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Objetivos: O proposito deste trabalho foi testar desempenho de teste sorologico, EIE-IgM-Leptospirose-
Biomanguinhos, baseado em antigeno bruto de leptospira patogénica, para utilizagdo na vigilancia ativa de
casos , como no diagndstico clinico da leptospirose. Materiais e Métodos: Selecionados randomicamente:
casos confirmados, individuos acometidos anteriormente pela leptospirose, sadios e portadores de outras
doencas. Casos confirmados, referentes a vigilancia ativa em Salvador (1996-2001), individuos sadios
(Salvador e EUA) e portadores de outras doengas fornecidos pelo LACEN/BA(dengue, hepatite, VDRL-
positivos) e  CDC/EUA(Lyme). Testadas segundo instrugdes do kit, observou-se reprodutibilidade,
sensibilidade e especificidade. Resultados: A reprodutibilidade constou de 91%(78/86). A sensibilidade
do teste variou de 57-79% para fase aguda em casos confirmados (n=14,n=88) e 100%(n=102) na fase
convalescente. A partir do 112 dia apds inicio dos sintomas, todos casos confirmados sdo positivos A
especificidade resultou de 94-100% para individuos sadios (n=46,n=118) e 94-100% (n=30,n=60) para
portadores de outras doengas. Constatou-se que o teste conseguiu captar diminuicao dos titulos de
anticorpos nos anos subseqlentes a fase aguda (n=64). Conclusdes: Observou-se que kit testado
apresentou elevada sensibilidade, principalmente na fase convalescente, e especificidade, qualificando-se
para utilizacdo na vigilancia de casos e diagndstico. Mostra-se necessario desenvolvimento de teste com
capacidade maior de captacao, principalmente nos primeiros dias apds infeccao.
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(Salvador e EUA) e portadores de outras doengas fornecidos pelo LACEN/BA(dengue, hepatite, VDRL-
positivos) e  CDC/EUA(Lyme). Testadas segundo instrugdes do kit, observou-se reprodutibilidade,
sensibilidade e especificidade. Resultados: A reprodutibilidade constou de 91%(78/86). A sensibilidade
do teste variou de 57-79% para fase aguda em casos confirmados (n=14,n=88) e 100%(n=102) na fase
convalescente. A partir do 112 dia apds inicio dos sintomas, todos casos confirmados sdo positivos A
especificidade resultou de 94-100% para individuos sadios (n=46,n=118) e 94-100% (n=30,n=60) para
portadores de outras doengas. Constatou-se que o teste conseguiu captar diminuicao dos titulos de
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para utilizacdo na vigilancia de casos e diagndstico. Mostra-se necessario desenvolvimento de teste com
capacidade maior de captagao, principalmente nos primeiros dias ap6s infecgao.



