Ya Es Sabado daUo; de Galicia

cu rio

7 DE NOVIEMBRE DEL 2020

SO

,Cuanto .

durar4 la
pandemia’

TEXTO: SANDRA FAGINAS

uéntas veces nos hemos he-
cho esta pregunta desde que comenzé la
pandemia en el mes de marzo: ;Cuan-
to durard? ;Cuéanto tiempo vamos a es-
tar asi? ;Dénde puede estar el final? Pa-
ra poner un poco de luz sobre lo que es-
tamos viviendo, hablamos con el epide-
midlogo Jorge Suanzes, responsable de
la unidad de Apoyo a la Investigacion
del Chuac, y echamos la vista atrds con
el fin de comprobar c6mo se han com-
portado alo largo dela historia otras epi-
demias (y pandemias) que, por supues-
to, han tenido un fin, aunque unas ha-
yan sido mucho mas largas que otras.
No hace falta remontarse a la peste que
se produjo en el imperio bizantino du-
rante el mandato del emperador Justinia-
no para el andlisis que proponemos, pe-
ro es interesante tener en cuenta que las
epidemias y las pandemias forman par-
te de nosotros y que en diferentes épo-
cas, como esa, ya la enfermedad se ex-
pandia con miedo e histeria y provoca-
ba situaciones econdmicas desastrosas.
Por eso el epidemi6logo Jorge Suanzes,
viendo el comportamiento de muchas
de estas epidemias, que ahora presen-
tamos en detalle, es cauto a la hora de

hacer una prediccion. «Hay una enor-
me incertidumbre . El covid es un virus
nuevo Yy, y por lo tanto no tenemos nada
con qué compararlo, del SARS que apa-
reci6 en el 2003, apenas hay registrados
diez mil casos en todo el mundo y un to-
tal de 800 muertos. Del MERS, fechado
a comienzos del 2012 no tenemos ape-
nas datos, que yo sepa en Estados Uni-
dos, un pais muy activo en salud publi-
ca, solo se registraron dos casos», expli-
ca Suanzes que también recuerda la gri-
pe del 18 para marcar las diferencias.

La mal llamada gripe espanola debe
sunombre a que Espafia en esa
época era un pais neutral en la
Guerra Mundial y, como no
habia censura, fue el prime-
ro que aviso a las autoridades
del momento de que tenia ca-
sos acumulados de gripe. Se
cree que empez6 en Estados
Unidos, pero hay dudas tam-
bién con Francia y China. «Lo
que si esta claro es que no nacié en Es-
pafia», matiza Suanzes. «Era otro virus,
era otra época, otro sistema sanitario y
habia una situacién social totalmente dis-
tinta. Porque hoy en dia el tema de los
viajes acelera la transmisién de una for-
ma significativa, y el comportamiento
del virus de la gripe espariola fue muy
distinto. Esta pandemia, que duré des-
de finales de 1917 hasta 1920, afecté mu-
chisimo a nifios y jévenes, mientras que
el coronavirus se ha cebado con los ma-
yores», apunta.

¢

Segtin los datos, que
no son tan fiables como
los de ahora, murieron en
elmundo entre20 y 50 millones de per-
sonas, y algunas fuentes apuntan que in-
cluso hasta cien millones. Lo mas impor-
tante de la gripe espafiola es, como bien
indica Suanzes, que fuela segunda ola la
que tuvo mayor mortalidad. Por aquel
entonces se hizo popular la méscara de
telay gasa con la que la poblacién se sen-
tia mas tranquila, aunque fuera del todo
indtil. «Por eso hoy insistimos tanto en
la importancia de la mascarilla quirtr-

Habra vacuna
cuando sea
eficaz, segura

y suficiente”

gica y la distancia de seguridad», afia-
de Suanzes, que recuerda que a princi-
pios del siglo XX la transmision era mas
lenta. En el verano de 1920 el virus desa-
pareci6 como habia llegado. Eso si, sola-
mente en Espana dejé 300.000 muertos
y ocho millones de infectados.

Hay que tener en cuenta que no siem-
pre se descubre una vacuna que apor-
te la solucién inmediata a una enferme-
dad. Lo saben bien los millones de per-
sonas que sufrieron la temible viruela,
que es conocida en el mundo desde ha-

ECHAMOS LA VISTA ATRAS para ver cémo se han comportado
otras enfermedades como la peste, el VIH, la viruela o el SARS a lo
largo de la historia y analizar si hay un fin cercano para el covid.
El epidemiologo Jorge Suanzes es la voz experta que nos guia
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ce por lo menos 3.000 afios (el faraén
egipcio Ramsés V muri6 en el 1157 an-
tes de Cristo y sus restos muestran las
marcas de las pustulas en su piel). Fue
siempre una enfermedad grave y muy
contagiosa que se extendié masiva-
mente con el descubrimiento de
Américay a partir de un brote
muy fuerte que hubo en Eu-
ropa en el siglo XVIIL Sin
embargo, este afio se cum-
plen cuarenta desde que la
OMS declar6 su erradica-
cién en 1980.
En 1796 el médico inglés
Edward Jenner demostré la
eficacia de su vacuna contrala
viruela, perono todo el mundo
cientifico acogié el avance con en-
tusiasmo. Sin embargo, entre los de-
fensores mas fervientes se encontré des-
de el primer momento el médico espafiol
Francisco Javier Balmis. Su entusiasmo
lollevé a encabezar la que puede consi-
derarse primera misién humanitaria de
lahistoria, que entre 1803 y 1806 portd la
vacuna de Jenner hasta América y Asia.

