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INTRODUCCION

Los virus son organismos dependientes de células
huésped para poder replicarse. En el caso de los
virus que infectan al ser humano pueden provocar
enfermedades letales como ha sido el COVID-19,
provocado por el virus SARS-CoV-2. El COVID-19 ha
registrado mas de 500 millones de casos de infeccion,
con mas de 6 millones de fallecimientos. EI SARS-CoV-2
pertenece a la familia de los Coronavirus, los cuales
normalmente son asociados a provocar complicaciones
principalmente respiratorias, ademas de tener la
capacidad de infectar a varias especies, por tal motivo
es de gran relevancia para la salud mundial atender este
tipo de problematicas (Figura 1).

Durante la pandemia de COVID-19, se evaluaron una
variedad de estrategias para hacer frente a la crisis
sanitaria. Por ejemplo, se desarrollaron vacunas
utilizando virus inactivados, proteinas, vectores virales y
acidos nucleicos (Francis et al., 2022).

El proceso tipico de una vacuna es de varios afios
comprendido por las etapas como disefo, desarrollo,
aprobacion y finalmente su aplicacién a personas.
Teniendo la situacion de emergencia de COVID-19:
una pandemia con alta transmisién y mortalidad,
confinamiento y distanciamiento social por meses,
ademas de contar con avances cientificos y tecnologicos.
Por tal motivo, multiples laboratorios estuvieron
trabajando en la aceleraciéon de estos procesos
requeridos para que las autoridades responsables
evaluaran y analizaran la aprobacion de las vacunas
teniendo en cuenta que no habia un tratamiento
indicado para el COVID-19.

En esta pandemia se han utilizado diferentes tipos de
vacunas, desde las clasicas donde se emplea el virus
responsable de la infeccion, pero con un tratamiento de
atenuacién que puede ser quimica o fisica para limitar
su actividad infectiva, hasta vacunas con tecnologia de
edicidon genética donde se inserta solo la informacion
necesaria del virus, pudiendo ser un gen completo o un
fragmento de él.

En México se utilizaron diferentes tipos de vacunas,
generando por todo el pais campafias de vacunacién,
y estas incluian vacunas principalmente con tecnologia
de virus modificados y de RNA mensajero. Teniendo
en cuenta que hay otras tecnologias emergentes
en vacunas como la de suministracion de proteinas
recombinantes, pero estas tienen la desventaja de tener
un mayor costo, por lo cual ha sido una de las razones
para que no se distribuyeran ampliamente.

En el caso de las vacunas basadas en vectores virales, en
la actualidad a nivel mundial se cuentan con al menos
7 vacunas, las cuales 2 han sido disefiadas para el virus
del Ebola y 5 para combatir el SARS-CoV-2. Este tipo de
vacunas aprovechan las propiedades naturales de los
virus, seleccionando aquellos virus que no representen
un potencial peligro para los seres humanos, dentro de
estos virus para el desarrollo de vacunas se encuentran
los adenovirus, adeno-asociados, retrovirus y lentivirus

(Sharma y Worgall, 2016). Estos virus son capaces de
ser manipulados genéticamente agregando una parte
de un gen del virus SARS-CoV-2, y asi desarrollar una
proteccion contra el SARS-CoV-2. Sin embargo, dado
que solo se utiliza un fragmento del virus, no existen
riesgos de contraer COVID-19 como resultado de esta
manipulacién genética, en la figura 2 se esquematiza el
proceso de un virus al entrar a una célula huésped.

LOs ADENOVIRUS COMO HERRAMIENTAS PARA
VACUNAS

Para el desarrollo de las vacunas de COVID-19 basadas
en vectores virales ha predominado el uso de los
adenovirus. Esto debido a las caracteristicas que
presentan. Por ejemplo, son virus compuestos por
una capa protectora, su genoma es de ADN de doble
cadena, y ademas de tiene la capacidad de generar una
respuesta inmune innata y adaptativa, siendo ventajas
para ser utilizados en vacunas.

Las vacunas Sputnik V, la AstraZeneca, la Cansino
y la Johnson & Johnson son desarrollas a partir de
adenovirus. El proceso simplificado del desarrollo de una
vacuna adenoviral para COVID-19, se basa en introducir
el gen que codifica a la proteina Spike perteneciente del
SARS-CoV-2 al adenovirus, posteriormente el adenovirus
modificado (con el gen de SARS-CoV-2) se cultiva en el
laboratorio y finalmente por métodos de purificaciéon se
obtiene la vacuna.

Desarrollada por la farmacéutica Janssen en conjunto
con el Centro Médico Beth Israel Deaconess. En
Estados Unidos fue aprobada el 28 de febrero del
2021, posteriormente en junio del mismo afio 41 paises
continuaron con la aprobacién de la vacuna. El esquema
de esta vacuna es de una sola dosis, se administra
intramuscular y se ha reportado un 85% de eficiencia.
Los efectos secundarios mayor reportados son dolor,
enrojecimiento e inflamacion en el sitio de la inyeccién,
otros efectos secundarios menos frecuentes son dolor
de cabeza, fatiga, nausea y fiebre (Shelf et al.2021).

Creada por la Universidad de Oxford, el Instituto Jenner
y AstraZeneca. Esta vacuna se diferencia de otras
por que utilizan un adenovirus de chimpancé. Esto
con el propésito de disminuir la probabilidad de que
exista una resistencia por un contacto previo con este
virus. Se reporta que presenta un 81.5% de eficacia,
la administracion es intramuscular y el esquema esta
comprendido por 2 dosis, y entre la primera y segunda
dosis debe de ser al menos de 12 dias. En junio del 2021
se encontraba aprobada esta vacuna en 99 paises. Al
igual que otras vacunas los efectos secundarios mas
comunes reportados son dolor en el sitio de inyeccion,
sensibilidad, inflamacién, ndusea y vémito, dolor de
cabeza y musculos (Knoll y Wonodi, 2021).
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VAcCUNA DE CANSINO

Producida por CanSino Biologics, la administracién de
esta vacuna también es intramuscular. El esquema
de vacunacion estd compuesto por 2 dosis, con
reportes de hasta un 90% de proteccién. Los efectos
secundarios mas registrados son fiebre, fatiga, dolor
de cabeza y musculos, ademas de dolor en el sitio de
la inyeccion (Mufioz-Valle et al. 2022).

VACUNA SPUTNIK V

Desarrollada por Instituto de Investigacion de
Epidemiologia y Microbiologia Gamaleya, ubicado
en MoscU, Rusia. El nombre de la vacuna es por la
conmemoracion al primer satélite artificial. Esta
vacuna esta compuesta por dos adenovirus en dos
formulaciones que son administradas en 2 dosis con
un intervalo de 3 semanas a 3 meses entre la primera
y segunda dosis. La eficacia reportada de la vacuna es
del 97.6%, y ha sido aprobada por 68 paises. Algunos de
los efectos secundarios mas comunes son escalofrios,
dolor de cabeza, musculos y articulaciones (lkegame et
al. 2021).
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Figura 2: Modo de accién de una vacuna de vector viral de adenovirus
contra SARS-CoV- 2
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