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Introducción

Objetivo
Estudiar la correlación entre respuesta humoral y celular en niños sanos 
entre 5 y 11 años vacunados frente a COVID-19. 

• En noviembre 2021 la EMA aprobó la vacuna ARNm BNT162b2 de 
Pfizer/BioNTech en niños 5-11 años.

• La inmunidad celular frente a SARS-CoV-2 ha demostrado proteger 
frente a la enfermedad COVID-19 grave, sin embargo desconocemos la 
respuesta celular en niños.



Métodos
Estudio multicéntrico, prospectivo y observacional.

+1 mes (+/- 1 semana) +6 meses (+/- 4 semanas)

Respuesta humoral
Respuesta humoral
Respuesta celular

• Respuesta humoral: anticuerpos IgG frente a la espícula de SARS-CoV-2 (anti-S) en suero.
• Respuesta celular: sistema comercial de medición de interferón-γ producido por linfocitos 

CD4 y CD8 tras estimulación con antígenos de SARS-CoV-2 (QuantiFERON SARS-CoV-2 RUO 
[QIAGEN®]). 

Criterios de inclusión: niños sanos entre 5 y 11 años con 2 dosis de vacuna mRNA frente a 
SARS-CoV-2 entre el 15/12/2021 y el 30/5/2022.



Resultados

+1 mes +6 meses

n=25 n=15

Edad: media 9,2 años (DE: 1,8)
14/25 (56%) mujeres

1a dosis 2a dosis

2/15 (13%) 5/15 (33%) 1/15 (7%)



Resultados
Respuesta humoral (IgG anti-S)
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Resultados
Respuesta celular (+6 meses) 85% (11/13) QuantiFERON positivo

β=2,33 (IC 95% 0,26-4,41), p=0,031
Asociación entre IgG anti-S y CD4:

Linfocitos CD4 (Ag1)
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IgG anti-S

≤2080 BAU/mL >2080 BAU/mL

QuantiFERON negativo: IgG anti-S 
1190 y 1260 BAU/mL

p=0,156



Resultados
Respuesta celular (+6 meses)
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IgG anti-S

≤2080 BAU/mL >2080 BAU/mL

β=2,47 (IC 95% 0,23-4,71), p=0,034
Asociación entre IgG anti-S y Ag2:

Linfocitos CD4 + CD8 (Ag2)

p=0,136



Discusión

•Nuestros datos coinciden con el descenso de anticuerpos con el paso de los 
meses demostrado en otros estudios.

•Sin embargo, a los 6 meses se evidencia una respuesta celular positiva.

•Evidenciamos una buena correlación entre la inmunidad humoral y celular 
a los 6 meses de la vacunación.

•Establecer puntos de corte de protección celular mediante la 
determinación de anticuerpos específicos podría orientar la decisión de 
revacunación.



Conclusión

• La respuesta humoral robusta se asoció con mayor respuesta 
celular a los 6 meses. 

• Estos datos sugieren que IgG anti-S >2080 BAU/mL podría ser un 
marcador indirecto de una buena respuesta celular 6 meses 
después de la vacunación. 
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