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Resumen

INTRODUCCION. En el sistema inmunoldgico hay dos clases de respuestas: la innata, rapida e inespecifica, y la adap-
tativa, més lenta pero capaz de crear memoria.

oBJETIVO. |dentificar la prevalencia y correlacién de ige en pacientes infectados por sars-cov-2 del Hospital del 1sssTe
en Durango.

MATERIAL Y METODOS. Estudio descriptivo, observacional, transversal y correlacional; se midié la concentracion de
IgG en 33 pacientes infectados por sars-cov-2, se utilizd el método de quimioluminiscencia en el equipo Architect i
2000 sr®; una concentracién =1.4 se considerd positivo, se expresé en unidades convencionales. Se utilizd spss
v24, estadistica descriptiva, ji* de Bartlett, t de student, “r" de Pearson con 1c95% y p<0.05 como significancia. La
informacion obtenida se mantuvo en el anonimato.

RESULTADOS. Se obtuvo una media de 42.7 anos, el 60.6% fueron hombres, la concentracién media de igc fue de
3.8 unidades convencionales, los sintomas persistieron 9.5 dias, y entre el inicio de sintomas y la toma de muestra
trascurrieron 104.2 dias; el 87.8% de los pacientes presentaron sintomas, y en 86.2% de ellos se detectaron Iga.
Hubo una correlacién positiva entre la concentracion de i1gG y la duracion de los sintomas, ésta fue significativa.

CONCLUSIONES. La concentracion de igc dependera de los dias que duren los sintomas, hubo pacientes en quienes
aun cuando tenian sintomas, ya no se detectaron igc a los 104 dias, esto sucedié de igual manera con los pacientes
catalogados como asintomaticos.
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Abstract

INTRODUCTION. In the immune system there are two types of responses: rapid and unspecified innate immune
response, and one adaptive response, slower but capable of creating memory.

OBJECTIVE. To identify the prevalence of the igG in sars-cov-2 infected patients at issste Hospital in Durango.

MATERIAL AND METHODS. Descriptive, observational, cross-sectional study; igc concentration was measured in
33 sArs-cov-2 infected patients, the chemiluminescence method was used in the Architect i 2000 sSrR®; a concen-
tration =1.4 was considered positive, it was expressed in conventional units. The spss v24, descriptive statistics,
jiz of Bartlett, t of student, “r” of Pearson with 1c95% and p<0.05 were used as a reference point. The information
obtained was kept anonymous.

RESULTS. An media of 42.7 years was obtained, out of which the 60.6% were male, the media ige concentration
was 3.8 conventional units, symptoms persisted 9.5 days, and between the beginning of the symptoms and sam-
pling, 104.2 days elapsed; the 87.8% of the patients had symptoms and 86.2% of them igG was detected. There
was a positive correlation between ige concentration and duration of symptoms, this being significant.

CONCLUSIONS. IgG concentrations will depend on how many days the symptoms last, there were patients that
despite presenting symptoms, igé was no longer detected for 104 days, this also happened with patients classi-
fied as asymptomatic.
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Infroducciéon

