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Senor Editor-Jefe:

Leimos con gran interés el articulo de Lopez-Pintor et al. (1) sobre la relacién
entre el valor Cycle Threshold (CT) de la reaccion en cadena de la polimerasa
(PCR) inicial de pacientes con COVID-19 y la persistencia de la infeccion.

Desde finales de 2019, la COVID-19 estall6 rapidamente en todo el mundo,
provocando una pandemia que ha planteado serios desafios a la comunidad
médica. Para detener la propagacioén del virus, los funcionarios de salud han
aplicado una serie de medidas extraordinarias de Salud Piblica, incluida la
cuarentena de las personas que estuvieron expuestas a la COVID-19.

Sin embargo, la duracién 6ptima de la cuarentena sigue siendo un tema de
debate, dados los hallazgos sobre los resultados positivos de las pruebas de PCR
para el SARS-CoV-2 durante muchas semanas (2). Por lo tanto, la identificaciéon
de factores que predicen pruebas negativas podria ser til para optimizar las
medidas de prevencién y control de infecciones, particularmente en vista del
esfuerzo mundial actual para acortar la duracion del aislamiento.

El conocimiento de la cinética temporal del aclaramiento viral y de la carga
viral es un tema importante, ya que, para los individuos infectados, podrian ser
considerados sustitutos de la replicacion viral y, por tanto, de la transmisibili-
dad interindividual del virus, dada la incapacidad clinica real para distinguir
las particulas infecciosas de las no infecciosas en las muestras biologicas (3).

A partir de los datos informados en la literatura hasta el momento, la dura-
cion de la diseminacion viral parece ser mas prolongada en pacientes en estado
critico (4) y en pacientes mayors (5). Sin embargo, Lopez-Pintor et al. encontra-
ron que los valores iniciales mas bajos de CT de PCR se asociaron con una per-
sistencia mas prolongada de la infeccion, independientemente de los sintomas.
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También realizamos un estudio retrospec-
tivo de pacientes ingresados en nuestro hospi-
tal cardiovascular con infeccién por SARS-CoV-2
desde el inicio de la pandemia, con el objetivo
de individualizar cualquier posible marcador de
laboratorio o factor de riesgo clinico que pudiera
estar asociado a una deteccién de ARN viral mas
prolongada en hisopos nasofaringeos.

Seglin nuestros resultados en 154 pacien-
tes, algunos de ellos durante la primera ola
de la pandemia analizados en una publica-
cibn anterior (6), las comorbilidades cardio-
vasculares de los pacientes asociadas con una
deteccion negativa de ARN viral en el analisis
univariante fueron la presencia de enferme-
dad coronaria (0,487 [0,275-0,864], p=0,0138)
y antecedentes de tabaquismo previo/actual
(0,522 [0,277-0,982], p=0,0437). La edad (0,97
[0,96-0,98], p<0,0001), los valores de labo-
ratorio de lactato-deshidrogenasa (LDH)
(1,0009 [0,997-1,0009], p=0,0007) y los valo-
res de laboratorio de la proteina C-Reactivo
(PCR) (0,955 [0,922-0,990], p=0,0122) fueron

otros predictores negativos de deteccion viral
reducida. Por otro lado, los dias con sintomas
antes del primer hisopado positivo al ingreso
(1,083 [1,028-1,142], p=0,0028) y la relacion
P/F (1,004 [1,002-1,006], p=0,0006) fueron
predictores positivos de negativizacion de
la prueba. Después del ajuste de Bonferroni,
solo la edad, los valores de LDH vy la rela-
cion PF entraron en el analisis multivariable.
La edad y los valores de laboratorio de LDH
fueron predictores negativos independien-
tes de pruebas negativas (0,98 [0,97-10,0099],
p=0,0187 vy 0,998 [0,99-1,00], P=0,0342, res-
pectivamente) [Tasta 1].

La incidencia bruta acumulada de pruebas
negativas a SARS-CoV-2 en pacientes que pre-
sentaban al menos una de las comorbilidades
cardiovasculares (hipertension arterial, dislipe-
mia, EAC, diabetes, EPOC, antecedente de taba-
quismo) fue del 6% (3%-13%) dentro de catorce
dias, 29% (19%-39%) en veintitin dias, 47%
(36%-58%) en veintiocho dias y 57% (43%-69%)
en cuarenta dias (valor p=0,0297) [Ficura 1].
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Tabla1 RE
Modelos de regresion de ries?'os de subdistribucién univariados y multivariables de factores que &SP
predicen una deteccion negativa de ARN viral o la muerte.

UNIVARIADO MULTIVARIABLE
Pruebas
Variables Categoria neggg;;(afo(gz75) , Peligro de
de riesgo sub dis?ribu cion subdistribucion
Sexo Mujer vs Hombre 1134 (0,740 -1,739)  0,5627
Hipertension Sivsno 0,695 (0,463 -1,044) 0,0800
Dislipidemia Sivsno 0,840 (0,483-1,462)  0,5377
Diabetes Sivsno 0,675 (0,388 -1177) 01658
Arteriopatia coronaria Sivs no 0,487 (0,275 0,864) 0,0138
EPOC Sivsno 0,433 (0,160 -1175)  0,1004
Hébito de fumar Activovsno 0,522 (0,277 -0,982) 10,0437
Neoplasma Anterior vsno 0,299 (0,032 -2,750)  0,0950
VNI/UCI Sivs no 0,809 (0,536 -1,221)  0,3123
Edad 1 unidad 0,972 (0,961-0984) <0,0001 0,984 (0,971-0,997) 0,0187
IMC 1 unidad 0,984 (0,908-1,066) 10,6923 -
Proporcicn de Reutrofilos 1 nigag 0970 (0917 1026) 02910
Creatinina 1 unidad 0,608 (0,255 -1,447)  0,2608
LDH 1 unidad 0,998 (0,997 -0,999) 0,0007 0,998 (0,997-1,000) 0,0342
ca 1 unidad 0,998 (0,996 -1,000) 0,0649
Mioglobina 1 unidad 0,997 (0,993 -1,000)  0,0901
Troponina 1 unidad 0,992 (0,979 -1,006) 0,2644
Dimero D 1 unidad 0,966 (0,917 -1,018)  0,1939
PCR 1 unidad 0,955 (0,922 -0,990) 0,0122 - - §;$g§gvg§L5igiG°
Fibrindgeno 10 unidades 0,997 (0,983 ,010)  0,6202 : SRR
Ferritina 10 unidades 0,998 (0996 1,001) 0,383 : e
IL6 10 unidades 1,003 (0,996 -1,010)  0,4048 - - ;TNTEOL\QDW
PIF Tunidad 1004 (1002-,006) 0,0006 1001(0999,003) 04455 etar o
Dias con ﬂmﬂf‘; 1 dia 1083(1,028-1142)  0,0028 : e

Volumen 98
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Los valores de P significativos estan en negrita. EPOC=enfermedad pulmonar obstructiva crénica; VNI=ventilacién no invasiva; UCI=Unidad 202403016

de cuidados intensivos; IMC=Indice de Masa Corporal; LDH=lactato deshidrogenasa; CQ=creatina quinasa; PCR=Proteina C-reactiva; IL=In- 3
terleucina; P/F=Relacion Pa0,/Fi0,.
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Por lo tanto, los pacientes con estos facto-
res de riesgo cardiovascular pueden merecer
criterios de alta de aislamiento mas persona-
lizados, especialmente si tienen, segiin los
resultados informados por Lopez-Pintor et al.,
valores de CT mas bajos en la PCR inicial. @
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