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Efectos posagudo de la infeccion por SARS-CoV-2 en personas que no
requieren ingreso hospitalario: estudio de cohorte en la poblacional danés.

Fuente: Lund LC, Hallas J, Nielsen H, et al. Post-acute effects of SARS-CoV-2 infection in
individuals not requiring hospital admission: a Danish population-based cohort study. Lancet

Inf Dis. 2021.

Las personas ingresadas en el hospital por COVID-19 pueden tener sintomas
persistentes (el lamado COVID prolongado) y complicaciones tardias después
del alta. Sin embargo, se sabe poco sobre el riesgo para quienes no ingresan
en el hospital.

Se examina el uso de medicamentos recetados y atencion médica después de
una infeccion por SARS-CoV-2 que no requirio ingreso hospitalario.

Se presenta un estudio de cohorte basado en la poblacion que utilizé los
registros daneses de prescripciones, pacientes y seguros medicos. Todas las
personas con una prueba de RT-PCR positiva o negativa para el SARS-CoV-2
en Dinamarca entre el 27 de febrero y el 31 de mayo de 2020 fueron elegibles
para la inclusion.

Los resultados de interés fueron complicaciones agudas tardias, enfermedades
cronicas, visitas al hospital debido a sintomas persistentes y uso de
medicamentos recetados.

Se usaron datos de individuos no hospitalizados con SARS-CoV-2-positivos
y SARS-CoV-2-negativos emparejados de 2 semanas a 6 meses después de
una prueba de SARS-CoV-2 para obtener diferencias de riesgo (DR)
ponderadas por puntajes de propension y cocientes de riesgo (RR) para el
inicio de 14 grupos de farmacos y 27 diagnosticos hospitalarios
indicativos de posibles efectos posagudos.

Se calcularon las proporciones de tasas ajustadas de la tasa de eventos
anteriores del uso general de la atencion médica.

10 498 personas elegibles dieron positivo al SARS-CoV-2 en Dinamarca del 27
de febrero al 31 de mayo de 2020, de los cuales 8983 (85 - 6%) estaban vivos
y no ingresaron en el hospital 2 semanas después de su prueba positiva.

La poblacion de referencia coincidente con SARS-CoV-2 negativo que no
ingreso en el hospital consistio en 80 894 individuos.

En comparacion con las personas negativas para el SARS-CoV-2, las
personas positivas para el SARS-CoV-2 no tenian un mayor riesgo de iniciar
nuevos medicamentos (DR <0,1%)

El riesgo absoluto de complicaciones graves posagudas después de una infec-
cion por SARS-CoV-2 que no requiera ingreso hospitalario es bajo.
Sin embargo, los aumentos en las visitas a los médicos generales y las visitas
al hospital para pacientes ambulatorios podrian indicar secuelas de COVID-19.
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VARIANTE

Serie de casos de cuatro reinfecciones con una variante del SARS-CoV-2
B.1.351, Luxemburgo, febrero de 2021.

Fuente: Staub T, Arendt V, de la Vega EC. Case series of four re-infections with a
SARS-CoV-2 B.1.351 variant, Luxembourq, February 2021. Eurosurveillance. 2021.

« Se describen cuatro reinfecciones de SARS-CoV-2 con una variante B.1.351
en 2021, en trabajadores de la salud (TS) previamente infectados en 2020, an-
tes de la deteccion de esta variante en Europa.

. Los casos viven en Francia, cerca de la frontera con Luxemburgo, donde circu-
laron las variantes B.1.351 y B.1.1.7. Todos trabajan en la misma unidad hospi-
talaria donde se produjo un cluster de COVID 19 con variante B1.351, que
afecto a pacientes y TS.

« Antes del inicio del grupo, los TS usaban mascarillas quirdrgicas, segun las re-
comendaciones. Después del inicio de la agrupacion, los trabajadores sanita-
rios utilizaron mascaras FFP2.

. La reinfeccion es posible con la variante B1.351 en personas que tuvieron una
primera infeccion asintomatica o sintomatica con una de las cepas historicas de
SARS-CoV-2 entre 3 y 12 meses antes.

« Es posible que los anticuerpos anti-picos no protejan contra una reinfeccion
con la variante B1.351.

« El nimero de reinfecciones descritas fue limitado y las reinfecciones deben es-
tudiarse mas a fondo en poblaciones mas grandes para determinar su frecuen-
cia.

. Las reinfecciones que se observaron fueron en trabajadores sanitarios jovenes
sin afecciones subyacentes y la enfermedad no fue grave.

. Los autores utilizaron una RT-PCR multiplex en tiempo real, Tagpath Covid-19
CE-IVD RT-PCR, dirigiendo y amplificando secuencias gendmicas de la protei-
na spike (S), nucleocapside (N ) y los genes del marco de lectura abierto 1ab
(ORF1ab), para detectar el SARS-CoV-2.