En diciembre de 2019 las autoridades de China informaron
acerca de una neumonia atipica diferente a las ya conocidas,
la cual surgié en la comunidad de Wuhan, provincia de Hubei.
Posteriormente se identificd el agente causal de esta neumo-
nia como SARS-COV-2 POr SuS semejanzas con otros coronavi-
rus (sArRs-cov y MERs), mientras que la Organizacion Mundial
de la Salud (oms) nombré a esta enfermedad covip-19." Esta
enfermedad se caracteriza principalmente por tos, fiebre,
astenia, cefalea y, en algunos casos, dificultad respiratoria;
aproximadamente 80% de los pacientes que se infectan con
este virus desarrollaran sintomas leves a moderados, los cua-
les no ameritaran hospitalizacién durante el trascurso de la
infeccion; mientras que el 20% restante de los infectados
podran necesitar una atencion médica mas detallada, y algu-
nos de ellos es probable que requieran para su atencion una
unidad de cuidados intensivos altamente especializada.?
Debido a que actualmente no se cuenta con un
tratamiento especifico para el sars-cov-2, el sistema inmu-
nolégico éptimo es la mejor herramienta para defender el
cuerpo contra agentes agresores (virus, bacterias, hongos,
protozoos), incluido el sars-cov-2, y para que la infeccién no
sea tan devastadora en la persona infectada. En el cuerpo
humano existen dos clases de respuestas: la innata —rapi-
da e inespecifica— y una respuesta inmune adaptativa —
mas lenta pero con capacidad de crear memoria—, la cual
a su vez se divide en respuesta celular y humoral; esta Ul-
tima produce inmunoglobulinas que se dividen en distintas
clases segun su actividad bioldgica, las 1gG tienen un papel
importante en la defensa contra infecciones previamente
expuestas.®>4 Hasta el 29 de enero de 2021 la oms tenia regis-
trados mas de 100 millones de casos confirmados, con més
de 2.1 millones de fallecidos;® la inmunidad preexistente li-
mitada hacia este virus podria explicar una de las causas por
las que el sArs-cov-2 se ha propagado con rapidez en el ser
humano en practicamente todo el mundo.® La experiencia
con otras especies de coronavirus que afectan al ser huma-
no hace suponer que lainmunidad generada por este nuevo
virus puede ser variada pero corta, con una duracién de uno
a dos afos; sin embargo algunos estudios, aunque muy
limitados sobre el sars-cov-1, indican que los anticuerpos
capaces de neutralizar este virus pueden persistir hasta por
17 afios. Los primeros estudios clinicos sobre anticuerpos
(Ac) contra el sars-cov-2 sugieren que la respuesta inmune
es similar a la de otros coronavirus, cuya respuesta de Ac se
detecta contra las proteinas N 0 s, la cual es determinante de
la unién, la fusion y entrada del virus a la célula huésped.”'°

PREVALENCIA Y CORRELACION DE IGG EN PACIENTES INFECTADOS POR SARS-COV2

El objetivo de esta investigacion fue identificar la pre-
valencia y la correlacion de las 1gG en pacientes infectados por
el virus sars-cov-2 atendidos en el Hospital General Dr. Santia-
go Ramon y Cajal, del 1sssTe, en la ciudad de Durango, México.

Material y método

Se realizd un estudio descriptivo, observacional, transversal
y correlacional en el Hospital General Dr. Santiago Ramén y
Cajal en la ciudad de Durango, el tamafo de muestra fue por
cuota, se revisaron los expedientes y estudios epidemiolégi-
cos de los pacientes infectados por sars-cov-2, se incluyeron
personas mayores de edad y sexo indistinto, el diagnéstico
de sars-cov-2 se hizo en el Laboratorio Estatal de Salud Publi-
ca (Lesp) de la Secretaria de Salud de Durango, certificado y
autorizado por el Instituto Nacional de Referencia Epidemio-
l6gica (INDRE), para ello se utilizo pcr en tiempo real de un solo
paso. Se citd a los pacientes ya recuperados de la infeccion
pOr SARS-COV-2, Y con previo consentimiento informado se les
midié la concentraciéon de inmunoglobulinas tipo 1gc a 33
pacientes, en promedio a los 104 dias de la infeccién. Con
ayuno de 12 horas se obtuvieron 5 ml de suero, el cual se
congeld y envid al laboratorio de referencia nacional del isssTe
denominado LaseRr, en Ciudad de México. La muestra fue pro-
cesada en el equipo Architect i 2000 sr,® se utilizd el método
de quimioluminiscencia para medir los Ac, se consideraron
positivos cuando la concentraciéon fue igual o mayora 1.4y
negativos cuando fue inferior a este valor, se expresé en uni-
dades convencionales. Se utilizd spss v24, estadistica descrip-
tiva para algunas variables, la homogeneidad de las varianzas
se demostré con ji? de Bartlett, la comparacion de medias
con t de student, la correlacion fue con la “r” de Pearson con
un 1c95% vy valor de p <0.05 como significancia estadistica.
La informaciéon obtenida se mantuvo en el anonimato por el
Departamento de Epidemiologia del hospital.

