EDITORIAL

Pandemia de influenza:
posible impacto de la influenza aviaria

L a influenza contribuye sustancialmente a pérdidas

econdmicas, exceso en el ntimero de hospitaliza-
ciones y muertes durante pandemias y epidemias. La
primera pandemia que coincide con las caracteristicas
de la influenza se registré en 1580. Posteriormente,
cuatro pandemias afectaron a la humanidad en el siglo
XIX y tres en el siglo XX. La pandemia de influenza
espaiola, entre 1918 y 1919 caus6 21 millones de muer-
tes, el doble que las ocurridas en los campos de batalla
durante la Primera Guerra Mundial.!

Los virus asociados a la influenza humana son tres
ARN virus miembros de la familia Orthomyxoviridae
(Influenza A, B, y C).1¢ Los virus de la influenza A se
clasifican en subtipos de acuerdo con dos antigenos
de superficie: Hemaglutinina (H) y Neuraminidasa
(N).379 Estudios de epidemiologia molecular han de-
mostrado que los subtipos H,N,, H)N,, y H,N, son los
que han circulado en los tltimos afios, mientras que el
subtipo H,N, circul6 en humanos en la década de los
noventa. Sin embargo, se han aislado subtipos de
influenza A en aves que contienen alguno de los 15
posibles subtipos de hemaglutininas y de los nueve
subtipos de neuraminidasas. Es por ello que las aves
constituyen un reservorio potencial de intercambio
genético para los virus de la influenza y cuyo impacto
a escala poblacional radica en el riesgo latente de pan-
demias. Nuevas variantes de los virus de influenza
resultan por cambios antigénicos debido a mutaciones
puntuales que ocurren durante la replicacion del vi-
rus*® en sus dos antigenos de superficie. Este dindmico
proceso de variaciones antigénicas asegura la reno-
vacion constante de huéspedes susceptibles en las po-
blaciones y constituye también la base virolégica para
las epidemias. Esta es la razén para la incorporacion
de tres cepas diferentes en la vacuna correspondiente
a cada periodo de actividad de influenza.>*”# La pre-
sencia de inmunidad en las poblaciones a los antige-
nos de superficie reduce el riesgo de infeccion y, en el
caso de que se establezca la infeccién, disminuye la
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severidad de la enfermedad.3*1” En ocasiones pueden
ocurrir variaciones antigénicas mayores o sustitucio-
nes antigénicas que implican el cambio total del anti-
geno H o el antigeno N, o ambos. Estos cambios dan
lugar a un subtipo de influenza que no ha afectado pre-
viamente a las poblaciones y para el cual no existe in-
munidad poblacional. Estas variaciones mayores se han
asociado a pandemias.

La transmision entre especies de los virus de la
influenza ha sido documentada y puede ocasionar cua-
dros graves de influenza en humanos como la repor-
tada en 1997 con la transmisién de influenza A (H;N;)
en Hong Kong y, mds recientemente, por otra cepa de
la influenza A (H;N;), en 2004, en Tailandia y Viet-
nam.”!" La aparicién repentina de esta variante en-
tre finales de 2003 y principios de 2004 en pollos y patos,
que ha continuado hasta principios de 2005, constitu-
ye un evento sin precedente en el sureste asiatico. Sor-
presivamente, este virus ha sido capaz de cruzar la
barrera de especies y ha dado lugar a més de 40 casos
humanos de influenza aviaria con una letalidad de mas
de 80%. Las repercusiones econémicas de la infecciéon
de aves en Asia, incluyendo Tailandia, Vietnam, Mala-
sia, Indonesia, China, Camboya y Laos son incalcula-
bles y ocasionan el sacrificio de mas de 120 millones
de aves domésticas como principal medida de control
de la epizoonosis.*’ Previamente a este brote en el su-
reste asidtico, en Holanda se registré uno en 2003 con
un impacto devastador en pollos por un virus de in-
fluenza aviario (H;N;) que ocasioné la muerte de un
humano.? Asimismo, un brote a menor escala asociado
a una cepa Hy Ny definida OCUrrié en Canada con menor
impacto. Sin embargo, la seriedad de este tipo de brotes
radica en su potencial de causar una pandemia.!#%11-13

