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/ Introduccion y objetivos \

* La infeccion por SARS-CoV-2 ha tenido elevada
morbimortalidad en pacientes trasplantados renales (TR),

probablemente al combinar factores de riesgo de mala
evolucion y la toma de tratamiento inmunosupresor

* Sin embargo, la relaciéon en nifios no esta tan bien
definida, siendo escasos los casos reportados en
receptores renales pediatricos

* Nuestro objetivo es caracterizar la evolucion de la
infeccion por SARS-CoV-2 y la respuesta humoral y

3 kcelular posterior en una cohorte de TR pedidtricos /
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Material y métodos \
/ Muestras Demogrdficas

* Estudio unicéntrico prospectivo descriptivo desde septiembre ~para
biobanco*

2020 en una cohorte de TR de edad menor o igual a 18 afios
con infeccidon por SARS-CoV-2:

* Se confirma mediante direct reverse transcription —

polymerase chain reaction assay (RT-gPCR) en saliva, Variables

analizadas
técnica validada en nuestro centro (sensibilidad 95.7%

y especificidad 100%)

* Indicada ante presencia de sintomas y/o signos Estudio de
sugestivos de COVID-19 o bien por estudio de contactos seroconversion
\ de un caso confirmado / (19G e IgM)
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% SantJoan de Déu
SJ ‘ ¢ Barcelona - Hospital Resu ItadOS
Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Paciente4 Paciente5 Paciente6
Edad (afios) 7 12 14 13 15 16 — 6 pacientes,
Género F M F F F F mediana de edad
Raza Hispanico Arabico Caucasico Hispanico Hispanico  Caucasico 13.5 anos (7-16) y
. _ N Displasia — predomina el sexo
ecrosis .
Enfermedad de base  CAKUT | . hipoplasia GSFS CAKUT femenino (83.3%)
cortical geneético
renal
HTA No No Si No Si No
IMC 14.9 16.5 23.6 26.8 30.9 21.8
Diabetes No Si No No No No
Grupo sanguineo O+ B+ A+ O+ A+ O+
N2 trasplante 1 1 1 1 2 2
: , . . Vivo . .
Tipo de donante Cadaver Cadaver Cadaver Cadaver Cadaver
emparentado )

Tiempo desde el T.Medlono ??R
trasplante hasta la 6 83 18 120 15 45 —— 1EMPO POST-
. iy 31.5 meses
infeccion (meses) 4-120
GFR (ml/min/1.73m?) 70.4 51.2 109 129 130.2 75.9 ( . )
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Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Paciente 4 Paciente 5 Paciente 6
Basiliximab Basiliximab Basiliximab Basiliximab  Timoglobulina Timoglobulina
Induccion Corticoterapia Retirada Corticoterapia Retirada Corticoterapia Corticoterapia
estandar esteroides estandar esteroides estandar estandar
ICN, niveles previos ay Tacrolimus Tacrolimus Tacrolimus Tacrolimus Ciclosporina Tacrolimus
promedio 3 meses (ng/ml) 85/7.4 9/8.6 5.8/8.3 6.4/6.3 169 /143 12 /8.3
Dosis de micofenolato
. , 300 800 400 No 150 600
mofetilo (mg/m2/dia)
imTOR, niveles previos y Rapamicina
. No No No No No
promedio 3 meses 3.2/45
Dosis esteroide (mg/Kg) 0.1 No 0.1 No 0.07 0.1
.. . . Viremia
Complicaciones infecciosas . .
. poliomavirus No No No No No
6 meses previos BK

Complicaciones inmunes 6 Rechazo o
. No No No Recidiva FSGS No
meses previos celular
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Resultados

Mediana de duracién

7 dias (3-11) / \
« El hallazgo analitico mas frecuente

fue linfopenia o su empeoramiento
(5, 83.3%) y la elevacién de ferritina
(4, 66.7%), siendo en todos los casos
negativas la VSG, |la procalcitonina
y la proteina C reactiva

« 1 paciente presentd elevacion de
LDH. 2 pacientes presentaron
elevacion leve de D-dimero (< 2

\ mcg/ml) /

Sinftomatologia »

1 Broncoespasmo
leve

Ningun paciente
fue caso indice

B Asinfomdtico mFiebre m Astenia mTos mDiarrea
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Resultados

Respuesta serologica

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Paciente 4 Paciente 5 Paciente 6

IgM lgG lgM IgG lgM lgG lgM IgG lgM IgG lgM lgG

10 dias + - - - + + + + - - - .
1 mes + + - - + + + + - + + -

3 meses - + + + - + - 7200 - - + 3389

6 meses - 5303 - 26027 - 778 - 3941 - - + 5875
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Conclusiones

4 D)

« Ningun paciente requirid hospitalizacion ni ajuste
de inmunosupresion
* En nuestra cohorte de TR pedidtricos, COVID-19

parece tener un curso benigno similar a estudios
en NiINos NO INMuNO-suprimidos

» Resta pendiente el estudio de inmunidad celular
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