. La deteccion de inmunoglobulina de anticuerpos totales (isotipos G, My A) con-
tra epitopos del dominio de unidn al receptor en la subunidad de pico S1, se
realizé utilizando el ensayo de electroquimioluminiscencia de CoV-2 del SARS
(ECLIA) Elecsys Anti-SARS-CoV-2 S en un cobas e 801.

. Para la secuenciacion del genoma completo, extrajeron el ARN viral de hisopos
nasofaringeos.
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Las respuestas de anticuerpos neutralizantes al SARS-CoV-2 en el COVID-19
sintomatico son persistentes y criticas para la supervivencia.

Fuente: Dispinseri S, Secchi M, Pirillo MF, et al. Neutralizing antibody responses to
SARS-CoV-2 in symptomatic COVID-19 is persistent and critical for survival. Nat Commun.
2021.

. Se perfilan las respuestas de anticuerpos de 162 pacientes sintomaticos de
COVID-19 en la cohorte de COVID-BioB seguidos longitudinalmente durante
hasta ocho meses desde el inicio de los sintomas para encontrar la
neutralizacion del SARS-CoV-2, asi como los anticuerpos que reconocen el pico
de SARS-CoV-2 antigenos y nucleoproteinas, o especificos para el antigeno S2
de los beta-coronavirus estacionales y la hemaglutinina del virus de la gripe
H1N1.

. La presencia de anticuerpos neutralizantes dentro de las primeras semanas
desde el inicio de los sintomas se correlaciona con el tiempo hasta un resultado
negativo del hisopo (p = 0,002), mientras que la falta de capacidad neutralizante
se correlaciona con un mayor riesgo de un desenlace fatal (p = 0,008).

. Los titulos de anticuerpos neutralizantes disminuyen progresivamente después
de cinco a ocho semanas, pero aun son detectables hasta ocho meses en la
mayoria de los pacientes recuperados, independientemente de la edad o las
comorbilidades, y los antigenos de IgG a pico proporcionan el mejor correlato de
neutralizacion.

. Las respuestas de los anticuerpos a los coronavirus estacionales aumentan
temporalmente y son paralelas a las del SARS-CoV-2 sin atenuar la respuesta
especifica ni empeorar la progresion de la enfermedad.

. Los resultados sugieren que las respuestas inmunitarias comprometidas al pico
de SARS-CoV-2 son un rasgo importante de los pacientes con COVID-19 con
afecciones criticas y, por lo tanto, informan sobre la planificacién de la atencién
del paciente COVID-19 vy la priorizacion de la terapia.
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VACUNA

Reacciones de hipersensibilidad localizada retardada a la serie de casos A
de la vacuna Moderna COVID-19.

Fuente: Johnston MS, Galan A, Watsky KL, et al. Delayed Localized Hypersensitivity Reactions
to the Moderna COVID-19 Vaccine A Case Series. JAMA Dermatol. 2021.

. Se describe el curso de las reacciones cutaneas localizadas en el lugar de
la inyeccién a la vacuna Moderna COVID-19, las reacciones posteriores a la
segunda dosis de la vacuna y caracterizar los hallazgos del examen
histopatologico de la reaccion.

. Este estudio retrospectivo se realizé en el Yale New Haven Hospital, un centro
medico terciario en New Haven, Connecticut, con 16 pacientes derivados con
reacciones cutaneas localizadas en el lugar de la inyeccion desde el 20 de
enero hasta el 12 de febrero de 2021. ‘

Resultados

- De 16 pacientes (mediana [rango] de edad, 38 [25-89] afios; 13 [81%] mujeres),
14 pacientes se autoidentificaron como blancos y 2 como asiaticos.

« Las reacciones cutaneas localizadas tardias se desarrollaron en una mediana
(rango) de 7 (2-12) dias después de recibir la vacuna Moderna COVID-19. Estas
reacciones ocurrieron en o cerca del lugar de la inyeccion y se
describieron como placas rosadas pruriginosas, dolorosas y edematosas.
Ninguno de los participantes habia recibido la vacuna Pfizer-BioNTech.

. Los resultados de una muestra de biopsia de piel demostraron un infiltrado mixto
predominantemente perivascular leve con linfocitos y eosindfilos, consistente
con una reaccion de hipersensibilidad dérmica.

« De los participantes que tuvieron una reaccion a la primera dosis de la vacuna
(15 de 16 pacientes), la mayoria (11 pacientes) desarrollaron una reaccion
localizada similar en el lugar de la inyeccion a la segunda dosis de la vacuna;
la mayoria (10 pacientes) tambiéndesarrollaron la segunda reaccion antes en
comparacion con la reaccion de la primera dosis.

. Los hallazgos clinicos e histopatologicos indicaron que las reacciones
localizadas en el lugar de la inyeccion a la vacuna Moderna COVID-19 son una
reaccion de hipersensibilidad retardada. Estas reacciones pueden ocurrir antes
después de la segunda dosis, pero son autolimitadas y no estan asociadas con
efectos adversos graves de la vacuna.

