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La transmisién asintomatica del SARS-CoV-2 puede ser un factor contribuyente importante en los
brotes en centros de enfermeria especializada (SNF, Skylled Nursing Facilitires, que son los centros
de rehabililitacién y los geriatricos). Sin embargo, existe un conocimiento limitado sobre la
prevalencia de infeccidn asintomatica y pre-sintomatica en este entorno. Aunque se calcula que del
40% al 45% de las infecciones por SARS-CoV-2 en la poblacion general son asintomaticos en el
momento de la prueba, * un pequefio nimero de los informes estadounidenses e internacionales
han documentado una mayor tasas en SNFs.”® Examinamos las tasas de infecciones asintomaticas y
pre-sintomdticas en una gran muestra de Estados Unidos en SNF de varios estados, y la variacién en
la prevalencia de casos por SARS-CoV-2 en los condados donde se encuentran dichos SNF.

Métodos | Utilizamos los datos de Génesis HealthCare, un proveedor de cuidados a largo plazo con
aproximadamente 350 SNF. Combinando registros médicos electrdnicos con registros diarios de las
infecciones registradas, las fechas de las pruebas y los resultados, identificamos a todos los casos de
residentes con SARS-CoV-2 confirmados por PCR entre el 16 de marzo y el 15 de julio de 2020. Este
estudio fue aprobado por la Junta de Revisidn Institucional de la Universidad de Brown, que
renuncio al requisito del consentimiento informado por parte de los participantes porque todos los
datos fueron desidentificados.

Todos los residentes se sometieron a evaluaciones de enfermeria al menos dos veces al dia.
Clasificamos a los residentes como que tenia sintomas nuevos de SARS-CoV-2 si las enfermeras lo
documentaban. Los residentes fueron clasificados como sintomaticos en la presentacién si tenian
nuevos sintomas en los 5 dias anteriores a su primera fecha de prueba positiva, pre-sintomaticos si
no habia ningln sintoma en los 5 dias anteriores a la prueba, pero desarrollaban sintomas dentro de
14 dias después, y asintomaticos si no habian ningin sintoma desde los 5 dias previos a la prueba
hasta los 14 dias posteriores a la prueba.

La disponibilidad de las pruebas varié regional y temporalmente. Los recuentos acumulativos de
casos en los SNF que se sometieron a 1 0 mds encuestas de prevalencia puntuales, ya sea en todo el
establecimiento (todos los residentes testeados) o basado en la unidad (todos los residentes en
unidades especificas testeadas sin testear toda la casa). El recuento acumulativo de casos incluye los
casos detectados durante las encuestas mas los detectados durante pruebas basadas en sintomas o
exposicion, en cualquier momento desde 16 de marzo al 15 de julio de 2020. Informamos el
porcentaje de casos acumulativos que fueron asintomaticos, pre-sintomaticos, y sintomatico en la
presentacion.

Ademas, describimos la variacion en los recuentos de combinados de casos asintomaticos y pre-
sintomaticos en el momento de la encuesta inicial para los SNF que se sometieron a pruebas en toda




la instalacidn, en todos los condados ubicados en el 5% superior, el 20% medio y el 75% inferior de
los Estados Unidos. Los datos de la prevalencia del SARS-CoV-2 en los condados se obtuvieron del
Johns Hopkins University Coronavirus Center (https://coronavirus.jhu.edu).

Resultados | Al 15 de julio de 2020, 182 SNF en 20 estados tenian al menos 1 caso de SARS-CoV-2y
experimentaron alguna forma de prevalencia puntual en la encuesta, con un total acumulado de
5403 casos de residentes Unicos (Tabla). En general, 2194 (40,6%) de los casos fueron asintomaticos,
1033 (19,1%) fueron pre-sintomaticos y 2176 (40,3%) fueron sintomaticos en la presentacion. Los
SNF que se sometieron al menos a 1 encuesta en todo el establecimiento (N = 173) identificaron
tasas acumulativas ligeramente mas altas de infecciones asintomaticas y pre-sintomdticas que los
SNF que se limitaron a encuestas por unidades (N =9) (P =.02). De 5011 casos identificados en SNF
con pruebas en todo el establecimiento, 2049 (40,9%) eran asintomaticos, 969 (19,3%) eran pre-
sintomaticos y 1993 (39,8%) fueron de presentacion sintomatica. De los 392 casos identificados en
SNF con pruebas individuales, 145 (37,0%) eran asintomaticos, 64 (16,3%) eran pre-sintomaticos y
183 (46,7%) eran sintomaticos en la presentacion.

