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Introduccion

La determinacion de IgG circulante especifica durante y posteriormente a una
infeccion viral es sumamente util para confirmar el diagnostico, estudiar prevalencia
en grupos de interés y verificar la inmunogenicidad de vacunas entre otros usos. En
este caso, sé propuso el estudio de la cinética de produccion de anticuerpos IgG
anti-SARS Cov-2 en pacientes con distintas presentaciones clinicas y la correlacion de
los titulos con el curso individual.

Meétodos

Coleccion y almacenado a -80°C de 157 muestras de plasma de pacientes
asintomaticos o pauci-sintomaticos asistiendo a Centros de salud periféricos de la
ciudad de Quilmes y 234 muestras de pacientes severos internados en |los servicios
de Cuidados Intermedios y Cuidados Intensivos del HEC. Los plasmas fueron
analizados por ELISA Covidar I1gG (Lemos SA) en forma cualitativa y muestras
seleccionadas fueron cuantificadas obteniendo su titulo de punto final.

Titulos IgG

Resultados A
1. LalgG es detectable en plasma desde la
. e o o 7 1000 edia leves/moderados: .
primera semana de inicio de sintomas en Media Severon: 2958,7
pacientes con distintas presentaciones (p<0,00001)
clinicas.
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2. Los titulos muestran diferencias significativas
(p< 0,00001) entre pacientes con
sintomatologia leve a moderada y
presentaciones severas, siendo los niveles 100 2 e e
maximos de éstos ultimos hasta 10 veces o117
superiores a los primeros. -

3. Los seguimientos en el tiempo de los titulos
de IgG en presentaciones severas muestran oo
patrones similares con un pico entre los 20 y
40 dias post-inicio de sintomas y una
marcada declinacion posterior.

4. El hallazgo de varios pacientes sin niveles o

detectables de I1gG sugiere que existe la
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molecular.
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Conclusiones

v/ La lgG especifica debe ser usada como apoyo y confirmacidon del diagndstico molecular.
¢/ La cuantificacidn tiene utilidad como marcador de severidad.

v/ Actualmente, nos encontramos realizando estudios adicionales para explorar su potencial
como indicador prondstico de evolucion y/o mediador de inmunopatogenicidad.



