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Resumen

Objetivos: Describir la neumonia organizada asociada a COVID-19 (NOaCOV) en pacientes con
enfermedades desmielinizantes inflamatorias del SNC que reciben anti-CD20.

Material y métodos: Serie de casos en una cohorte prospectiva de dos centros en Espaiia. Incluye
pacientes con EM, NMOSD AQP4+ y MOGAD que recibieron anti-CD20 y fueron diagnosticados con
NOaCOV entre marzo de 2020 y octubre de 2023. Se describieron caracteristicas demograficas,
clinicas, inmunoldgicas y terapéuticas.

Resultados: Diecinueve pacientes (edad media [DE] 46,8 [13,4] afios; 10 [52,6%] mujeres; duracion
media [RIC] de la enfermedad neuroldgica, 12 [6,0-16,5] afios; 13 [68,4%] con comorbilidades)
fueron diagnosticados con NOaCOV durante monoterapia con anti-CD20 (12 [63%] rituximab, 7
[37%] ocrelizumab). Dieciséis (84,2%) pacientes tenian EM, 2 (10,5%) MOGAD y 1 (5,3%) NMOSD
AQP4+. La fiebre intermitente fue comin en 17 (89,5%) casos. Todos, excepto uno, fueron
hospitalizados; 10 (52,6%) requirieron oxigeno suplementario. Dos pacientes ingresaron en UCI, sin
fallecimientos. La tomografia de térax mostrd patrones de NOaCOV en todos los casos. Trece
pacientes tuvieron broncoscopia con PCR positiva para SARS-CoV-2. Los tratamientos incluyeron
corticosteroides, remdesivir, nirmatrelvir/ritonavir, anticuerpos monoclonales y plasma
convaleciente. E1 94% de los pacientes tuvieron descenso de IgG séricas posinfeccion; 11
desarrollaron hipogammaglobulinemia, 2 necesitaron IgG intravenosa. Catorce (73,6%) pospusieron
infusiones de anti-CD20; 5 (26,3%) discontinuaron la terapia. De ellos, 2 cambiaron tratamiento y 3



suspendieron tratamiento. Tras un seguimiento de 1,5 afos, 18 (94,7%) pacientes se recuperaron,
pero 8 (42,1%) experimentaron sintomas prolongados.

Conclusion: Se debe considerar el diagnéstico de NOaCOV en pacientes tratados con anti-CD20
con fiebre recurrente y caracteristicas radioldgicas tipicas.
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