidamente
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iniciar uma resposta imunoldgica forte. As

células de memaria “armam” o corpo contra as futuras infecgoes
com o0 mesmo patdégeno. Ha algumas infec¢Bes, como catapora
e sarampo, que geralmente n6és pegamos apenas uma vez. 1sso
porque as células de memoria da primeira infeccdo lutam de
maneira efetiva contra esses patégenos quando somos expostos
a eles novamente.

Vacinas e a memaria imune

A mem@ria imune € o fato fundamental que permite que as vaci-
nas nos protejam das doencas. Uma vacina efetiva apresenta,
com seguranga, o sistema imunoldgico a um patégeno que ele
nunca viu antes. A vacina “arma” o sistema imunolégico para
que ele possa controlar efetivamente o patégeno caso algum dia
0 corpo entre em contato com ele. As vacinas utilizam formas
seguras ou fragmentos dos patdégenos para imitar o patégeno
real e enganar o corpo, permitindo que ele desenvolva as defe-
sas. Os fragmentos ou formas seguras do patégeno que sdo usa-
dos nas vacinas sdo denominados “imundgenos”. Essa palavra
reflete o fato de que as vacinas induzem uma resposta imune e
ndo a doenga.

Quando a vacina entra no corpo, O Sis-
tema imunoldgico vé o imundgeno e
responde a ele da mesma forma que faz com
qualquer substancia estranha. As células T e B
reagem a vacina. Algumas dessas células se
tornam células de memoria. Essas células
estdo prontas para responder ao patégeno
real, se algum dia ele vier a penetrar no
corpo.

Todas as vacinas contra a AIDS que estao
em desenvolvimento atualmente usam
pequenos fragmentos do HIV como seus
imundgenos. Esses fragmentos ndo causam a
infeccdo pelo HIV. A meta dessas vacinas
experimentais contra a AIDS é produzir células de memaria que
montem uma resposta imunoldégica rapida e forte contra o HIV,
caso uma pessoa venha a se expor ao HIV intacto e ativo por
meio de um contato de risco como, por exemplo, 0 sexo despro-
tegido.

Atualmente, o desafio para os estudiosos de uma vacina con-
tra a AIDS é identificar os melhores imunégenos para criar
respostas celulares fortes e anticorpos que protejam contra a
infeccdo pelo HIV e contra a doenga.

m  Para mais informagdes:
Textos, videos e ilustracGes explicando o sistema
imunoldgico:
www.hivresearch.org
A Ciéncia das vacinas contra HIV/AIDS: uma
introdugdo para grupos comunitarios:
www.icaso.org/icaso/vaccines.htm
ou por e-mail:
icaso@icaso.org

Essa é a primeira de uma série de BASICAS sobre o sistema
imunoldgico. As BASICAS futuras discutir&io os tipos de respos-
ta imune que podem controlar o HIV e os desafios na elabo-
racao de vacinas que produzam essas respostas.



