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¢ Cuanta proteccion contra futurasinfecciones ofrece unainfeccidn previa por SARS-CoV-2?
Esta es unapreguntaimportante para asesorar a pacientes individuales, asi como para
proyectarfuturos brotes de SARS-CoV-2.

En este nimero de Medicina Internade JAMA, Vitale y colegas? utilizan los resultados de las
pruebas de PCR en Lombardia, Italia, para comparar la incidencia de la infeccién por SARS-CoV-
2 entre personas con infeccidn previa por SARS-CoV-2, con personas que dieron negativoenla
pruebadel virus. Las diferencias fueron dramaticas. La densidad de incidencia por 100.000
dias-personafue de 1.0 (95%, IC 0.5-1.5) para personas con un historial de infecciény 15,1 (IC
del 95%, 14,5-15,7) para las personas sin antecedentes de infeccidn. Estos resultados
complementan los de Harveyy colegas? de los Estados Unidos, quienes encontraron que los
pacientes con un resultado positivo de una prueba diagnéstica de amplificacién de acidos
nucleicos y una pruebade anticuerpos contra el SARS-CoV-2tenian muchas menos
probabilidades de desarrollar una infeccidon por SARS-CoV-2alos 90 dias que las personas sin
anticuerpos.

Antes de asumir que las personas con infecciones documentadas por SARS-CoV-2, yasea
mediante pruebas de PCR o por presencia de anticuerpos, estdn protegidas contrafuturas
infecciones, hay dos salvedades. Primero, no se sabe cudnto dura la inmunidad natural. En
segundo lugar, no se sabe si la inmunidad natural al virus de tipo salvaje esigualmente
protectora para las variantes del SARS-CoV-2 (virus con variaciones genéticas). Como han
indicado Spellbergy colaboradores,® lograr la inmunidad colectiva a través de la infeccién
natural es unlargo y doloroso proceso, e histéricamente, la Unica enfermedad humana que fue
erradicada, la viruela, lo fue mediante la vacunacion, no mediante la infeccion natural.

Debido a que es probable que la inmunizacién mas una historia de infeccidén natural sea una
mejor proteccidn que la infeccidn natural sola, se debe alentara todas las personasa
vacunarse incluso si han sido previamente infectados con SARS-CoV-2. Aunque no esta
probado, es posible que la vacuna proporcione unainmunidad mds amplia a las variantes que
la infeccién natural. Y porque no sabemos cuanto tiempo durara la proteccién de la vacuna o si
habrd variantes que escapena la proteccidn de la vacunacién, se pueden necesitar refuerzos
de inmunizacién o vacunas reformuladas en el futuro.
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