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Coronavirus

La epidemia de SARS (Del inglés: Severe Acute Respiratory Syndrome) de 2003, mostré una elevada patogenicidad y letalidad. En
siete meses produjo 8 422 casos y 916 defunciones, en 29 paises de cinco continentes. Por esto, se llegd a llamar «La primera
pandemia del siglo XXI» (1,2).

Fue un proceso emergente y relevante por sus caracteristicas clinicas y epidemiolégicas, espectacular eclosién y gradual ate-
nuacion. Se originé en Guangdong, al sur de la China y ocasiond gran preocupacién y alarma mundial por su rapida diseminacién
epidémica (3). La letalidad global fue del 9.6 %. La cifra mas baja se registré en China continental (6.5 %) y la mas elevada en
Toronto (18.4 % en el primer brote y 14.4 % en el segundo) y Singapur (15.5 %), seguramente debido a que en el primer pais la
mayor parte de los casos ocurri6 en personas jovenes, mientras que en los otros dos, resultaron afectadas muchas personas de
edad avanzada y con enfermedades de base.

En esta «Pandemia» se pudo evidenciar un historial de exposicién a animales vivos enjaulados que se utilizan como «Comida
de caza», un manjar culinario en la China y en el cual se aislaron 19 coronavirus similares al SARS en civetas (una especie de
ratones), en el mercado de Guangdong. Estos y otros hallazgos apoyan la hipétesis de que el SARS-CoV (Del inglés: Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus) se originé a partir de animales, incluidos murciélagos, y apuntan a los mercados que comercian
con animales de caza, vivos o muertos, como sitios potenciales de transmision entre especies (4). Esta epidemia se traté de una
zoonosis y su etiologia se atribuyé a un coronavirus que se denominé SARS-CoV.

SARS-CoV-2 agente etiolégico de COVID-19

SARS-CoV-2 (Del inglés: Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2) pariente, casi hermano del agente etiolégico del SARS, de
ahi su nombre. En 2005, la Dra. Shi, del Instituto de Virologia de Wuhan, demostré que el patégeno del SARS era un virus de mur-
ciélago. Aqui surgen muchas preguntas acerca del origen de la pandemia actual de COVID-19 (Del inglés: Coronavirus disease
2019) ;Este virus tuvo un origen zoondtico? ;Murciélago a pangolin a humano en un mercado de animales en Wuhan? y luego
¢De humano a humano? Multiples estudios han encontrado que el origen mas probable del SARS-CoV-2 es el paso interespecies
de animal—humano, mientras que el escape de un laboratorio es extremadamente improbable (6).

Recordemos que los patégenos zoondticos pueden propagarse a los humanos a través de cualquier punto de contacto con
animales domésticos o salvajes. Los mercados, en los que se vende la carne o los subproductos de animales salvajes, son parti-
cularmente peligrosos debido al gran nimero de patégenos nuevos o no documentados que se sabe que existen en algunas
poblaciones de animales salvajes, y, sobre todo en los murciélagos.

Hay muchas mas peguntas en relacién con el SARS-CoV-2 ;Se trat6 de un accidente a nivel del Laboratorio de Virologia P4 en
Wuhan y el virus infecté a un humano? sFue un escape del Laboratorio? ;Fue un virus creado por ingenieria genética? ;El obje-
tivo fue iniciar una guerra biolégica? O, finalmente aparecié en el mercado de animales en Wuhan, que, ademés, esta muy cerca
del P41

1 Wuhan P4: laboratorio de bioseguridad 4 en la ciudad de Wuhan.
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seguramente habrad muchas més preguntas sobre este tema, la mayoria sin respuesta. A pesar de los intentos por establecer
su origen, aun las cosas no son muy claras. La Gltima visita de la OMS y delegados a la China no llegé a ninguna conclusién y
hasta donde entiendo, la China no va a permitir més visitas de este tipo a su pais.

