ESTUDIO MECANISTICO FISIOPATOLOGICO EN PACIENTES COVID-19 POSITIVOS Y TRATADOS COM ALTAS
DOSs DEVITAMINA B
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Introduccion: La enzima convertidora de angiotensina 2 (ECAZ)
metabolizm |z angictensina [&ng) || en Ang-[1-7), la que gjerce
efectos protectores, v tambien actia como receptor del SARS-
CoW-2 gue causs -por tormenta de citokinaz- 2l sindroms
respiatono agudo severs. La BCAZ es secuestrada por el virus
perdisndo su efects catalitico, provocando un deshalance en los
ejes del sistema renina-anziotensina. De interss, la vitamina D
intaractua con el eje RASSACE/ACE-2, v por lo tanto, 52 |3 postula
coma pesible tratamisnto del COVID-19.

Objetivas: Evaluar niveles de Ang | v Ang-{1-7), 351 tamhbién
como perfil de citokinas en pacientes hospitalimdos por
COVID-1%3 leve v tratados con altas dosis de vitamina I versus
placeba.
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Materiales y métodos: Se trabajo con una cohorte de pacientss del estudio CARED [ClinicalTria ks gov NCTOE£112458)
multicentrico, alestorz=da, doble ciegp, sacuencial, controlado con placebo, realimdo en 17 hospitales de segundo v
tercer nivel, ubicados en custro provincias de Argentina [agosto 2020 - junio 20210 Reclutamos a 218 pacientes
adultos pem solo accedienon al sub-sstudio fisiopatologico 16, los cuales fueron asignados al a=r @ una dosis ol
unica de 500000 U devitamina 02 [n=10] o placebo (n=5). 32 determinaron las niveles plasmaticos de Anz v Anz-{1-
7} por radicinmunoensayo v de interleukinas [ILs) 1, 5, 8 v 10y de TNF-x por ELISA antes v posterior al tretamiento. Se
aplico el analizis de |a varianza de 2 factores con medidas repetidas en un factor, con el fin de analiz=r si existian
diferencias significativas entre grupos detratamiento, y-entre lamedicion basal v |3 posttratamisnto.

Resultados: Loz niveles plasmaticos de la Anz-{1-7 ) aumentaron
mientras que los de la Ang |l disminuyeron tanto en el srupo
placebo como en 2l que recibic vitamina D3, La relacion Ang-{1-
7ifang |l como una medida indirects de |a actividad enzimatica
de |z BCAZ, aumentd en ambos grupos. Mo hubo diferencias
entre los pacientes tratados con placebo o con viemina 02, Los
niveles de Iks y de THF-a no se modificamon luego del
tratamiento.

Hiveles de Angiatensinasantey y de después del tratamiento.
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Conclusiones: La vitamina 02 no modificd losniveles decitokinasnide Ang |l v Ang-[1-7}. El aumento cbservadoen
estos péptidos podnaserconsecuenciadel secuestro de la ECAZ en membrana porparte del SARS-Col-2.




