PUESTA INMUN
CORONAVIRUS (SARS-CoV-2)

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

PROTEINA SPIKE
Proteina que utiliza el virus para
ingresary colonizar las células de
la persona.

ELl SARS-CoV-2 es un tipo de corona-
virus que causa la enfermedad
COVID-19, la que puede llegar a pro-
vocar una falla multiorganica. La
respuesta inmune de nuestro orga-
nismo ejerce un rol protector contra
el virus, pero puede ser perjudicial
cuando ocurre una sobreactivacion.

ARN
Cadena con el material genético
delvirus, el cual ingresa a las
células sanas de la persona
infectada y se replica en su
interior.

MEMBRANA DE LiPIDOS
Tiene la funcidon de evitar la
dispersion de los componen-
tes del virus y fusionarse con
la membrana de la célula
huésped.

El lavado de manos con jabdn
disuelve la membrana de
lipidos del virus, desagrupan-
do sus componentes.

¢COMO SE TRANSMITE EL VIRUS?

SARS-CoV-2 se transmite principalmente por medio
de gotas respiratorias que provienen de una persona
infectada. Una vez que ingresa al organismo, por las
via respiratorias, el virus infecta principalmente a las
células epiteliales del pulmon.
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CELULAS EPITELIALES
Recubren las vias respiratorias

:!

%’g y prqducen la mucosidad, que
=3 lubricay protege el pulmén.
E‘g
= Membrana celular
-
IS """.é Nucleo de la célula

I\

INICIO DEL
CONTAGIO

suEgy
Yo

°*

1-2
REPLICACION VIRAL

La entrada del virus a las células se
logra a través de la interaccion entre la
proteina spike y el receptor llamado
ACE-2 presente en la superficie de las
células epiteliales, entre otras. Una vez
en su interior, el virus produce varias
copias de si mismo y se propaga a célu-
las vecinas.

Membrana
célula epitelial

Ingreso del virus
(ARN) al interior
de la célula

SISTEMA INMUNE INNATO

Es la primera linea de defensa que se activa.
Estd formado por macrofagos, células
dendriticas y neutrofilos, entre otras, que se
activan por sefales provenientes de las célu-
las epiteliales infectadas. Estas células son
capaces de reconocer al virus, reaccionar y
generar una respuesta local que se encarga

de destruir este virus.
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Células

CELULAS PRESENTADORAS DE ANTIGENO

Presentes en casi todos los tejidos del cuerpo.
Capturany digieren el virus, para posteriormente
activar a las células del sistema inmune adaptati-
vo en los ganglios.

Migracion de células
presentadoras a los
ganglios mas cercanos'
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SISTEMA INMUNE ADAPTATIVO
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Como resultado de la activacion de la respuesta inmune innata, se inicia la
respuesta inmune adquirida (linfocitos Ty B), la cual tipicamente toma entre una
y dos semanas en aparecer. Tiene como finalidad eliminar las células infectadas
y los nuevos virus, asi como generar memoria inmunolégica.

LINFOCITOS T

La respuesta adaptativa posee dos _ . »
Son activados por células dentriti-

componentes principales:

. y cas del sistema inmune innato que
previamente interactuaron con el
A. Inmunidad celular virus. Los linfocitos T activados son
) . . reclutados al sitio de la infeccidn.
Mediada por linfocitos T CD8+y CD4+, Activacién de linfocitos por células
los cuales contribuyen a la eliminacion presentadoras de antigenos
de las células infectadas y a mantener ° 0 . )
la respuesta inmune adquirida respec- . " | |
tivamente. .* = " .- L )
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o . célula infectada
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llegan al sitio de la

infeccion y ayudan a
activar otras células
del sistema inmune.

llegan al sitio de la
infeccion y eliminan
células infectadas.

Inmunidad por anticuerpos

Mediada por linfocitos B productores ~ .
[j_e antict{erlpos,lque perlmiten qeultra- \ Y Y/L Xy } > .L. A
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LINFOCITOS B

Se activan al encontrarse
directamente con el virus o
fragmentos del antigeno y se
transforman en células
productoras de anticuerpos
que viajan por la sangre a
todos los tejidos.

ANTICUERPOS

Neutralizan al virus evitando su
ingreso a las células y su replica-
cion. Se unen a regiones del virus
para permitir que células inmunes
lo reconozcany lo destruyan, e
interceden en la eliminacion de
células infectadas.