Zooonosis

El termino zoonosis se redefinié en 1959 por los integrantes del Comité de Expertos de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
quienes propusieron como definicién: «Aquellas enfermedades e infecciones que son transmitidas bajo condiciones naturales
entre los animales y el hombre». El Comité Mixto FAO (Del inglés: Food and Agriculture Organization) y OMS de Expertos en zoono-
sis, las clasifica en funcién de si el reservorio lo constituye el hombre o los animales. Se utilizan términos como antropozoonosis
y zooantropozoonosis para indicar ademas la direccién en que se transmite la infeccién.

Hoy sabemos que no se requieren las «condiciones naturales» pues se pueden adquirir en cualquier entorno. Las zoonosis son
un tremendo grupo de entidades causantes de morbilidad y mortalidad en extensas zonas con poblaciones animales y humanas.
Su importancia deriva de la existencia de més de 800 zoonosis conocidas que son causa de més de 200 enfermedades que se
adquieren a partir de reservorios animales, usualmente vertebrados.

La enfermedad en el humano puede hacer parte del ciclo de vida del patégeno o puede llegar a ser un «evento terminal».
Representan un importante problema de salud publica en todo el mundo debido a nuestra estrecha relacién con los animales en
el medio agricola, la vida cotidiana (animales de compaiiia) y el entorno natural. Las zoonosis representan cerca del 75 % de las
enfermedades infecciosas del hombre y el 71.8 % de las enfermedades infecciosas emergentes son causadas por patégenos de la
fauna salvaje y no por animales domésticos. Pandemias como la actual causan enorme sufrimiento por las pérdidas humanas
(amigos, familia, allegados), ademas de impactar la economia y desnudar las grandes inequidades de la sociedad en un pais como
el nuestro.

Murciélagos

Pero ;Qué animales pueden transmitir enfermedades al hombre? Son muchos, pero una serie de estudios han demostrado que
los murciélagos son causantes directos o indirectos de un gran niimero de zoonosis. Son animales absolutamente increibles y al
conocer su anatomia, fisiologia y habitos, no podemos quedar menos que asombrados. Son los inicos mamiferos con alas y esto
les permite disponer de un escenario practicamente ilimitado. La pregunta es ;Por qué son capaces de albergar tal cantidad de
virus altamente patdgenos y transmitirlos a otros animales y al humano? La respuesta probablemente esta en su sistema inmu-
noldgico y en su muy particular habitat.

Una breve lista de los virus portados por murciélagos y algunos de sus vectores, incluyen entre otros los del SARS (Murciélagos
de las especies de Rhinolophus; R. sinicus, R. ferrumequinum, R. macrotis, R. pearsoni) y pangolines como Manis javanica), el MERS (del
inglés: Middle East Respiratory Syndrome) (En camellos como el Camelus bactrianus ferus y Camelus bactrianus bactrianus), la influen-
za (En aves de corral como Gallus gallus domesticus, aves migratorias como el cisne Cygnus Cygnus o cerdos domésticos como Sus
scrofa domesticus), el virus del Nipah (En murciélagos de la fruta como el Pteropus giganteus), el Ebola (En murciélagos de la fruta
como Epomops franqueti, Hypsignathus monstrosus y Myonycteris torquata ademads de primates no humanos como Macaca fascicula-
ris), el virus Lassa (En roedores del género Mastomys), el Hendra (En zorros voladores rojos Pteropus spp) y el Marburg (Murciélago
egipcio de la fruta Rousettus aegyptiacus) entre otros y por supuesto, el coronavirus SARS-CoV-2. Los virus portados por murciéla-
gos de la fruta se encuentran entre los virus emergentes mds importantes y letales. Seria bueno en un futuro tener la oportunidad
de dar una mirada mas cercana a estos fascinantes mamiferos voladores.

P.S. La vacunacién continua de modo muy irregular e inequitativo. Ya autorizada en nifios de 5 a 11 afios. Estudios en curso en

fases 2 y 3 a partir de los 6 meses. Si a una tercera dosis? ;Cuando alcanzaremos la inmunidad de rebafio? Muchas preguntas,
pocas respuestas.
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