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Prevenir y vencer

Novedades en la investigacion que coparon la atencion en la Conferencia sobre Retrovirus e Infecciones Oportunistas de este afio

Por Kristen Jill Kresge

EL exiTO de los firmacos antirretrovirales
en el tratamiento del VIH/sida constituye
una victoria destacable en los ya 29 afios de
batalla contra la pandemia. En su charla
plenaria durante la XVII Conferencia sobre
Retrovirus e Infecciones Oportunistas
(CROI) —que tuvo lugar en San Francisco
entre el 16 y 19 de febrero—, Anthony Fau-
ci, director del Instituto Nacional de Aler-
gias y Enfermedades Infecciosas de EE UU
[NTAID, en sus siglas en inglés], se refiri6 a
la terapia antirretroviral como “uno de los
mayores éxitos en la investigacion biomédi-
ca en cuanto a su aplicacion al paciente”.

A finales de 2008, alrededor de cuatro
millones de pacientes con VIH estaban re-
cibiendo antirretrovirales en paises de in-
gresos bajos y medios. “A medida que pa-
san los afos, estamos mejorando en la la-
bor de proporcionar medicamentos a las
personas que los necesitan”, dijo Fauci.
“Esa es la buena noticia”.

“La mala —continué Fauci— es que no
es sostenible”. A pesar de estos avances,
atn persiste un enorme desfase entre el ni-
mero de personas que necesitan tratamien-
to y aquéllas que lo reciben, una brecha que
se ha ampliado recientemente tras la deci-
si6n de la Organizacién Mundial de Salud
(OMYS) de revisar las directrices de trata-
miento en respuesta a las pruebas cada vez

mds numerosas de los beneficios que supo-
ne el inicio mds temprano del mismo. Segin
las directrices actualizadas, s6lo al 30% de
las personas con VIH elegibles en el mundo
para recibir terapia se les estd proporcio-
nando.

Cerrar esta brecha es una prioridad fun-
damental en la lucha contra el VIH/sida;
para ello, resulta crucial reducir el ntimero
de nuevas infecciones. Fauci hizo una breve
exposicion sobre el trio de estrategias pre-
ventivas del virus de la inmunodeficiencia
humana que encabezan la agenda de inves-
tigacion de NIAID: el desarrollo de una va-
cuna preventiva contra el VIH, el enfoque
de “diagnoéstico y terapia” (que implica la
realizacion universal de la prueba del VIH
y el inicio inmediato del tratamiento de las
personas infectadas) y la profilaxis pre-ex-
posicién [PPrE], que comporta la adminis-
tracion de antirretrovirales (de forma oral
o mediante un gel microbicida) a las perso-
nas no infectadas. La edicion de este afio de
la CROI estuvo dominada por las diversas
actualizaciones de la investigacion en estas
tres areas.

Sobre la base del RV144

Uno de los escenarios principales de la
agenda de investigacion en vacunas contra
el VIH se estd construyendo a partir de los

resultados del RV144, el primer ensayo de
vacunas contra el sida que evidenci6 algin
signo de proteccién frente al virus inducido
por la vacuna. Los resultados de este gran
estudio de eficacia en Tailandia mostraron
que una combinacién de dos candidatas a
vacunas ofreci6 una proteccion frente a la
infeccién por VIH de un 31% aproximada-
mente.

En su intervencion en la CROI, Fauci
dejo claro que, en su opinioén, el objetivo
deberia ser alcanzar una eficacia mucho
mayor. “Creo que tenemos que estar por
encima del 60-70%”, indic6. “Estamos po-
niendo el liston muy alto, pero la historia
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del sida nos ensefia que podremos superar
ese liston gracias a las mejores mentes, re-
cursos y voluntad politica”, agrego.

