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En la niebla de la pandemia

Mientras la ola sombria de la pandemia e PO =
del SARS-CoV-2 (COVID-19) recorre los con- - m
tinentes visibilizando la vida y el sufrimiento 3
de las personas, sometiendo a las autorida- '
des al dilema de la salud o la economia, se
van conociendo medidas de proteccion, esta-
disticas, datos y tratamientos. En la seccion Ve
Novedades de la revista se han publicado .
varias notas sobre la misma'3. Llevados por
la emocion o el miedo algunos se animan a
vaticinar que los cambios que se producen en la vida diaria persistiran en el tiempo, una mirada al futuro
sin ningun antecedente histérico que la apoye. A medida que transcurre la pandemia de la cual tenemos
siempre una foto atrasada por el delay de su proceso y sin saber aun si confiere inmunidad, las autori-
dades mundiales aspiran a tener un diagnodstico correcto y lo que era seguro hace dos semanas ya no
lo es, dejando una cerrazén de incertidumbre sobre todo lo que se hace y se dice, incluyendo esta nota.

El paciente 1, no 0 (cero). El primer enfermo con SARS-CoV-2 fue detectado en China el 29 de
diciembre del 2019 y la noticia alcanzé la portada de los diarios de Europa y América el 21 de enero
de este afno, luego de un comunicado de la OMS confirmando la muerte de 6 personas en la ciudad
de Wujan*. Los proponentes de la idea del “cisne negro” esgrimen que, en retrospectiva, la sociedad
deberia haber considerado el inicio de una pandemia. Es muy valorada en muchas areas, pero de valor
escaso para los que deciden, porque no diferencia la posibilidad de la probabilidad. Mientras la primera
es un estimado cualitativo que es valido mientras no sea incongruente, la probabilidad es un concepto
estadistico. EI mundo de lo posible es tan vasto que no sirve para tomar decisiones?®.

El murciélago y el pangolino. El posible origen de la pandemia parece ser un murciélago, reservo-
rio del virus y degustado en ciertas zonas de Asia. Otro probable intermediario, sospechoso sin pruebas
concluyentes, jes el pangolino! que una vez descamado es otro bocado predilecto para esos comen-
sales® 7. Se han hecho virales las teorias conspirativas e inferencias politicas que estan detallados en
un articulo periodistico®. Un trabajo publicado en Nature Medicine® desmiente el origen del virus en un
accidente o una deliberada manipulacion genética, el SARS-CoV-2 seria el producto de la evolucion
natural. De acuerdo a los autores, los datos muestran en forma “irrefutable” la imposibilidad que el
SARSCoV-2 sea un virus de disefio.

Definicién de caso. A medida que pasa el tiempo de la pandemia, su definicién va incluyendo mas
elementos, ademas de los sintomaticos, la cercania a un enfermo, etcétera. En la pagina del Ministerio
de Salud de la Nacion asi se aclara'®. El temor de la ciudadania o parte de ellas aumenta con la exten-
sion de la lista de signos y sintomas.

La era del barbijo 1. La conveniencia del barbijo o mascarilla oscila entre su utilidad y conveniencia
total o parcial y el publico en general asistiendo con una cuota de desconcierto. Analizando los informes
y articulos publicados —hay para elegir—""""® surge que las ventajas o limitaciones para su utilizacion
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se apoyan en datos no muy precisos que se engloban en lo que se conoce como la diferencia entre
ausencia de evidencia y evidencia de ausencia. Mientras las evidencias de que los barbijos ofrecen
proteccion son limitadas, estos son utilizados por el personal de salud para evitar la infeccion por goti-
tas aerotransportadas, no solo para el SARS-CoV-2 sino para numerosas infecciones respiratorias. Su
extensiva utilizacion es recomendada por las autoridades o cientificos de paises asiaticos en donde se
inicio la pandemia. Si el contagio se produce también por los bioaerosoles generados por la espiracion,
la utilidad de la mayoria de los barbijos corrientes estaria limitada. Los informes avanzan también en
recomendaciones de lo obvio, en lo que debe hacerse en el futuro. Asi proponen desarrollar barbijos
reciclables, o de mejor calidad y conocer el tiempo de utilidad en los descartables.

