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CONTEXTE & METHODES

CONTEXTE - OBJECTIFS

METHODES

Le risque de thrombocytopénies thrombotiques immunitaires
induites par le vaccin ChAdOx1-nCoV19 a conduit la France a
recommander le 8 avril 2021, une 2e dose par un vaccin ARNm chez
les personnes <55 ans ayant regu une premiére dose de
ChAdOx1-nCoV19

»  Evaluer:

» Immunogénicité d’une vaccination hétérologue
ChAdOx1-nCoV19/BNT162b2 et homologue
BNT162b2/BNT162b2,

» Reéactogénicité dans le groupe ChAdOXx1-
nCoV19/BNT162b2.
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Sous-étude dans I'étude ANRS0001S COV-POPART
(ClinicalTrials.gov NCT04824651), une cohorte nationale francaise
évaluant I'immunogénicité de la vaccination contre le COVID-19

dans des populations spécifiques.

Participants sans antécédents d'infection par le SARS-CoV-2 ou
d'immunosuppression agés de 18 a 54 ans :
»  Groupe ChAdOx1-nCoV19/BNT162b2 (1 dose de BNT162b2,
12 semaines aprés 1 dose de ChAdOx1-nCoV19 ;
» Groupe témoin BNT162b2/BNT162b2 (2 doses de
BNT162b2 a 28 jours d’intervalle).

Les échantillons analysés dans le cadre de I'étude ont été gérés et

stockés au sein de la « Biobanque ANRS ».
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RESULTATS - Immunog
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Figure 1. Evolution of SARS-CoV-2 anti-Spike antibodies between heterologous and
homologous prime-boost schedules.
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M1 POST SECOND DOSE M6 POST SECOND DOSE

ChAdOx1-nCOV19/BNT162b2  BNT162b2/BNT162b2 ChAdOxX1-nCOV19/BNT162b2 BNT162b2/BNT162b2
n=180 n=239 n=149 n=106
f Socio-demographic parameters at i T i

baseline

Age (years) 37.3(28.5; 44.0) 445 (37.8;51.0)

Female " 125 (69.4) 117 (49.2)

SARS-CoV-2 anti-Spike IgG

Participants with positive antibodies 179 (99.4) 239 (100.0) 148 (99.3) 106 (100)

19G antibodies titers (BAU/mL) 1449.3 (925.6 ; 2256.0) 1554.3 (996.8 ; 2394.5) 199.9(129.7 ; 314.5) 225.8 (136.7 ; 332.4)

:%‘zj/"r::‘g"ies geometric mean 1422.3 (1299.9 ; 1556.1) 15155 (1400.3;1640.2) 2206 (193.2 ; 251.9) 234.6 (197.8 ; 278.2)

SARS-CoV-2 anti-RBD IgG

Participants with positive antibodies 179 (99.4) 239 (100.0) 116 (77.9) 94 (88.7)

19G antibodies titers (1U/mL) 350.8 (205.8 ; 485.8) 638.8 (397.1 ; 950.3) 443 (312;78.0) 741 (416 ; 135.9)

I9G antibodies geometric mean 3205 (292.0 ; 351.7) 619.0 (572.0 ; 670.0) 50.2 (43.8 ; 57.5) 82.8 (68.7 ; 99.8)

(IU/mL)

Live virus neutralising antibodies (Wuhan)
Participants with positive antibodies 79 (100.0) 236 (100.0) 122 (97.6) 73(93.6)

Antibodies titers "

20 0(0.0) 0(0.0) 12(9.6) 16 (20.5)
40 3(1.7) 5(2.1) 26 (20.8) 20 (25.6)
80 14 (7.8) 21(8.9) 30 (24.0) 16 (20.5)
160 18 (10.1) 63 (26.7) 25 (20.0) 11 (14.1)
320 35 (19.6) 68 (28.8) 19 (15.2) 4(5.1)
640 65 (36.3) 50 (21.2) 3(24) 2(26)
1280 35 (19.6) 23(9.7) 1(08) 2(26)
2560 8 (4.5) 3(1.3) 3(2.4) 2(2.6)
5120 1(06) 3(1.3) 3(2.4) 0(0.0)

Live virus neutralising antibodies (Delta, B.1.617.2)

Participants with positive antibodies s 35 (100.0) 7 (100.0)

Live virus neutralising antibodies (Omicron, B.1.1.529)

Participants with positive antibodies § 32(91.4) 4(57.1)

Table 1. y of i icity bet heterolog and h log pri b t schedules at 28 days and at 6
months post-boost. Data are shown in median (IQR, Interquartile range) or frequencies and percentages, n (%), or geometric means
and 95% interval confidence, when specified. * n=236 and n=78 in homologous groups at 28 days and at 6 months, post boost,
respectively. ** n=179 and n=125 in heterologous groups at 28 days and at 6 months post boost, respectively. § n=35 iraeterologous
group and n=7 in homologous group.



RESULTATS - Réactogénicité & CONCLUSION
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acceptable. La réponse humorale dans les 2 groupes
Figure 2. Reactogenicity according to gender: solicited systemic reactions for 28 days post boost in

diminue entre M1 et M6 aprés la seconde dose. Nous ChAdOXx1-nCoV19/BNT162b2 group.
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évaluerons prochainement 'immunogénicité conférée par la

dose de rappel, réalisée a 6 mois de la seconde dose.
23+
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