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Resumen

Introduccion: Este trabajo estudia el microbioma nasofaringeo, con €l fin de identificar caracteristicas o
géneros que podrian usarse como marcadores de pronostico de gravedad paralainfeccién por SARS-CoV-2.

Métodos: Pacientes diabéticos ingresados por COVID-19, con muestras de aspirados nasofaringeos a partir
del kit “QlAamp MiniElute Virus Spin Kit"; se prepararon las librerias -protocolo Illumina“16S

M etagenomics Sequencing Library Preparation” - secuenciador Miseq (lllumina). Se analizo la calidad con
FastQCy e “denoising” mediante DADA2 en QIIME2. Variable de resultado: mortalidad. Variables
explicativas: andlisis de diversidad alfay betay asignacion taxondmica se realizdé en QIIME2 - base de datos
SILVA (Release 132). Presencia de géneros diferenciales segun las abundancias - paquete DESeq2 de
Bioconductor (R). Se empled U-Mann-Whitney para diferencias en diversidad y un modelo de regresion
logistica bivariante y ajustado por los principales factores de confusion (OR, 1C95%), para cuantificar la
asociacion entre géneros diferenciales y mortalidad.

Resultados: De 177 pacientes con muestras disponibles, 47 eran DM (78 [72-83] afios, 53,2% mujeres; indice
comorbilidad Charlson afios 6 [4-8]). En poblacion con DM, 16 (34%) fallecieron. L os pacientes con
evolucion fatal presentaban una menor diversidad alfa: indices de Shannon 3,28 vs. 4,13 (p = 0,035) y
Evenness 0,51 vs. 0,69 (p = 0,05). La presencia de Abiotrophia spp. y/o Mycobacterium spp. en €l
microbioma se asocié a un menor riesgo de exitus (OR 0,10 [IC95 0,01-0,90], p = 0,04). El modelo
multivariante para mortalidad gjustado edad, comorbilidad y sexo mostré para la presencia de Abiotrophia
spp. y/o Mycobacterium una OR 0,11 [IC95% 0,01-1,21], p = 0,07.

Conclusiones: En pacientes con DM y COVID-19 grave, aquellos con evolucion fatal presentan una menor
riqueza en e microbioma nasofaringeo. La presencia de |os géneros Abiotrophia spp. y/o Mycobacterium
Spp. se asocian a una evolucion favorable.
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