Los resultados del RV144 también pue-
den tener repercusion en el disefio de futu-
ros ensayos. “Realmente, tenemos que cen-
trar los proximos ensayos en la prevencion
de la infeccion”, sefald el director de
NIAID. “Entender la respuesta de células-T
[mediante ensayos con candidatas disefia-
das de forma exclusiva para tener efecto
sobre la carga viral] resulta de gran impor-
tancia, pero cuando llevamos a cabo un
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gran estudio clinico con seres humanos,
creo que, en realidad, tenemos que exami-
nar el tema de la adquisicion [del virus]”.
Un modo obvio de mejorar los resulta-
dos del RV144 es intentando determinar las
correlaciones inmunitarias de proteccion
(los tipos especificos de respuesta inmuni-
taria inducida por la vacuna que tuvieron
un efecto protector). Nelson Michael, di-
rector del Programa Militar para la Inves-
tigacion del VIH en EE UU [MHRP, en sus
siglas en inglés|, afirmé que ya se estdn in-
tentando averiguar las correlaciones de
proteccion. Mientras tanto, se siguen ana-
lizando los datos procedentes del ensayo.
En la CROI, Michael present6 los resulta-
dos de un analisis del RV144 que evidencia-
ba que el nivel de proteccion frente al VIH
inducido por la vacuna fue significativa-
mente menor en las personas que afirmaron
haber tenido comportamientos que entra-
flaron un riesgo de infeccion por el virus en
algiin momento a lo largo de los tres afios
del estudio. No obstante, Michael alert6
ante una posible interpretacion exagerada
de estos resultados, ya que el analisis no
formaba parte del disefio inicial del ensayo.
También sugirié que la relacion entre las
conductas de riesgo y la ausencia de protec-
ci6én puede tener mds que ver con la aparen-
temente pasajera eficacia de la vacunacién
—el efecto protector de las candidatas a va-
cunas parece haberse concentrado, casi en
su totalidad, en el primer afio tras la inocu-
laciéon— que con el riesgo, puesto que las
declaraciones de conductas de riesgo se
mantuvieron a lo largo de todo el ensayo.

La estrategia de “diagndstico y
tratamiento”

Cuando los investigadores de la OMS
publicaron los resultados de un modelo ma-
tematico que demostraba que la realizacion
universal anual de las pruebas diagnésticas
y el inicio inmediato de la terapia antirre-
troviral (TARV) de todas las personas in-
fectadas por el VIH podrian hacer gran
mella en el nimero de nuevas infecciones
por el virus, se suscitaron grandes discusio-
nes y debates en torno a dicho modelo. A
pesar de la atencion que recibi6 la estrategia
de diagnostico y tratamiento, existen pocos
datos para respaldar su premisa bdsica.
“Todos los modelos matematicos suponen
unas tasas de transmisiéon del VIH mucho
menores cuando se toma TARYV, pero hay
muy pocas pruebas empiricas”, indic6 De-
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borah Donnell, directora adjunta del centro
estadistico de la Red de Ensayos de Preven-
cion del VIH [HPTN].

Esto estd empezando a cambiar. En la
CROI, Donnell presenté datos que ayudan
a respaldar la idea de que existe una co-
nexion entre la TARV y la prevenciéon. En
un subestudio observacional del estudio
Partners in Prevention, Donnell y un equi-
po de colaboradores analiz6 las tasas de
transmisién del VIH entre 3.381 parejas
serodiscordantes (en las que un miembro
tenia VIH y el otro no).

Al comienzo del estudio, los integrantes
de las parejas con VIH atn no estaban to-
mando TARV. Durante el ensayo, el 10%
(349) de las personas seropositivas inicia-
ron el tratamiento antirretroviral. Al final
de los dos afios de estudio, los investigado-
res analizaron 103 nuevas infecciones que
se produjeron entre los miembros de la pa-
reja que en un principio no tenian el virus,
y determinaron que sélo se dio un caso de
transmision cuando la pareja con VIH re-
cibia TARV. Esto se correlaciona con una
reduccion estadisticamente significativa del
92% en la tasa de transmision del VIH
cuando la persona que tiene el virus se to-
maba los antirretrovirales. “Se registré un
beneficio sustancial en términos de preven-
ci6én con la terapia anti-VIH?”, dijo Deborah
Donnell. Los investigadores tienen la espe-
ranza de que un ensayo clinico de fase Il de
distribucion aleatoria de cinco afios de du-
racién, denominado HPTN 052, ofrezca
una respuesta concluyente respecto a los
efectos protectores del uso de la terapia an-
tirretroviral.

Otro método que se estd empleando
para medir la capacidad de la TARV para
disminuir las tasas de transmision del VIH
es el cdlculo de la carga viral comunitaria
(la carga viral media de todas las personas
infectadas por VIH en una comunidad de-
terminada). En algunos casos, los descen-
sos de la viremia comunitaria estdn corre-
lacionados con una reduccién en el nimero
de diagndsticos recientes de VIH.