Entre los 173 SNF que se sometieron a encuestas en todo el establecimiento, aquellos en los
condados con mayor prevalencia de SARS-CoV-2 generalmente tenia recuentos combinados mas
altos de casos asintomaticos y pre-sintomaticos en su encuesta inicial que los SNF en condados con
menor prevalencia (Figura).

Discusién | Observamos altas tasas de infecciones asintomaticas y pre-sintomaticas por SARS-CoV-2
en una muestra grande de SNF de varios estados, lo que demuestra la importancia de las pruebas
universales para la identificacion y aislamiento de casos. En los SNF ubicados en areas con alta
prevalencia de SARS-CoV-2 se detectd un mayor numero de casos asintomaticos y pre-sintomaticos
durante el punto inicial de las encuestas de prevalencia, basandose en la evidencia emergente de
que la ubicacion del SNF es un predictor importante de brotes.®

Tabla. Porcentaje de 5403 casos acumulados de residentes de SARS-CoV-2 que fueron asintomaticos, pre-sintomaticos o
sintomaticos en el momento de la prueba inicial en SNF, que se sometieron al menos a 1 encuesta de prevalencia
puntual basada en unidades o en toda la instalacion al 15 de julio

No. (%)

Skilled nursing facility testing type

1 Or more unit-based point 1 Or more facility-wide point prevalence
Variable prevalence surveys (n = 9) surveys (n = 173) Total (n = 182) P value
Asymptomatic 145(37.0) 2049 (40.9) 2194 (40.6)
Presymptomatic 64 (16.3) 969 (19.2) 1033 (19.1)
Symptomatic 183 (46.7) 1993 (39.8) 2176 (40.3) 02
Total cases 392 (100.0) 5011 (100.0) 5403 (100.0)

Abreviaturas: SARS-CoV-2, sindrome respiratorio agudo severo coronavirus 2; SNF, centro de enfermeria especializada.

a Los recuentos representan el nimero acumulado de casos de residentes en los SNF en 2 categorias de pruebas:
aquellos que se sometieron a 1 o mas encuestas individuales de prevalencia sin someterse nunca a pruebas en todo el
establecimiento, y los que se sometieron a 1 o mas encuestas puntuales de prevalencia en todo el establecimiento.

El recuento acumulativo de casos incluye los casos detectados durante la encuesta mas los detectados durante pruebas
basadas en sintomas o exposicion en cualquier momento a partir del 16 de marzo de 2020 al 15 de julio de 2020. Un caso
es un residente que fue positivo para SARS-CoV-2 en las pruebas de reaccion en cadena de la polimerasa. Para los
residentes que estaban testeados varias veces, la primera fecha de prueba positiva se utilizé para determinar estado de
los sintomas. Un residente estaba asintomatico si no presentaba sintomas nuevos desde 5 dias antes de la prueba hasta


https://coronavirus.jhu.edu/

14 dias después de la prueba; pre-sintomaticos si no tenian ningtin sintoma nuevo en los 5 dias anteriores a la prueba,
pero desarrollaban sintomas 14 dias después de la prueba; y sintomatico si tenian nuevos sintomas en los 5
dias previo a la prueba. Se muestra el valor P de una prueba de x2 de Pearson general.

Figure. Variation in Counts of Residents With SARS-CoV-2 Who Were
Asymptomatic or Presymptomatic at Time of First Facility-Wide Point
Prevalence Survey (N = 173), by County SARS-CoV-2 Prevalence
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SARS-CoV-2 Indicates severe acute respiratory syndrome coronavirus 2;

SNF, skilled nursing facility. Each point represents an individual SNF, showing
the combined count of asymptomatic and presymptomatic SARS-CoV-2
resident cases at time of first facility-wide point prevalence survey. A resident
was asymptomatic if they had no new symptoms from 5 days before testing to
14 days after testing; presymptomatic if they had no new symptoms in the 5
days prior to testing but developed symptoms up to 14 days after testing. The
SNFs that underwent unit-based point prevalence surveys only are not
included. The SNFs are stratified based on whether the county in which the SNF
was located was in the top 5th, middle 20th, or bottom 75th percentile of US
counties for SARS-CoV-2 prevalence as of the date of the SMNF's first point
prevalence survey. Data as of July 15, 2020.
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