La diseminacidn, en los tiltimos meses, de brotes
de influenza aviaria entre aves domésticas en el sures-
te asidtico ha despertado preocupacién entre los siste-
mas de salud globales debido al riesgo inminente de
afectar a las poblaciones humanas. El riesgo radica en
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su habilidad para cruzar la barrera de especies y oca-
sionar casos en humanos, como ya ha ocurrido en los
multiples casos descritos en esta region con elevada
letalidad.®'3 No obstante, el mayor riesgo reside en que
esta cepa viral se recombine con cepas humanas (H;N,)
ya sea en el humano o en un huésped intermedio, como
en los cerdos, y genere hibridos virales con potencial
de diseminacién global por su transmisibilidad de per-
sona a persona, y probablemente con elevada patoge-
nicidad por la ausencia de inmunidad previa en las
poblaciones. Afortunadamente, la eficiencia de la trans-
misiéon de humano a humano en los casos descritos
hasta el momento de influenza aviaria, si existe, es
minima. Sin embargo, el principal temor es la posible
generacién de nuevas variantes hibridas de cepas avia-
rias (H,N,) con cepas que circulan entre humanos
(H,N,), lo cual puede ocurrir en huéspedes interme-
dios —cerdos y algunas aves domésticas—.>'? Una vez
que se generen y circulen estas nuevas variantes po-
drian diseminarse a poblaciones humanas susceptibles
mediante la transmisién de persona a persona. Uno de
los factores que se han considerado relevantes en la
generacién de estos brotes ha sido el incremento po-
blacional en zonas urbanas y la expansién en la in-
dustria productora de pollos y sus derivados a escala
mundial, principalmente en el sureste asidtico.'® Es-
timaciones actuales del impacto de una pandemia en
la poblacién civil en Estados Unidos de América (EUA)
provocaria aproximadamente 89 000 a 207 000 muer-
tes, 314 000 a 734 000 hospitalizaciones, 18 a 42 millo-
nes de visitas médicas, y 20 a 47 millones de casos. Estas
predicciones igualan o sobrepasan el impacto de un
incidente de bioterrorismo con viruela.! Los planes de
respuesta para contener una pandemia de influenza
abarcan cinco dreas prioritarias: vigilancia epidemio-
logica, capacidad diagnéstica de laboratorio, manejo
médico de los casos, reserva y distribucién de vacuna,
y comunicacién social. El impacto econémico que se
ha estimado preliminarmente en EUA por una pan-
demia de influenza seria de 71 a 150 000 millones de
dolares.!?

Sin duda alguna, el riesgo de una pandemia de in-
fluenza ocasionada por una cepa para la cual no existe
inmunidad previa y generada por factores no mo-
dificables por la mano humana es mas factible que el
riesgo impuesto de la liberacién intencional de bacte-
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rias o virus con fines de bioterrorismo. Modelos mate-
maticos recientes comparan el impacto que tendrian las
caracteristicas actuales del viaje en aerolineas en la di-
seminacion geogréfica de la influenza, como ocurrié con
el brote del sindrome respiratorio agudo severo (SARS,
por sus siglas en inglés), y los resultados son preocu-
pantes: se ha calculado que el impacto, en comparacién
con la pandemia de 1968, seria 176% mayor y el niime-
ro acumulativo de casos seria 188% mayor con una di-
seminacién norte-sur en aproximadamente 100 dias.™*
Los avisos de la naturaleza son constantes acerca del
riesgo inminente de algunas infecciones emergentes que
tienen la potencialidad de diseminarse mundialmente
y tener un impacto devastador. Hoy mas que nunca los
brotes de influenza aviaria que han ocurrido en aves y
en humanos constituyen un claro recordatorio para los
sistemas de salud ptiblica sobre la importancia de estar
preparados para responder a una posible pandemia de
influenza.

Carlos Franco-Paredes, MC, MPH,*#
IIdefonso Téllez, MC,§ Carlos del Rio, MC,*
José Ignacio Santos-Preciado, MD, MSc.*
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