Moupali Das-Douglas, director de la
Unidad de Investigacion del Departamento
de Salud Puiblica de San Francisco (EE UU),
presentd datos que indican que la impor-
tante disminucién del 40% que se produjo
entre 2004 y 2008 en la carga viral comu-
nitaria entre los hombres que practican
sexo con hombres en la ciudad estuvo co-
rrelacionada con una reduccion del 45% en



el nimero de nuevas infecciones por VIH
durante ese mismo periodo de cuatro afios.
Los descensos de la carga viral comunitaria
y el nimero de nuevos diagnésticos de VIH
fueron atribuidos al aumento en las tasas de
realizacion de pruebas del VIH en San
Francisco, asi como al incremento en el nu-
mero de personas con el virus que reciben
TARV.

Julio Montaner, director del Centro
para el VIH/Sida de la Columbia Britanica
(Canada), informo de unos resultados simi-
lares en un estudio prospectivo que evalud
la carga viral comunitaria de todas las per-
sonas con VIH que recibian TARV en esa
provincia canadiense. Montaner afirmé
que la rapida aceptacion de la terapia anti-
rretroviral de gran actividad [TARGA] en
esta poblacion esta “haciendo que disminu-
ya la carga viral de manera constante”, lo
que se ha traducido en una reduccion en el
numero de nuevos diagnésticos de VIH en-
tre los usuarios de drogas inyectables
(UDI).

No obstante, un tercer estudio realiza-
do en la ciudad de Washington (donde se
registra el mayor nivel de prevalencia de
VIHen EEUUy un 3% de la poblacion vive
con VIH/sida) mostr6 una tendencia dife-
rente a la observada en San Francisco y la
Columbia Britdnica. Un equipo de investi-
gadores de la Facultad de Salud Publica y
Servicios de Salud de la Universidad George
Washington registré un incremento del
17% en el nimero de nuevos diagnoésticos
de VIH en la ciudad entre 2004 y 2007,
después de que se efectuara una ampliacion
dréstica de los servicios de realizacion ruti-
naria de pruebas del VIH y de los esfuerzos

“Ha llegado el momento
de estudiar los
basados

n

en .

—Anthony Fauci

para proporcionar tratamiento a las perso-
nas infectadas por el virus.

PPrE intermitente

Aunque los ensayos de distribucion alea-
toria y los estudios de viabilidad de la estra-
tegia de diagndstico y tratamiento apenas
han comenzado recientemente, pronto se
presentaran los resultados de varios estu-
dios clinicos sobre la profilaxis pre-exposi-
cién (PPrE). Kenneth Mayer, un investiga-
dor implicado en un ensayo acerca de PPrE
en EEUU, indic6 que 2010 serd un afio “im-
portante en nuestra comprension de la
PPrE”. Este afio se presentaran los resulta-
dos de cuatro estudios sobre esta estrategia.
También se esperan este afo los resultados
preliminares de un ensayo piloto de viabili-
dad del uso de PPrE intermitente, en lugar
de su administracion diaria.

Por otro lado, en 2010 también esta pre-
visto el inicio de dos nuevos estudios en tor-
no a PPrE intermitente (HPTN 066 y 067).
Estos ensayos recogerdn un amplio abanico
de datos farmacocinéticos que se espera
arrojen luz sobre los regimenes 6ptimos de

dosificacion de este tipo de profilaxis. “Te-
nemos mucho que aprender sobre la dosifi-
cacion optima [de la PPrE]”, manifestd
Kenneth Mayer.

Ademas de la administracion oral, igual-
mente se estd estudiando el empleo de for-
mulaciones en gel de los antirretrovirales
que permita su utilizaciéon como microbici-
das. Diversos ensayos de eficacia de micro-
bicidas no basados en antirretrovirales han
proporcionado resultados decepcionantes.
“Los microbicidas sin antirretrovirales no
son un tema muerto, pero sin duda estdn en
la sala de reanimacion”, dijo Fauci. “Ha lle-
gado el momento de estudiar los microbici-
das basados en antirretrovirales”, anadio.

Hay dos ensayos clinicos en marcha
para evaluar el uso de formulaciones de an-
tirretrovirales como microbicidas de aplica-
cién topica, y se esperan los primeros resul-
tados para este afio. Mientras tanto, tam-
bién se estan estudiando otros firmacos que
podrian ser eficaces como medicamentos
PPrE de aplicacion topica. Uno de ellos es
maraviroc, el primer antirretroviral autori-
zado que bloquea la entrada del VIH en las
células. En la CROI, John Moore, un profe-
sor de Microbiologia e Inmunologia de la
Facultad de Medicina Weill Cornell, decla-
ré que maraviroc fue capaz de ofrecer una
proteccion dependiente de la dosis en pri-
mates no humanos frente a la infecciéon por
el virus de la inmunodeficiencia simica
(VIS), la versiéon del VIH en monos.