Resultados

En esta investigacion analizamos a 33 pacientes, se obtuvo
una media de edad de 42.7 anos, el 60.6% de los pacientes
fueron del sexo masculino, la concentracidon media de inmu-
noglobulina tipo 1gG fue de 3.8 unidades convencionales, en
promedio los pacientes tuvieron sintomas compatibles con
la infeccion por sars-cov-2 durante 9.5 dias y trascurrieron
104.2 dias entre el inicio de los sintomas y la toma de mues-
tra para determinar los anticuerpos (cuadro 1).

Caracteristicas de los pacientes infectados por SARS-CS\;J-(;(:;; Lospitcnl General Dr. Santiago Ramén y Cajal, por sexo
Variable o | R ||
Edad 42.7+15 41.7+17.6 | 43.4+x135 | 0.247
Concentracién de 1gG 3.8+2.6 3.4+27 4.0+2.6 0.820
Dias con sintomatologia 9.5+7.3 8.6+5.9 10.1+8.2 0.096
Dias trascurridos desde el inicio de sintomas hasta latomadeige | 104.2+20.6 | 113.6+19.6 | 98.1+19.3 | 0.794

IgG: inmunoglobulina tipo c; p: significancia estadistica.
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Al correlacionar las concentraciones de 1gG de todos los
pacientes con la duracién de los sintomas se obtuvo una
correlacion positiva de 0.451, con un valor de p estadistica-
mente significativo, sin embargo sélo el 20% de los casos
se ajusto a este modelo; mientras que al correlacionar las
IgG con los dias trascurridos desde el inicio de sintomas
hasta la toma de muestra se obtuvo una correlacién nega-
tiva de -0.232, con un valor de p no significativo (cuadro 3,
graficas 1y 2).

En la gréfica 1, de dispersion, se observa que la con-
centracion de igc esté correlacionada positivamente con la
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duracion de los sintomas, entre més dias persistieron los
sintomas en los pacientes infectados por sars-cov-2 més al-
ta fue la concentracion de las 1gc contra el virus. Asimismo,
en la grafica 2, de dispersién, se muestra que la concentra-
cion de i1ge se correlaciond negativamente con el tiempo
trascurrido desde el inicio de los sintomas hasta la toma
de muestra, se puede observar una tendencia a la baja en
la concentraciéon de igc después de 104 dias en promedio
de la infeccidn, aunque esta tendencia no fue significativa.

Cuadro 2.
Caracteristicas de los pacientes infectados por sars-cov-2 del Hospital General Dr. Santiago Ramén y Caijal,
con y sin sinftomas

Total Con Sin Val
Variable ( © 33) sintomas | sintomas da or
n= (n=29) | (n=4) ep
Edad 42.7+15 42.9+176 | 41.7+x13.6 0.450
Concentracion de ige 3.8+2.6 43+2.4 0.6+0.1 0.012
Dias con sintomatologia 9.5+7.3 10+8.3 0 -
Dias trascurridos desde el inicio de sintomas hasta latoma deige | 104.2+20.6 | 106+18.5 88.5+30.9 0.279
% de pacientes con concentracion de ige =1.4 86.2 0 -

IgG: inmunoglobulina tipo c; p: significancia estadistica.

Cuadro 3.
Correlacion de igc en los pacientes infectados por sars-cov-2 del Hospital General Dr. Santiago Ramén y Cajal (n = 33)
1c95%
Variable r R2 Valor
inferior | superior | dep
Dias con sintomas 0.451 | 0.204 0.182 0.674 0.008
Dias trascurridos desde el inicio de sintomas hasta la toma de ige | -0.232 | 0.054 | -0.612 0.116 0.194

r: correlacién; R% correlacion lineal; ic: intervalo de confianza; p: significancia estadistica; ige: inmunoglobulina tipo .
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Grdfica 2.
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Discusion

