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COVID-19 #YOMEQUEDOENCASA

Isaac Francos Quirjona. NEUROINMUNOLOGO DEL KING'S COLLEGE LONDON

“Nuestro trabajo podria identificar
caracteristicas de la respuesta inmunolégica”

El bidlogo formado en la Universidad de Salamanca participa en un estudio para investigar, a nivel celular y
molecular, como el sistema inmune responde ante esta infeccion. La préxima semana esperan resultados.

R.D.L.

SAAC Francos Quirjona ini-
Icir} sus estudios de Biologia

en la Universidad de Sala-
manca. En cuarto curso le ofre-
cieron una beca de investigacion
en la Universidad de Barcelona
donde termind la licenciatura en
Biogquimica. Tras cursar el Mas-
ter de Inmunologia Avanzada y
un postgrado en Neurociencias
se doctord en Neuroimmunolo-
gia y hace tres anos se unié al
grupo de la profesora Elizabeth
Bradbury, en el King's College
London, como investigador pos-
doctoral. Ahora, de forma tempo-
ral por el COVID, colabora en el
estudio que lidera el prestigioso
Adrian Hayday.

-Una de las claves de esta epi-
demia es la inmunidad, usted
participa en un estudio sobre es-
ta cuestion ;no?

-8i, la denominada inmuni-
dad de grupo o de rebano que es
la que una poblacion adquiere
debido a la presencia de un ele-
vado porcentaje de individuos in-
munes y evitar asi que en caso de
infeccion de un individuo se pro-
pague. En mi opinion, y con la
evidencia cientifica disponible
actualmente sobre la capacidad
de contagio de este virus, necesi-
tariamos que entre 60-70% de la
poblacion se haya contagiado pa-
ra llegar a esta inmunidad de
grupo. Numeros de los que toda-
via estamos muy lejos.

—¢Qué se sabe de la posible in-
munizacion del Covid-19? El
que ha pasado la enfermedad
tiene inmunidad? ;por cuanto
tiempo?

—En primer lugar la informa-
cion que hay actualmente es di-
namica y hay que contextuali-
zarla teniendo en cuenta los da-
tos que existen. Existe evidencia
cientifica para pensar que un ele-
vado namero de los pacientes de-
sarrollan anticuerpos protecto-
res, sin embargo, todavia no sa-
bemos el periodo de proteccion
que estos otorgan, ese dato solo
lo conoceremos pasado el tiempo
de manera retroactiva. Por ahora
solo podemos hacer suposiciones
basadas en otros coronavirus.

~Hace unos dias salieron los
primeros datos del estudio sero-
logico en Espana, ;jqué le pare-
cen esas cifras?

—Estos datos lo que indican es
que va para largo y no hay que
relajarse porque las cifras son
bajas y muy lejos de las requeri-
das para una inmunidad grupal.
Hay que continuar con las medi-

Isaac Francos Quirjona, en el laboratorio del King's College London donde investiga.

“Dividir paises entre
inmunes y no inmunes
carece de sentido.
Asumiendo que los
infectados desarrollen
una inmunidad, no
sabemos cuidnto va a
durar”

das de distanciamiento para evi-
tar posibles rebrotes.

-Estamos viendo como en to-
dos los paises comienza la deses-
calada, jes indicado hacerlo por
zonas como en Espana?

-No soy experto en pande-
mias, sin embargo, si algo esta
claro es que las medidas de con-
finamiento y distancia social
tienen su efecto en la contencion
de la propagacion de una pande-
mia de estas caracteristicas y
cuanto mas tiempo mantenga-
mos esto, mejor. Por otro lado, y
desafortunadamente, los tiem-
pos de desarrollo y produccion
de vacunas son largos y es inevi-
table comenzar una desescalada
para intentar mitigar la crisis
econdmica que se avecina. Por
supuesto, debemos ser cautos y
mantener las medidas de protec-
cion.

“Esperamos que
nuestros resultados no
solo sean importantes
en la lucha contra esta
pandemia, sino que
ayuden a entender
nuestra respuesta a
infecciones futuras”

—¢Los paises se dividirdn se-
gun su inmunidad?