Este articulo conté con la colaboracion
de Richard Jefferys, director de Proyectos
de Ciencias Bdsicas en Grupo de Accion en
Tratamientos (TAG).

NOTICIAS INTERNACIONALES Por Regina McEnery

Promesa de 10.000 millones de délares a la investigacion, desarrollo

y distribucion de vacunas

La FuNDACION BiLL Yy MELINDA GATES anuncid su compromiso
de aportar 10.000 millones de délares a lo largo de diez afios para
financiar la investigacion, desarrollo y distribucién de vacunas a
las personas que viven en los paises mds pobres del mundo. “Debe-
mos convertir esta década en la de las vacunas™, afirm¢ Bill Gates,
tras dar a conocer la importante donacién durante el encuentro
anual del Foro Econémico Mundial que tuvo lugar en Davos (Sui-
za), entre el 26 y el 31 de enero.

La promesa de los 10.000 millones se suma a los 4.500 millo-
nes que la Fundacién Gates ya se habia comprometido a destinar

para las vacunas. La fundacion afirmé que este aumento de su
aportacion a las vacunas vino inspirado por el notable progreso al-
canzado en los tltimos afios en la mejora del acceso a las vacunas
ya existentes y la introduccion de otras nuevas contra enfermeda-
des provocadas por rotavirus y neumococos. La OMS considera
que, en conjunto, las infecciones por neumonias y rotavirus son
responsables de 1,3 millones de muertes anuales en nifios de menos
de cinco afios, en su mayoria en los paises en vias de desarrollo.

La Fundacion Gates también cree que la rapida introduccion de
una vacuna contra la malaria a partir de 2014 permitiria salvar la vida
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de otros 1,1 millones de nifios. El pasado afio, comenzé un ensayo
de eficacia de fase III para probar la candidata a vacuna contra la
malaria RTS,S, de GlaxoSmithKline (GSK) Biologicals. Dependien-
do de los resultados que ofrezca este estudio, en 2011 la candidata a
vacuna podria ser presentada a la Agencia Europea del Medica-
mento [EMEA] para su revision normativa, y estar lista para su dis-
tribucién en 2012, segin GSK y la Iniciativa por una Vacuna contra
la Malaria. Julian Lob-Levyt, secretario ejecutivo de la Alianza

GAVI (una organizacién sin dnimo de lucro ubicada en Ginebra,
que colabora con compafiias farmacéuticas, agencias de salud y or-
ganizaciones benéficas para ofrecer un apoyo tanto econémico
como programatico a los programas de vacunacion en 73 de los
paises mas pobres del mundo), sefial6 que los 10.000 millones de
délares prometidos por la Fundacién Gates establecen un nuevo
precedente en la salud mundial. “Las vacunas siguen siendo el
modo mis rentable de salvar las vidas infantiles”, declara.

Una revista retira un articulo controvertido que alentaba una opinién contraria a

las vacunas

UN CONTROVERTIDO DOCUMENTO de investigacion publicado en 1998
en The Lancet, una importante revista médica, que ocasiond un
descenso abrupto de las inmunizaciones infantiles, fue retractado
recientemente, después de que una comision de expertos del Reino
Unido determinara que los autores del estudio actuaron de forma
poco ética.

El documento de 1998 describia la existencia de un patrén
inesperado de lesiones intestinales en diez de 12 nifios con
trastornos del desarrollo. Los autores del estudio declararon que las
lesiones se produjeron, en la mayoria de los casos, después de que
los nifios recibieran la vacuna triple virica (contra el sarampion, las
paperas y la rubéola), que por lo general se administra a los quince
meses de edad. El documento también hacia referencia a estudios
anteriores no relacionados que intentaban vincular los patrones de
lesiones intestinales y otros desarreglos en los intestinos
(hiperplasia nodular linfoide ileal) con cambios de comportamiento
stibitos —incluyendo un abanico de alteraciones relacionadas con el
autismo— en nifios de corta edad.

El estudio no demostré que la inyeccion de la vacuna triple
virica fuera la causa de los desarreglos intestinales. Aun asi,
Anthony Wakefield, director del ensayo e investigador del hospital
Royal Free y la Facultad de Medicina de Londres, realiz una
conferencia de prensa tras la publicacion del documento en la cual
alent a los padres a que evitaran el uso de la triple virica y que, en

Entender los avances en la busqueda de
anticuerpos contra el VIH

¢Cuales son los recientes descubrimientos que estan ayudando a identificar nuevas dianas en el diseio de vacunas contra el VIH?

