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Los datos emergentes sugieren que Delta podria propagarse mas facilmente que otras
variantes del coronavirus entre las personas vacunadas contra COVID-19. Pero quedan
preguntas clave.

Cuando los primeros datos de campo mostraron que vacunar a las personas corta la
transmisién del virus SARS-CoV-2, los investigadores se mostraron cautelosamente
optimistas. Pero advirtieron que muchos de esos estudios, aunque prometedores, se llevaron
a cabo antes de que la variante Delta de rdpida propagacién proliferara en todo el

mundo. Ahora, informes de varios paises parecen confirmar lo que temian los

cientificos después de que la variante atraveso India con una velocidad alarmante en abril y
mayo: Delta tiene mds probabilidades que otras variantes de propagarse a través de personas
vacunadas.

Los datos de las pruebas de COVID-19 en los Estados Unidos, el Reino Unido y Singapur
muestran que las personas vacunadas que se infectan con Delta SARS-CoV-2 pueden portar
tanto virus en la nariz como las personas no vacunadas. Esto significa que, a pesar de la
proteccidn que ofrecen las vacunas, una parte de las personas vacunadas puede transmitir
Delta, posiblemente contribuyendo a su aumento.

“Las personas que tienen un virus Delta y tienen infecciones 'irruptivas' pueden portar estos
niveles realmente altos de virus y pueden transmitir el virus a otras personas sin saberlo”, dice
David O'Connor, virélogo de la Universidad de Wisconsin-Madison.

Los hallazgos subrayan la importancia de las medidas de proteccién, como el uso de mascaras
en interiores para reducir la transmision. Los investigadores enfatizan que las vacunas COVID-
19 protegen contra enfermedades graves y la muerte, pero los datos sobre la transmision
Delta muestran que "las personas que estan vacunadas aun deben tomar precauciones”, dice
O'Connor.

Prueba de transmisibilidad

O'Connor y sus colegas del departamento de salud de los condados de Madison y Dane
analizaron las infecciones en Wisconsin en junio y julio.

El equipo utilizdé pruebas de PCR, que se utilizan ampliamente para confirmar las infecciones
por COVID-19, para estimar la concentracion de virus en muestras de fluidos nasales. Las
pruebas detectan el material genético del virus amplificando el ADN hasta que es detectable
como una sefial fluorescente. El nimero de ciclos de amplificacién necesarios para obtener
una sefial, una medida llamada valor umbral del ciclo o Ct, sirve como un proxy de la
concentracion viral en la muestra. Cuanto menor sea el Ct de una muestra, mas material
genético viral estard presente.
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En un estudio pre-impresion publicado el medRxiv el 11 de agosto 1, los investigadores
compararon los valores de Ct para 719 personas entre el 29 de junio y 31 de julio, durante los
cuales el 90% de las 122 muestras de coronavirus que secuenciados eran la variante de

Delta. De las 311 personas vacunadas que dieron positivo para SAR-CoV-2 en ese grupo, la
mayoria tenia valores de Ct de menos de 25, un nivel en el que los investigadores esperan la
presencia de SARS-CoV-2 infeccioso. Para confirmar esto, el equipo cultivdé 55 muestras que
tenian valores de Ct inferiores a 25, de personas vacunadas y no vacunadas, y detectd virus
infecciosos en casi todas. La mayoria de las personas no vacunadas también tenian valores de
Ct por debajo de este nivel.

“La conclusién es que esto puede suceder; puede ser cierto que las personas vacunadas
pueden propagar el virus. Pero todavia no sabemos cual es su papel relativo en la propagacion
general de la comunidad”, dice el coautor Thomas Friedrich, virdlogo de la Universidad de
Wisconsin-Madison.

Los datos de Provincetown, Massachusetts, sugieren hallazgos similares. Un informe de agosto
de los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) de EE. UU. Mostré que
después de grandes reuniones en la ciudad costera, casi tres cuartas partes de los 469 nuevos
casos de COVID-19 que ocurrieron en el estado fueron en personas vacunadas 2 . Tanto las
personas vacunadas como las no vacunadas tenian valores de Ct comparativamente bajos, lo
que indica altas cargas virales, y de las 133 muestras secuenciadas, el 90% se identificaron
como Delta. Los hallazgos llevaron a los CDC a actualizar su guia el 27 de julio y una vez

mas recomendar que las personas en areas de alta transmisién usen mascaras en interiores.
Los resultados de Provincetown estaban vinculados a grandes reuniones, pero Wisconsin no
tuvo una actividad similar, lo que sugiere que las pequefias reuniones familiares también
podrian ayudar a que Delta se propague, dice Friedrich.

Biologia diferente

En Houston, Texas, donde un equipo del Hospital Metodista de Houston ha estado
secuenciando y registrando variantes de SARS-CoV-2 para casi todos los casos de COVID-19 en
el sistema hospitalario, aproximadamente el 17% de los casos de Delta estan en personas
vacunadas desde marzo de 2021, casi tres veces la tasa de infecciones irruptivas en
comparacién con todas las demds variantes combinadas. Los pacientes con Delta SARS-CoV-2
también permanecieron en el hospital un poco mds que las personas infectadas con otras
variantes. "Hay potencialmente una biologia ligeramente diferente a la infeccion”, dice James
Musser, patélogo molecular y director del Centro de Investigacion de Enfermedades
Infecciosas Moleculares y Traslacionales del hospital. Su equipo encontré que los niveles de Ct
eran similares en personas vacunadas y no vacunadas.3

Sin embargo, las personas vacunadas con Delta podrian seguir siendo infecciosas durante un
periodo mas corto, segun investigadores en Singapur que rastrearon las cargas virales de cada
dia de infeccién por COVID-19 entre las personas que habian sido vacunadas y las que no. Las
cargas virales delta fueron similares para ambos grupos durante la primera semana de
infeccidn, pero disminuyeron rdpidamente después del dia 7 en las personas vacunadas.4

"Dados los altos niveles de virus observados en la primera semana de enfermedad con Delta,
las medidas como las mascarillas y la higiene de las manos que pueden reducir la transmision
son importantes para todos, independientemente del estado de vacunacién”, dice el coautor
Barnaby Young, médico de enfermedades infecciosas en el Centro Nacional de Enfermedades
Infecciosas de Singapur.
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Un andlisis masivo de la transmision Delta proviene del programa REACT-1 del Reino Unido,
dirigido por un equipo del Imperial College de Londres, que evalia a mas de 100.000
voluntarios del Reino Unido cada poca semana. El equipo realizé analisis de Ct para las
muestras recibidas en mayo, junio y julio, cuando Delta estaba reemplazando rapidamente
otras variantes para convertirse en el impulsor dominante de COVID-19 en el pais. Los
resultados sugirieron que entre las personas que dieron positivo, las que habian sido
vacunadas tenian una carga viral mas baja en promedio que las personas no vacunadas. Paul
Elliott, epidemidlogo de Imperial, dice que estos resultados difieren de otros estudios de Ct
porque este estudio tomd muestras de la poblacion al azar e incluyd a personas que dieron
positivo sin mostrar sintomas.

Estos hallazgos, junto con un aumento en los casos en personas mas jévenes que aun no han
recibido ambas inyecciones, subrayan la efectividad de la doble vacunacidn contra Delta, dice
Elliott. "Creemos que es muy, muy importante que la mayor cantidad de personas se vacunen

dos veces, y en particular los grupos mas jévenes, lo antes posible".
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