La era del barbijo 2. Queda claro que las personas contagiadas deben usar barbijos. Los expertos
los recomiendan para las personas vulnerables, cuidadores, agentes de salud, entre otros, mientras
que la recomendacion de su no uso por la poblaciéon general se basa en gran parte para evitar la falta
de barbijos alli donde se creen necesarios. Esto no es menor, asi como con el dinero, las cantidades de
barbijos son finitas, no hay para todos y por lo tanto su recomendacion universal podria pasar como una
buena intencién. De todas maneras, en los Ultimos dias la balanza se esta inclinando a la generalizacion
del uso de barbijos™. Parece que usarlos es mejor que nada.

Ante la falta de barbijos y en medio de aclaraciones del tamafo del filtro necesario para el virus
aislado o en grupo, se sugirio la confeccion casera de los mismos. En un articulo publicado en el 2015
realizado en trabajadores de la salud en Vietnam se advierte sobre la poca efectividad de los barbijos
de tela —la mitad— en la prevencion de infecciones virdsicas en comparacion con los quirurgicos, aunque
no se desecha la posibilidad de que la menor proteccion se deba en parte a la humedad acumulada o a
la reutilizacion de los mismos'®.

Curvas y estadisticas. Una avalancha de cifras se han volcado sobre la poblacién y tomadas —es-
peremos con las debidas precauciones— por las autoridades sanitarias. Las estadisticas pueden decir
poco y sugerir mucho y su uso es posibilitado por la facilidad y cantidad de los programas. Su confeccién
se basa en supuestos, por ejemplo en el numero de afectados pero no el de contagiados, cuyo recono-
cimiento depende de muchos factores, tomado cada uno de ellos “con alfileres”, o si los contagiados se
concentran en una determinada zona o region o a la inmunidad natural. La extrapolacion de esos datos
a fechas futuras depende del modelo utilizado, logistico, exponencial, sigmoideo, exponencial con un
maximo, que son nutridos con datos tedricos u obtenidos a posteriori en otras pandemias por otros co-
ronavirus. Asi el numero reproductivo o factor RO, el nimero de contagios asociado a un infectado, varia
entre 2 y 5. Elegir un valor u otro cambia la curva y la extrapolacién. Se trata de un calculo con una
acotada utilidad para las autoridades que lo deben considerar entre todas las variables. Dos corolarios,
uno casi obligado: adentrarse en el futuro es muy dificil y el segundo que seria muy util la evaluacién
post pandemia de los modelos utilizados y sus predicciones para ver si este esfuerzo y tiempo insumi-
dos han sido utiles. Sin recurrir a la bola de cristal, parece que no sera la ultima.

La ley de la gravedad y el virus. Aun los virus no pueden evitar la fuerza de gravedad y asi como
las moléculas de oxigeno tienden a estar méas concentradas cerca de la superficie de la Tierra, los virus,
por peso propio, se caen al suelo o a cualquier superficie. El problema es cuanto tiempo pueden flotar
antes de sucumbir a la “g”. Como otros virus respiratorios, el SARS-CoV-2 es expulsado por la boca y
nariz en forma de pequefas gotas, hasta 3000 (con un error determinado), cuando una persona tose
una sola vez y, del andlisis de 22 trabajos una revision concluye que los coronavirus humanos persisten
en superficies de plastico, metal o vidrio entre 2 horas y 9 dias, y reduciéndose con temperaturas mas
cdlidas. Un trabajo experimental estima que la duracion del virus en aerosoles es de 0.7 a 2.4 horas y
de hasta tres dias en plastico o metal y menos en cartén, con una caida exponencial con el tiempo'”
'8, Algunos de estos experimentos son realizados en modelos que remedan las condiciones naturales
y de esa forma deben ser tomados, como una aproximacion muy grosera, por ejemplo, accionando un
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aerosol comercial simulando la tos. Curioso es que una de las superficies estudiadas sea el cobre (;?)
y no el papel comun o el de los periddicos’®.