La infeccién por sars-cov-2 causante de la pandemia por
covip-19 representa, quiza, el desafio més importante en
temas de salud para todos los paises del mundo en los
Ultimos 100 afos. Estudios cientificos publicados recien-
temente han demostrado que los pacientes en etapa de
convalecencia por la infeccion del sars-cov-2 desarrollaron
una respuesta tanto humoral como la mediada por células
T contra el virus."? La inmunidad que se produce en las
personas expuestas previamente al virus es de suma im-
portancia, ya que puede disminuir la probabilidad de futuras
infecciones o de que ésta tenga un curso menos agresivo
0, inclusive, ayudar a la respuesta inducida por las vacunas
desarrolladas para este virus.'

Los estudios actuales han concluido que las concen-
traciones de igc en pacientes infectados por el sars-cov-2
pueden ser positivos a partir del dia cuarto de iniciados
los sintomas, aunque la concentracién se eleva considera-
blemente después de la segunda o tercera semana.™ En
un estudio publicado sobre 1gG en pacientes infectado por
SARS-COV-2 Y que presentaron sintomas, se informé que la
prevalencia de las igG detectadas en esos pacientes fue de
90.6%, y también se menciona que la seroconversién per-
sisti6 mas alla del dia 75 de iniciados los sintomas,? estos
hallazgos coinciden con nuestra investigacién, ya que en
86.2% de los pacientes con sintomas detectamos Igc a méas
de 100 dias de haberse infectado.

La respuesta inducida por el sars-cov-2 en los pacien-
tes catalogados como asintomaticos alin es muy limitada a
nivel mundial; sin embargo, en algunos estudios publicados
sobre la 1gG en pacientes asintomaticos se reporta que la
concentracion de anticuerpos es menor en comparaciéon
con las personas sintométicas, y ademas estas diferencias
son significativas, también informaron que el 40% de estos
pacientes se volvieron seronegativos en comparacién con

el 12.9% de los sintomaticos durante la fase de convale-
cencia de la infeccion;™ estos hallazgos coinciden con lo
encontrado en esta investigacion, ya que hubo diferencias
significativas entre los pacientes sintomaticos y los asinto-
maticos al encontrar una concentracion promedio de igc
de 4.3 vs. 0.6 unidades convencionales, respectivamente;
sin embargo, debemos mencionar que el grupo catalogado
como asintomatico fue muy reducido en nuestro estudio.
En su articulo, Figueiredo-Campos y colaboradores
informaron que en la concentracion de igc entre hombres
y mujeres infectados por el virus no se encontraron dife-
rencias significativas,'® estos hallazgos fueron consistentes
con nuestro trabajo, ya que al comparar las media entre
ambos grupos no se encontré diferencia. Algunos estudios
reportan que los pacientes infectados por este virus gene-
ran anticuerpos igMm, 1gc e Iga dirigidos a la neuclocapside
(N) o proteina (s) del virus a partir de los dias siete a 14 de
la infeccién, y que la concentracién de éstos pude estar
correlacionada con la gravedad de los sintomas, ya que en-
contraron que la concentracién de los anticuerpos fue mas
alta en los pacientes catalogados con sintomatologia gra-
ve vs. no grave;'” en la presente investigacion se encontré
que la concentracién de igc dependera de la duracion de
los sintomas, ya que se observé una correlacién positiva
y estadisticamente significativa entre esas dos variables al
obtener una “r” de 0.451, por lo tanto, una respuesta humo-
ral adecuada dependera posiblemente de dos situaciones:
la gravedad de la enfermedad y la duracién de los sintomas,
y asi contar con una concentraciéon apropiada de anticuer-
pos neutralizantes para evitar futuras exposiciones o que el
curso de ésta sea menos agresiva o, incluso, asintomatica.
A pesar de los hallazgos y publicaciones sobre la pro-
duccién de anticuerpos en personas infectados por sARs-cov-2
a nivel internacional, aln estamos muy lejos de entender con
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exactitud la respuesta inmunoldgica que induce este virus,
asi como la duracién y el efecto protector de los mismos en
las personas expuestas.
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