Por Regina McEnery

su lugar, emplearan las tres vacunas de forma individual, con un
afio de intervalo entre cada dosis.

Estd ampliamente reconocida la vinculacion de dicho estudio
con la apariciéon de un movimiento contrario a la vacunacion que
ocasiond un descenso en el niimero de inmunizaciones, sobre todo
en el Reino Unido. En 1997, el afio anterior a la publicacion del
estudio, el 91% de los nifios del Reino Unido estaban vacunados.
En 2003, este porcentaje se habia reducido a un 60% en algunas
zonas del pafs.

Diez de los trece autores del documento (entre los que no se
contd Wakefield) presentaron una retractacion parcial en 2004,
afirmando que crefan que deberian seguir investigandose las
lesiones intestinales, pero destacando que el documento no
establecia un vinculo causal entre la vacuna triple virica y el
autismo.

Tras la revocacion realizada en febrero, los Centros para el
Control y la Prevencion de Enfermedades de EE UU (CDC, en sus
siglas en inglés) hicieron publica una declaracion en la que
recordaban a los padres que las vacunas eran seguras, eficaces y que
salvan vidas. “La retractacion de The Lancet sobre el estudio del
doctor Wakefield resulta significativa”, sefialaron los CDC. “Viene
a sumarse al abrumador numero de estudios realizados por los
principales cientificos del mundo que concluyen que no existe un
vinculo entre la vacuna triple virica y el autismo”, afirman.

LLAS VACUNAS PROTEGEN frente a las enferme-
dades, preparando al sistema inmunitario
para generar los tipos especificos de respues-
tas necesarias con el fin de detener a un pa-
togeno invasor antes de que cause dafios.

La mayoria de las vacunas inducen dis-
tintos tipos de respuestas inmunitarias,
incluyendo las células B. Estas células pro-
ducen anticuerpos (proteinas con forma
de °Y’ que se adhieren a los virus para des-
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activarlos o neutralizarlos), considerados
un elemento crucial en la proteccién ofre-
cida por muchas, si no todas, las vacunas
[véase ‘Cuestiones basicas’ del VA X de fe-
brero de 2007, ‘Entender los anticuerpos



neutralizantes’]. Los anticuerpos también
pueden ayudar a inhibir la infeccién a tra-
vés de otros mecanismos de accion que no
implican una neutralizacién directa del
patdgeno (véase ‘Cuestiones basicas’ del
VAX de enero de 2010, ‘Entender las fun-
ciones de los anticuerpos: Mads all4 de la
neutralizacién’).

Muchos cientificos consideran que una
vacuna contra el VIH deberia inducir la
produccion de anticuerpos (ademds de
otras respuestas inmunitarias) para conse-
guir un alto grado de eficacia en la protec-
cion frente al virus. Debido al hecho de
que las cepas circulantes son tan variadas,
los anticuerpos capaces de neutralizar un
amplio abanico de variantes del VIH [los
denominados anticuerpos ampliamente
neutralizantes| han constituido un impor-
tante objetivo en la investigacion de las
vacunas contra este virus.

Para disefiar candidatas a vacunas ca-
paces de inducir estos anticuerpos, se esta
empleando un enfoque de ingenieria inver-
sa. Se empieza por identificar el anticuerpo
o anticuerpos que la vacuna deberia indu-
ciry se intenta determinar de forma preci-
sa el punto en que se unen al VIH. A con-
tinuacion, esta zona se utiliza para disefar
los inmuno6genos de la vacuna (fragmentos
no infecciosos del VIH que forman parte
de las candidatas a vacunas). Posterior-
mente, estos inmundgenos son sometidos
a pruebas para comprobar si son capaces
de inducir la produccion de estos anticuer-
pos en las personas.

Hasta hace poco, sélo se habian identi-
ficado un punado de anticuerpos amplia-
mente neutralizantes, lo que limitaba el na-
mero de objetivos a aprovechar en el disefio
de vacunas. Sin embargo, el pasado afio se
descubrié un nuevo conjunto de anticuer-
pos nuevos y, en muchos casos, mas poten-
tes. Cinco de los ocho anticuerpos reciente-

mente descu-
biertos

fueron aislados en pacientes infectados por
las cepas mas prevalentes en Africa, donde
la carga que supone el VIH/sida es mas
grande y la vacuna resulta mas necesaria.