Las comparaciones dudosas y otros estudios. Las comparaciones estan siempre presentes en
todo lo referido a la pandemia y de ellas se extraen conclusiones. El niumero de pruebas diagndsticas,
respiradores disponibles, tasas de contagiados y fallecidos entre los paises sin tener en cuenta la com-
posiciéon demografica, el sistema de salud, los factores de riesgo como el tabaquismo, las enfermeda-
des prevalentes, el comienzo de las medidas y pruebas. Se agregan a esto otras comparaciones del tipo
“peras y manzanas”, la equivalencia entre un aerosol y la tos o estornudo de un individuo, la seguridad
de distintos géneros de telas para confeccionar barbijos, esto ultimo sin consultar la literatura para
ahorrarse el esfuerzo (ver comentario anterior). Por otro lado, estudios “anemométricos like” mediante
camaras de alta velocidad brindan calculos del alcance y velocidad del estornudo y su contenido de
macro y microgotitas. Asi el alcance del estornudo humano parece ser de 8 metros!'® y que de ser cierto
seria casi imposible establecer como distancia social. Sin la utilizacion de barbijos accederia una sola
persona a un colectivo ya convertido en un taxi y las colas de clientes en supermercados se extenderian
por varias cuadras. Abundan los ejemplos.

La tasa de mortalidad. La tasa de mortalidad en SARS-CoV-2 oscila entre menos de 1% en Israel,
2-4% en China y hasta el 7-10 % como ocurre en paises europeos, y aun asi cambia en el mismo pais
y con el transcurso de los dias, con la advertencia ya hecha que son siempre datos atrasados. La expli-
cacion mas sencilla para estas diferencias es el nimero que se coloca en el denominador del cociente
muertos/contagiados confirmados o el de contagiados “potenciales” pero no diagnosticados. La varia-
cion por rangos de edad estd mas definida. Una mejor forma de aproximarse al numero “real” de conta-
giados es aumentar la cantidad de pruebas diagnodsticas. ¢ Alcanza esto para conocer la “verdad”?, no.
Ademas de no tener en cuenta el lapso que va de la enfermedad a la muerte persiste la duda que falleci-
mientos por el coronavirus hayan pasado desapercibidos y atribuidos a otra comorbilidad. Con mejores
datos, luego de considerar los casos no declarados y los diversos lapsos de demora involucrados, estos
porcentajes serian mas bajos. Para mediados del mes de abril el numero de afectados era cercano a los
dos millones mientras que la tasa de mortalidad en Argentina era del 5% y del 7% en todo el mundo.

Numero de pruebas diagnosticas y comparaciones no validas. Otro de los reclamos es el de au-
mentar el nimero de kits para realizar las pruebas y estimar mejor el nimero de afectados. En principio
la solicitud es coherente, se argumenta que son muy pocos en comparacion con otros paises, de orde-
nes de magnitud menor respecto a paises centrales. Hacia fines del mes de abril se realizaban cerca
de 1050 pruebas por millén de habitantes. Sin embargo, estas comparaciones no son del todo vélidas
porque hay paises que empezaron antes a realizarlos®. También de la definicién de caso depende su
aplicacion y esto no es homogéneo entre los paises. El porcentaje de positivos en Argentina al 7 de
abril era del 16%?', bajando al 8% en la tercera semana del mismo mes. En este como en otros datos
cambiantes es imposible precisarlos, como la respuesta de un obsesivo al serle preguntada la hora.

También se argumenta que las pruebas nunca alcanzarian porque aun si se estudiase a toda la
poblacion, una semana después habria que repetirla para ver si los negativos dejan de serlo, y asi en
forma sucesiva. En resumen, se trata de una politica definida en términos de costo-eficiencia y de alli la
discusion entre los expertos consultados?.

