Scienze

Anticorpi anti-spike in soggetti, con e senza pregressa

infezione da Sars-GoV-2, sottoposti al vaccino a mRNA (Pfizer-Biontech)

Un dosaggio immunologico chemiluminescente a cattura di micro particelle & stato utilizzato per rilevare
gli anticorpi di classe IgG diretti contro la proteina nucleocapside (N) e contro la proteina spike del SARS-CoV-2
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3 soggetti (47 senza pregressa infe-

zione da SARS-CoV-2 ovvero siero-

negativi); (26 con pregressa infezione

da SARS-CoV2 ovvero sieropositivi),

afferenti da diversi settori lavorativi
(personale sanitario, fattorini, personale ammini-
strativo), sono stati sottoposti a vaccinazione Pfi-
zer.

Un dosaggio immunologico chemiluminescente
a cattura di micro particelle, ¢ stato utilizzato per
rilevare gli anticorpi di classe IgG diretti contro
la proteina nucleocapside (N) e contro la proteina
spike del SARS-CoV-2 nel siero a distanza di 7-10
gg dalla somministrazione sia della I che della II
dose del vaccino.

Nei soggetti esposti al virus prima della vaccina-
zione, si & osservato un elevato titolo di anticorpi
anti-spike gia a una settimana dalla I dose del vac-
cino (media 27174,54), titolo rimasto, praticamen-
te, invariato al controllo dopo una settimana dalla
IT dose (media 30941,50). Viceversa, nei soggetti
non esposti al virus nativo, a una settimana dalla I
dose di vaccino (media 1014,21), si & osservato un
basso titolo anticorpale che solo dopo la II dose di
vaccino (media 25074,11), ¢ diventato sovrapponi-
bile a quello dei soggetti esposti al virus.

Questi risultati suggeriscono che una singola
dose di vaccino a mRNA (Pfizer) induce risposte
immunitarie molto rapide in soggetti sieropositivi,
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con titoli anticorpali post-vaccino paragonabili o
superiori a quelli trovati in soggetti sieronegativi
che hanno ricevuto due dosi di vaccino.

Introduzione

A causa dell’inarrestabile diffusione della pan-
demia da SARS-CoV-2 (severe acute respiratory
syndrome coronavirus-2) e alla luce di un futuro
plausibilmente caratterizzato da diffusione ende-
mica di SARS-CoV-2 (1), la vaccinazione contro
questo nuovo coronavirus ¢ oggi considerata la
strategia piu efficace per moderare le drammati-
che conseguenze sanitarie, sociali ed economiche
di COVID-19 (2).

Terminata la prima fase della campagna vaccina-
le, ¢ importante valutare il grado di protezione ot-
tenuto dagli operatori sanitari in seguito alla vac-
cinazione, attraverso il dosaggio degli anticorpi
IgG anti-SARS-CoV-2 e in particolare gli anticorpi
neutralizzanti.

Il vaccino, infatti, induce il nostro organismo ad
attivare un meccanismo di protezione consistente
nella produzione di anticorpi specifici (anticorpi
neutralizzanti), capaci di evitare l'ingresso nelle
nostre cellule del virus responsabile di Covid-19 e
di prevenire quindi I'insorgere della malattia.

La valutazione diretta dell’attivita di neutraliz-
zazione virale richiede infrastrutture, attrezzatu-
re specifiche e personale addestrato non sempre
reperibili presso la maggior parte dei laboratori
diagnostici. Tuttavia, la presenza di anticorpi neu-
tralizzanti & stata messa in correlazione con la pre-
senza nel siero di anticorpi delle immunoglobuline
di classe G (IgG), diretti contro il dominio le-
gante il recettore (RDB) della proteina spike del
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Donne Uomini Totale
Sieropositivi 18 B 26 Materiali e Metodi
73 soggetti (47 senza pre-
Sieronegativi s 12 47 gressa infezione da SARS-
CoV-2 ovvero sieronegativi;
Totale = 20 73 26 con pregressa infezione
da SARS-CoV2 ovvero sie-

Tahella 1. Suddivisione dei campioni per sesso-

SARS-CoV-2.

Scopo di questo studio ¢ quello di valutare la
risposta immunitaria umorale anti SARS-CoV-2 in

soggetti vaccinati, esposti e non al virus.

ropositivi), afferenti da di-
versi settori lavorativi (per-
sonale sanitario, fattorini,
personale amministrativo), sono stati sottoposti a
vaccinazione Pfizer. Di questi, sono stati raccolti i
dati anagrafici e anamnestici riguardanti la even-
tuale esposizione al virus nativo (tabella 1). Per
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Tabella 2. Anticorpi anti-spike in campioni di operatori sieropositivi che hanno ricevuto

il vaccino Pfizer.

Tabella 3. Anticorpi anti-spike in campioni di operatori sieronegativi che hanno ricevuto il vaccino
Pfizer
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Fig. 1. lyG anti-spike in soggetti vaccinati, con pregressa infezione da SARS-Col-2.
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di 7-10 gg. dalla somministrazione sia del-
la I che della IT dose di vaccino.

Risultati

A conferma delle osservazioni in lette-
ratura (3), anche il nostro studio ha evi-
denziato una differente risposta anticor-
pale al vaccino tra soggetti esposti e non
al SARS-CoV-2 (tabella 2 e 3). Infatti, in
quelli esposti al virus prima della vacci-
nazione, si ¢ osservato un elevato titolo
di anticorpi anti-spike gia a una settimana
dalla I dose del vaccino (media 27174,54),
rimasto praticamente invariato al control-
lo dopo una settimana dalla IT dose (me-
dia 30941,50) (fig. 1). Viceversa, nei sog-
getti non esposti al virus nativo, a una
settimana dalla I dose di vaccino (media
1014,21), si & osservato un basso titolo
anticorpale che solo dopo la II dose di
vaccino (media 25074,11), ¢ diventato
sovrapponibile a quello dei soggetti espo-
sti al virus (fig. 2).

Conclusioni

Questo studio evidenzia che una singo-
la dose di vaccino a mRNA (Pfizer) de-
termina una risposta immunitaria molto
rapida in soggetti sieropositivi, elicitando
un titolo anticorpale post-vaccino para-
gonabile o superiore a quello ottenuto nei
soggetti sieronegativi solo dopo la II dose
di vaccino. Pertanto, nei pazienti con
diagnosi molecolare di infezione recente
SARS-CoV-2, come risulta da studi accre-
ditati, si evince che possa essere sufficien-
te la somministrazione di una sola dose
di vaccino o quantomeno posticipare la

Fig. 2. IyG anti-spike in soggetti vaccinati, senza pregressa infezione da SARS-Col-2. somministrazione della IT dose ]
rilevare gli anticorpi di classe IgG nel siero, diretti

contro la proteina nucleocapside (N) e contro la Bibliografia
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corpi neutralizzanti), diretti contro la proteina N
e verso il dominio legante il recettore RDB della
proteina spike del SARS-CoV-2.

I prelievi di sangue sono stati raccolti a distanza
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