Identificacion de nuevas dianas

Por lo general, la busqueda de nuevos
anticuerpos ampliamente neutralizantes
implica el examen de la sangre de pacien-
tes con VIH para ver si pueden neutralizar
un conjunto de virus de laboratorio, clasi-
ficados segun su facilidad o dificultad para
ser neutralizados.

Si el suero (un componente de la sangre)
de una persona seropositiva es capaz de
neutralizar distintos virus en una prueba
de laboratorio, entonces se procede a aislar
los anticuerpos presentes en el mismo.
Aunque es frecuente encontrar anticuerpos
especificos del VIH en las personas
infectadas por el virus, los anticuerpos
ampliamente neutralizantes son mucho
mas raros.

Dos de los anticuerpos identificados de
forma reciente (PG9 y PG16) fueron des-
cubiertos por cientificos de TAVI en cola-
boracién con investigadores del Instituto
de Investigacion Scripps de California (EE
UU). Tras analizar la sangre de 1.800 per-
sonas con VIH procedentes de Africa,
Norteamérica, Europa, Asia y Australia,
estos dos potentes anticuerpos neutrali-
zantes fueron identificados en muestras de
un tnico paciente africano (véase el arti-
culo ‘Lo mas destacado’ del VAX de octu-
bre de 2009, ‘La investigacion en vacunas
coge impulso’).

Otros tres anticuerpos (HJ16, HGN194
y HK20) se descubrieron después de anali-
zar muestras de 400 personas con VIH a
través de la Colaboracion para el Descubri-
miento de una Vacuna contra el VIH
[CAVD, en sus siglas en inglés], en un es-
fuerzo liderado por un cientifico del Insti-
tuto de Investigacion Biomédica de Suiza.

Los tres anticuerpos restantes, uno de
ellos conocido como VRCO01, fueron iden-
tificados por cientificos del Centro para In-
vestigacion en Vacunas (VRC) del Instituto
Nacional de Alergias y Enfermedades In-
fecciosas de EE UU (NTAID).

La identificacion de estos anticuerpos
implico el uso de diferentes técnicas de la-
boratorio. Por ejemplo, el descubrimiento

de PG9 y PG16 fue posible gracias a que,
primero, se analizé la capacidad de neutra-
lizacién, y después, la capacidad de los an-
ticuerpos para unirse al VIH. Este hecho
resulté relevante porque estos anticuerpos
apenas se unen débilmente al virus en la
forma en la que se estudia en el laboratorio
y, de haberse realizado antes las pruebas de
union, quiza no se habrian descubierto. El
anticuerpo VRCO1 se descubrié al combi-
nar células B de personas con VIH con par-
ticulas virales que habian sido manipuladas
de modo que permitieran detectar tnica-
mente aquellos anticuerpos que se fijaran a
un punto especifico del virus.

Disefo de vacunas

En la actualidad, los investigadores se
estan centrando en el uso de un enfoque de
ingenieria inversa para elaborar candidatas
avacunas a partir de estos anticuerpos, em-
pezando por la caracterizacion de la zona
del VIH a la que se unen. La mayoria de
ellos se une a unas protuberancias semejan-
tes a pinchos presentes en la superficie del
VIH, lo que se conoce como cubierta pro-
teica, ya que recubre el material genético
del virus.

Algunos de los anticuerpos reciente-
mente descubiertos actian sobre distintas
partes de la cubierta proteica del VIH, lo
que sugiere la existencia de diversos modos
de neutralizar el virus y, en consecuencia,
de prevenir la infeccion (véase el articulo
‘Lo mds destacado’ del VAX de octubre de
2009, ‘La investigacioén en vacunas coge
impulso’). EIPG9 y el PG16 actdan en una
seccion del virus que es mds accesible a los
anticuerpos ampliamente neutralizantes,
lo que constituye una diana prometedora
para el desarrollo de vacunas. El VRCO1 y
el HJ16 (al igual que uno de los anticuerpos
neutralizantes mds antiguos, conocido
como b12) se unen al VIH en una zona que
el virus emplea para adherirse a las célu-
las-T CD4, el objetivo viral principal.

Se estd trabajando para caracterizar es-
tas zonas del virus y para disefiar inmund6-
genos a partir de ellas. Pese a que todavia
existen numerosos retos, los investigadores
esperan que las candidatas mejoradas ba-
sadas en estos anticuerpos ampliamente
neutralizantes acaben por llegar a ser pro-
badas en ensayos clinicos. =
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