. A diferencia de las reacciones de hipersensibilidad inmediata (p. Ej., Anafilaxia,
urticaria), estas reacciones retardadas (denominadas "brazo de COVID") no son
una contraindicacion para la vacunacion posterior.
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VIROLOGIA

Base estructural del cambio de marco ribosdmico durante la traduccion del
genoma del ARN del SARS-CoV-2.

Fuente: Bhatt PR, Scaiola A, Loughran G, et al. Structural basis of ribosomal frameshifting
during translation of the SARS-CoV-2 RNA genome. Science. 2021.

Base estructural del cambio de marco ribosomico durante la traduccion del
genoma del ARN del SARS-CoV-2.

El cambio de marco ribosdmico programado es un evento clave durante
la traduccion del genoma del ARN del SARS-CoV-2 que permite la sintesis de
la ARN polimerasa dependiente del ARN viral y las proteinas posteriores.

Se presenta la estructura de microscopia crioelectronica de un ribosoma de
mamifero que se traduce preparado para el cambio de marco en el ARN viral.

El ARN viral adopta una estructura de pseudonudo que se aloja en la entrada
del canal de ARNm ribosdmico para generar tension en el ARNm y promover el
cambio de marco, mientras que la poliproteina viral naciente forma
interacciones distintas con el tunel ribosémico.

Los experimentos bioquimicos validan las observaciones estructurales
y revelan caracteristicas mecanicas y reguladoras que influyen en la eficiencia
del cambio de marco.

Se comparan los compuestos que se ha demostrado previamente que reducen
el cambio de marco con respecto a su capacidad para inhibir la replicacion del
SARS-CoV-2, estableciendo el cambio de marco de coronavirus como un
objetivo para la intervencion antiviral.

Modelo basado en estructura para
-1 desplazamiento de marco programado en coronavirus y su regulacion.
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VACUNA

Eficacia de las vacunas Pfizer-BioNTech y Oxford-AstraZeneca sobre los
sintomas relacionados con la COVID-19, los ingresos hospitalarios y la mor-
talidad en adultos mayores en Inglaterra: estudio de casos y controles ne-
gativo de la prueba.

Fuente: Bernal JL, Andrews N, Gower C, et al. Effectiveness of the Pfizer-BioNTech and Oxford
-AstraZeneca vaccines on covid-19 related symptoms, hospital admissions, and mortality in ol-
der adults in England: test neqative case-control study. BMJ. 2021.

. Se presentan los datos preliminares de la vida real en personas mayores
(mayores de 70 afos) de Inglaterra con BNT162b2.

. La efectividad de la vacuna alcanzé el 61% de 28 a 34 dias después de la vacu-
nacion, y luego se estabilizo.

« Con ChAdOx1-S, los efectos se observaron de 14 a 20 dias después de la va-
cunacion, alcanzando una efectividad del 60% de 28 a 34 dias, aumentando al
73% (27% a 90%) a partir del dia 35 en adelante.
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Mortalidad hospitalaria en una cohorte de pacientes hospitalizadas
embarazadas y no embarazadas con COVID-19.

Fuente: Pineles BL, Goodman KE, Pineles L. In-Hospital Mortality in a Cohort of Hospitalized
Pregnant and Nonpregnant Patients With COVID-19. Annals Int Med May 11, 2021.

Base de datos que incluye datos de alta de pacientes de 853 hospitales, la
muerte intrahospitalaria fue rara, pero ocurrié en el 0,8% (n = 9) de las pacientes
embarazadas. Las edades oscilaron entre los 23 y los 44 afos. Ocho de los
nueve eran negros O hispanos no hispanos. Seis eran obesos y 7 tenian al
menos una condicion comorbida. Las edades gestacionales variaron de 23 a 39
semanas, y 7 de 9 partos fueron nacidos vivos.

Perfil inmunitario comparativo de pacientes con sindrome de dificultad
respiratoria aguda con o sin infeccion por SARS-CoV 2.

Fuente: Roussel M, Ferrant J, Reizine F, et al. Comparative immune profiling of acute
respiratory distress syndrome patients with or without SARS-CoV?2 infection. Cell Rep Med.
2021.

El panorama inmunoldgico en el SDRA asociado a COVID-19 en comparaciéon
con otras causas de SDRA: un aumento de monocitos positivos para CD169, co-
rrelacionado con cambios especificos de subconjuntos de células T, plasmaticas
y NK, defini6 SDRA asociado a COVID-19 y no se encontré en ARDS asociado a
bacterias, lo que sugiere una reprogramacion inmune especifica de COVID-19.

Cinética de la carga viral del SARS-CoV-2 en nifos, adolescentes y adultos
sintomaticos.

Fuente: Bellon M, Baggio S, Bausch FJ, et al. SARS-CoV-2 viral load kinetics in symptomatic
children, adolescents and adults. Clinical Infectious Diseases. 2021.

La cinética de diseminacion viral durante la primera semana de enfermedad para
nifos sintomaticos (n = 279), adolescentes (n = 639) y adultos (n = 7109)
muestran cargas virales compatibles con la presencia de virus infecciosos, con
cargas virales ligeramente mas bajas en nifios que en adultos.
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