Torrente sanguineo

La produccion de anticuerpos ocurre
generalmente entre los dias 7y 14

después del inicio de los sintomas de
la enfermedad.
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TEST PCR
TICUERPQS ¢—

TIPOS DE ANTICUERPOS

En general, primero se producen anticuerpos tipo IgM que son
detectables de 9 a 12 dias después de la aparicion de los
primeros sintomas y pueden unirse al virus y bloquearlo,
ademas de reclutar otras células del sistema inmune. Estos

En el caso de
infeccion por

L . i SARS-CoV-2, no hay

* . L anticuerpos desaparecen luego de unas semanas. certeza si se genera
Q Los anticuerpos tipo IgG son detectables de 14 a 21 dias inmunidad a largo

, - . , . plazo para proteger-

* después de la aparicion de los primeros sintomas y estan nos ante reinfeccio-

mejor adaptados para unirse al virus y bloquearlo. Estos
permanecen por mayor tiempo en el cuerpo.

nes futuras.

PRUEBAS PARA EVALUAR INFECCION POR CORONAVIRUS

OBTENCION DE

MUESTRAS INTERPRETACION Usos LIMITACIONES
TEST PCR
MOLECULAR

/RNA VIRAL

Detecta el material
genético del virus

Permite aislar
personas infectadas
para evitar nuevos
contagios

Vias respiratorias:
nasal / garganta

Un resultado positivo no
garantiza inmunidad en
el futuro

Si estas infectado

INMUNOENSAYO
DE DIFUSION
LATERAL, ELISA
/ANTICUERPOS

Detecta anticuerpos
producidos por el
sistema inmune

Si estuviste
infectado (pasado)

Identifica personas que
estuvieron infectadas.
Sirve para evaluar la
eficacia de futuras
vacunas

Existe gran diversidad de
test, no todos son igual de
efectivos o estan validados

* Test rapido
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N Detecta componentes nasal / garganta molecular. Mas rapido nuevos y aun no se

del virus han implementado

* Test rapido

CONSIDERACIONES IMPORTANTES

Test PCR

Respuesta Inmune a
SARS-CoV- 2

Aln no es segura la solidez y
duracion de la respuesta inmune.
Esta puede desvanecerse
después de meses o un par de
anos. La misma persona podria
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Molecular

Un test PCR negativo no descarta
por completo que el virus no esté
presente en la persona.

Inmunoensayo de
Difusion Lateral, Elisa
/Anticuerpos

Los test que miden anticuerpos
en la sangre pueden informarnos
si la persona ha sido expuesta a
SARS-CoV-2, pero no permiten

Los test rapidos de antigenos
miden anticuerpos contra pro-
teinas internas y externas del
virus (spike). Una prueba positiva

ser vulnerable a la reinfeccion.

OPCIONES TERAPEUTICAS CONTRA SARS-CoV-2

En ausencia de una vacuna para SARS-CoV-2 en el corto plazo, se estan
planteando diversas alternativas para poder hacer frente a esta pandemia.

Tratamiento
Antiviral

Potenciales de
Anticuerpos Neutralizantes

a- Plasma Convaleciente
(también llamado hiperinmunes)

Corresponde a plasma de individuos
convalecientes que se han recuperado
de una infeccidon por SARS-CoV-2y
que contiene gran numero de
anticuerpos neutralizantes que pueden
actuar bloqueando la entrada del
virus a las células.

b- Fabricacion de anticuerpos

Dirigidos contra la proteina spike del
virus que bloquean su entrada a la
célula.

El Remdesivir es un antiviral que
inhibe la replicacion viral al interior
de las células. Esta droga funciona
uniéndose a una molécula clave del
virus que es requerida para su
replicacion.

MESA COVID 4B - ESTRATEGIAS TERAPEUTICAS CONTRA COVID-19

Integrantes (Todos, miembros del Directorio Asochin)

Diseno de Infografia: Disefo Corporativo
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concluir que es inmune.

no asegura que existe inmunidad

o RESPECTO A LOS TEST RAPIDOS

No permiten descartar la presencia del virus. Para ello se
debe realizar un test PCR.

La especificidad y sensibilidad de estos test atin debe validarse.

Su efectividad esta relacionada con la etapa de la enfermedad

contra SARS-CoV-2.
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y la respuesta inmune de la persona.
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Inflamatoria

Cuando el virus se vuelve dificil de
controlar, se concentra una mayor
cantidad de células inmunes y cito-
quinas, cuyo exceso inflama y dana

los tejidos circundantes.

El tratamiento busca inhibir la res-
puesta inflamatoria de citoquinas

en pacientes graves.
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Inhibir Respuesta

Es importante tomar en consi-
deracion la respuesta inmune
frente a SARS-CoV-2y las diver-
sas funciones que pueden tener
los anticuerpos al momento de
disenar terapias basadas en
administracion de anticuerpos y
plasma convaleciente, y
también al momento de evaluar
la efectividad de vacunas.

* ELuso de Cloroquina e Hidroxi-
cloroquina como tratamiento
estd siendo desestimado por no
tener resultados consistentes
que justifiquen su aplicacion.
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