BALMIS: RUMBO A AMERICA

Se trataba de un viaje que duraria me-
ses (de hecho se prolong6 durante tres
afios) por lo que el primer problema que
se presento fue el de la conservacion de
la muestra, que tan solo duraba unos
dias. Balmis tom¢ una decisién audaz:
el suero seria transportado dentro de
receptaculos vivos, 22 nifios de la ca-
sa de huérfanos de A Corunia. ;Cémo?
Siendo sucesivamente inoculados bra-
zo abrazo en el curso de la navegacién,
asi conservaron el fluido vacuno fresco
y sin alteracion hasta América. La ga-
llega Isabel Zendal, rectora del orfanato
corufiés que ayudo a Balmis, estd consi-
derada por la OMS la primera enferme-
ra en misién internacional.

Se ha conseguido una vacuna para la
viruela, pero no hay una definitiva pa-
ra la gripe, porque —cuenta Suanzes—
«es un virus que muta todos los afnos».
«Por eso no hemos podido hacer una con
un antigeno que no varie, con lo cual te-
nemos que cambiar la vacuna todos los
afnos. Vemos como se comporta el virus
en el hemisferio sur, donde el invierno es
antes y normalmente el virus que circu-
la alli, luego circula aqui».

EI VIH, que pas6 de los chimpancés a
los seres humanos en 1981, es otra de las
enfermedades de las que no hay vacu-



na, pero sisu control
a través de la medi-
cacion. «Por eso soy
precavido con res-
pecto a la del co-
ronavirus. Llegard
cuando tengamos
una que sea eficaz,
segura y en canti-
dad suficiente».
¢Y si no? ;Cuanto
durard la pandemia?
«Si no la hay, decia
hace poco en un articu-
lo Rafael Ortiz, presiden-
te de la Sociedad Espario-
la de Medicina Preventiva y
Salud Publica, que el tiempo
que podemos tardar en conse-
guir inmunidad de grupo, del
70 o del 80% de la poblacién,
que seria el punto critico don-
de se podria controlar la trans-
misién, es de dos afios. Perono
deja de ser una especulacion, y
suponiendo siempre que esas
mutaciones menores que esta
teniendo el covid no hagan

{ o una mutacién mayor y
i Tk vuelva a haber proble-

N, L - o mas de inmunidad»,
S — \/ - apunta Suanzes.

¢(Es ese el mayor ries-
go? «Efectivamente. Todos
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los virus mutan intentando sobrevivir,
ese es su objetivo. Por eso dar una fe-
cha es muy dificil. Ami lo que dice Or-
tiz me parece que tiene todo el senti-
do, pero con todas las limitaciones. Si
no hay mutaciones y sin vacuna, qui-
zas en dos afios, con el grado de trans-
misién de ahora, en ese tiempo podria-
mos alcanzar a inmunizar al 70% de la
poblacién».

EL COVID NO DESAPARECERA

Claro que una cosa es que la pandemia
acabe y otra que el virus desaparezca. «El
virus no va a desaparecer. EIMARS, que
salt6 de los camellos, sigue ahi, en la zo-
na de Arabia. Tanto el SARS como el co-
vid-19 parece que vienen de los murcié-
lagos. Siempre hay intercambio de pat6-
genos entre animales y seres humanos.
La maés historica de esas interacciones
de los gérmenes pandémicos fue la de
la peste, que fue transmitido por pulgas
que vivian en las ratas. Hasta que esono
se descubri6 y se puso a trabajar sobre
ese mecanismo de control, habia pande-
mias de peste con mucha mortalidad».

;Por qué es tan dificil controlar la
transmisién del covid? ;Por la movi-
lidad, los viajes, nuestra imprudencia?

«No es una respuesta facil. Obviamen-
telos métodos de control de movimien-
to dentro de un margen si lo permiten,
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pero no podemos vivir aislados. Las til-
timas publicaciones sobre la persistencia
del virus en aerosoles en el aire apun-
tan que estd mucho mas tiempo flotan-
do del que se consideraba. Las mucosas
que no tenemos tapadas con la mascari-
lla, como los ojos, son receptores del vi-
rus. No es nada facil controlarlo. Por eso
las medidas de ahora estin mas orienta-
das a que la transmisién sea mas lenta,
y a evitar saturaciones en los hospitales,
que es la parte critica. Lo fundamental
para los sanitarios es que no sea explo-
siva esa transmisién. Porque si no, en
un lapsus de tiempo no muy largo ha-
bra casos criticos, sobre todo en mayores,
y empezard la mortalidad. El principio
de precaucion, que siempre tenemos los
que nos dedicamos a la salud publica, es
importantisimo: reconocer tu ignoran-
cia y prepararte para lo peor», apunta.

«Laresponsabilidad individual —con-
cluye Suanzes— tiene que ser asumi-
da con el uso correcto de la mascarilla
y la distancia social. Y los j6venes tienen
que proteger a su entorno, a sus abue-
los. Deberiamos quizas hacer mas cam-
pana de concienciacion, pero eso ya no
me toca a mi decirlo. Si llega la vacuna
y es eficaz, obviamente podremos tra-
bajar con seguridad en grupos de ries-
go, los mayores seran los primeros, pe-
ro para eso lo importante es investigar
e investigar».