No podia faltar la especulacion. Ademas de la especulacién y alza de precios de los elementos
basicos de proteccién asistimos a una puja con métodos leales y desleales entre las naciones para
apropiarse en los mercados oferentes de los kits de diagndstico y otros elementos de seguridad?®. El
gobierno mas inescrupuloso o el mejor ofertante parece apropiarse de todo, recordando las palabras
que el juglar pone en boca del rey Alfonso VI en el Romancero del Cid: “cosas tenedes Cid que faran
fablar las piedras”.
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Tratamientos no especificos. Entre 300 y 400 protocolos se han puesto en marcha, entre ellos
combinacién de antivirales ya utilizados en otras virosis, drogas antipaludicas entre otros, se iniciaron
ante la falta de medidas especificas y se recurre a ellas basado en que una buena idea pueda ser
efectiva. ¢Si algo fue bueno para una enfermedad por qué no para el SARS-CoV-2? Prueba y error en
tiempos de pandemia cuando “la necesidad tiene cara de hereje”. La terapia con el plasma de la sangre
de quienes ya se han recuperado de la enfermedad es un proyecto con mucho mayor sustento, pero
todavia sin resultados.

Hace pocos dias la OMS puso en marcha un mega proyecto que incluye la participacion de 8 paises,
entre ellos Argentina, para probar la eficacia del remdesivir, un compuesto antiviral experimental, anti-
paludicos como la cloroquina (conocidos son sus efectos téxicos) e hidroxicloroquina, una combinacién
de dos drogas utilizadas en el HIV, lopinavir y ritonavir y esa combinacion mas interferén beta. El resto
de los paises son Tailandia, Bahrain, Canadd, Francia, Iran, Noruega, Sud Africa, Espafa y Suiza?* 2.
En este proyecto esta basada gran parte de la esperanza de un tratamiento efectivo hasta la implemen-
tacién de la vacuna. Un dato preliminar y desalentador es que en un pequefio grupo de enfermos graves
no se observaron beneficios con la combinacion de hidroxicloroquina con azitromicina.

Esperando la vacuna. El esfuerzo para paliar futuras apariciones de esta pandemia es el desarrollo
vertiginoso de vacunas iniciando una carrera competitiva entre paises y laboratorios para ver quien
llega primero a la meta. Asi, para dar un ejemplo, en solo seis semanas después de la aparicion de un
enfermo por el nuevo coronavirus-19 en Wujan, la empresa de biotecnologia Moderna de Cambridge,
Ma, EE.UU.?” comunicé tener una vacuna (mRNA-1273) contra el virus. Una primera tanda fue remitida
al National Institute of Allergy and Infectious Diseases (NIAID) y las pruebas de su seguridad comienzan
en abril de 2020 en un pequefio numero de personas de los EE.UU. Las autoridades del NIAID espe-
ran tener los resultados en un afo, asi que, de ser exitosa, lo seria para bloquear la proxima ronda de
infeccion.

Pruebas diagnosticas rapidas. Numerosos laboratorios estan desarrollando estas pruebas para
identificar a los contagiados asintomaticos mediante la deteccién de anticuerpos en sangre contra el
coronavirus; brindan un dato epidemioldgico extra que es de las personas que fueron infectadas en el
pasado. Su utilidad es para el periodo de evolucion de la enfermedad, no para diagnéstico. Uno de ellos
ha sido probado con una sensibilidad del 89% y una especificidad del 91%?2¢. Por otro lado, en el ambito
local hay varias pruebas promisorias, una de ellas detecta el genoma viral de SARS-COV-2 a partir de
hisopados bucales?.

Premuras para publicar y pecados capitales. Hasta la tercera semana de abril la base MEDLINE
listaba unos 4200 trabajos relacionados al SARS-Cov-2 y se hicieron comunes los trabajos sin revision
de pares (preprints) distribuidos entre los cientificos, formato inconcebible hasta hace poco tiempo, al
menos en la biomedicina.

Aunque la ciencia trata de disminuir la incertidumbre, muchas de estas consideraciones reflejan la
actitud del lechero del “Violinista en el tejado”, que cuando se le preguntaba algo espinoso, solia con-
testar mediante la ayuda de sus dos manos, “por un lado y por el otro”, tome cualquiera de ellas. Es
dificil saber la confiabilidad de los discursos, declaraciones y fuentes. De todas maneras un monumental
esfuerzo econdémico, social, técnico y cientifico estd combatiendo y describiendo al mismo tiempo la
pandemia en tiempo “casi real”.

Basilio A. Kotsias

Instituto de Investigaciones Médicas A. Lanari
Universidad de Buenos Aires-CONICET
e-mail: kotsias @retina.ar
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