-Dividir los paises entre inmu-
nes y no inmunes carece de senti-
do. Incluso asumiendo que la gen-
te que haya sido infectada desarro-
lle una inmunidad, cosa que es
probable pero no esta del todo cla-
ro, no tenemos ni idea de cuanto
tiempo va a durar. En segundo lu-
gar, y asumiendo que permanecen
inmunes durante un largo periodo
de tiempo, atin no sabemos a cien-
cia cierta cuanto tiempo puede
tardar en desarrollar una inmuni-
dad de grupo. Por lo tanto, nom-
brar una region o pais inmune po-
dria provocar ignorar los consejos
de salud publica y aumentar los
riesgos de transmision.

—-;Hay que hacer test?

—Esta absolutamente demos-
trada la importancia de tener
pruebas diagnosticas fiables y

especificas que puedan identifi-
car las personas infectadas, no
solo pacientes, también indivi-
duos asintomaticos priorizando
aquellos colectivos que estan en
primera linea con el fin de poder
contener los contagios. Ademas,
permitiria valorar el estado de
inmunocompetencia y de cara a
estudios epidemiologicos serian
una valiosa informacién ante
nuevas oleadas.

-Hableme del proyecto en el
que esta involucrado.

-La idea principal de este pro-
yecto ¥ de manera muy basica es
investigar a nivel celular y mole-
cular como nuestro sistema in-
mune responde ante esta infec-
cion y entender por queé algunos
pacientes infectados con el virus
no muestran apenas sintomas,
otros necesitan ser hospitaliza-
dos y una minoria tristemente
fallece. En todo esto, mi trabajo
consiste en recoger las muestras
que nos envian los sanitarios del
hospital y procesarlas en unas
instalaciones de bioseguridad
para posteriormente realizar di-
versos analisis. En este proyecto
yo estoy centrado en evaluar en
la inmunidad innata, la primera
barrera de defensa del sistema
inmune contra el virus. Otros co-
legas en el proyecto estan centra-
dos en otras areas del sistema in-
mune para entre todos intentar
tener una vision amplia de como

el sistema inmune responde a es-
ta infeccion y si existen patrones
comunes segiin la severidad de
los sintomas en el paciente.

—¢Existen patrones comunes?

-Hasta el momento nuestros
resultados van en linea de la evi-
dencia cientifica acumulada don-
de los pacientes con COVID-19 se-
vero suelen sufrir una respuesta
inflamatoria sistémica no con-
trolada que resulta de la libera-
cion de grandes cantidades de
quimiocinas y citoquinas pro-in-
flamatorias por parte de células
del sistema inmune que puede
causar un sindrome de dificultad
respiratoria aguda asi como fallo
organico miultiple que finalmen-
te conduciria a la muerte en ca-
sos graves de infeccion. Otro as-
pecto importante es la acusada
linfopenia descrita en casos seve-
ros de COVID-19. En el sistema
inmune existen unas células de-
nominadas células T, que son
uno de los principales 'soldados’
que hacen frente al virus, y se ha
visto que las células T en circula-
cion, ademas de estar disminui-
das en numero, parecen estar
funcionalmente agotadas, lo que
hace que nuestro sistema contro-
le menos la infeccion.

—Las conclusiones de este es-
tudio, jcuando estaran?

~Hacia la proxima semana
tendremos resultados y estamos
trabajando con el Instituto Euro-
peo de Bioinformatica para pu-
blicarlos rapidamente y que los
investigadores se pueda benefi-
ciarse. Nuestro trabajo podria
mostrar formas de tratar a los pa-
cientes con medicamentos que ya
existen e identificar caracteristi-
cas de la respuesta inmunologica
que querriamos potenciar, enla-
zando con las estrategias de vacu-
nacion que se estan desarrollan-
do. Esperamos, ademas, que estos
resultados no solo sean impor-
tantes en la lucha contra esta
pandemia sino que el entender
como el sistema inmune actaa
frente a este virus sea importan-
te para nuestra respuesta a infec-
ciones futuras.

-Su campo no es la virologia,
pero los investigadores se han
reconvertido ;no?

-Mi area de conocimiento es
el sistema inmune innato, mas
en concreto la respuesta inflama-
toria en patologias del sistema
nervioso central, sin embargo,
cuando se me planted unirme a
este proyecto no lo dudé ni un se-
gundo y quise aportar mi granito
de arena para este bien comuin.



