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Mitos y miedos: las precauciones frente
a la gripe aviar las justifica el mecanismo
de transmision

Sr. Director:

Hemos leido con sumo interés el reciente editorial sobre
la pandemia de gripe aviar'. El autor explica con precision la
cadena epidemioldgica de la enfermedad tras una excelente
revision?, las posibles causas de una pandemia, asi como de
las medidas para minimizarla. Sin embargo, los fundamen-
tos epidemiolégicos sobre los mecanismos de transmision pue-
den inducir a cierta confusion, de tal modo que en ocasiones
podrian ser escasas las medidas adoptadas, con el consi-
derable riesgo de transmision consecuente, no realizandose
una adecuada prevencion primaria, y en otras, excesivas, com-
prometiendo en este supuesto la prevencion cuaternaria®. Es
decir, una incorrecta interpretacion del concepto de riesgo y
de la evidencia cientifica puede contribuir a una intervencion
exacerbada e innecesaria, mas alla del debido principio de
precaucion, extendiendo los mitos y miedos en los profesio-
nales que han de atender a estos enfermos.

El autor expone que la transmision de la gripe aviar, como
la de la gripe comun, es por gotas y por contacto, mientras
que las medidas de barrera que propone son para la trans-
mision por gotas, por contacto y aérea (gotas menores de
5 micras).

La transmision aérea sélo se ha demostrado en la gripe
de forma experimental y en animales. Tal vez sea ésta la cir-
cunstancia que lleva a la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) a extremar las precauciones y recomendar llevarlas a
cabo hasta que no esté descartado este ultimo mecanismo
de transmision, y al menos, en las fases iniciales de la pan-
demia. Esta extension de las precauciones no nos debe lle-
var a la conclusién de que la transmision aérea es viable en
la gripe aviar.

Los Centers for Disease Control and Prevention (CDC)*
establecen que hay 2 niveles en las precauciones de aisla-
miento. En el primero, y mas importante, estan las disehadas
para atender a todos los pacientes sin considerar su diagndstico
0 presunto riesgo de infeccion, son las llamadas «precauciones
estandar», y constituyen la estrategia primaria para el éxito
del control de la infeccién nosocomial. En el segundo nivel
estan las «precauciones segun tipo de transmision», que se
afadirian a las anteriores, solo ante pacientes que estan in-
fectados (0 se sospecha) por patégenos epidemioldgicamente
importantes, diseminados por transmision aérea, por gotas,
0 por contacto con piel o superficies contaminadas.

Es el modelo epidemiolégico el que ha de justificar las pre-
cauciones que se van a tomar. Aunque las caracteristicas de
un nuevo virus pandémico pueden ser diferentes a las de los
virus conocidos de la gripe humana, se cree que muchas ca-
racteristicas esenciales (como el periodo de incubacion o la
transmisibilidad) serian similares. La principal via de trans-
mision de la gripe humana es la que se produce a través de
las gotitas de Pflligge (> 5 micras) originadas al hablar, toser

o estornudar por la persona infectada. Estas no son arras-
tradas por el aire en los movimientos inspiratorios y no se man-
tienen en suspensioén, por lo que contribuyen escasamente
a la contaminacion bidtica de la atmdsfera, y por tanto, para
ser vehiculo de transmision es necesario un contacto estre-
cho en la distancia y el tiempo con la fuente. Estas gotitas no
permanecen suspendidas en el aire, sino que se depositan
rapidamente, por lo que sdélo permiten la transmisién a una
distancia de algo menos de 1 metro.

Sélo los nucleos goticulares de Wells, de menos de 5 mi-
cras, estan dotados de movimiento browniano®, que recor-
demos, es el que se produce de forma aleatoria en algunas
particulas microscépicas cuando estan en un medio fluido como
es el aire, y que se debe a la distinta densidad que tienen.
Pero este movimiento va siendo menor conforme aumenta el
tamano de la particula, aumentando de este modo su capa-
cidad de sedimentacion. Asimismo, la capacidad de transporte
de microorganismos de estas particulas aumenta conforme
se incrementa su tamafio, por lo que las particulas muy pe-
quefas, que son las que mas movimiento browniano presentan,
tienen muy escasa capacidad de transporte de microorga-
nismos (suelen ser las de diametro < 0,1 micras, y el virus
gripal tiene un tamafo mayor)é. Entre humanos este meca-
nismo parece tener mucha menor implicacion en la transmi-
sién de la gripe. Los estudios experimentales en este senti-
do se han realizado sélo con animales.

Por lo tanto, las recomendaciones de la OMS, de aplicar
las precauciones aéreas, hay que entenderlas desde el prin-
cipio de precaucion, en tanto no se conozca con mayor pre-
cision el mecanismo de transmision del nuevo virus y, sobre
todo, en casos de mala ventilacién, o cuando vayan a reali-
zarse maniobras diagnésticas en las que se puedan generar
aerosoles. Las precauciones por gotas suponen: habitacion
individual, en la que la puerta puede estar abierta, bata, guan-
tes y protector respiratorio FFP1 si el contacto con el enfer-
mo es inferior a 1 metro, mientras que las precauciones aé-
reas consisten en: habitacion individual, preferiblemente con
presién negativa, o en su defecto mantener siempre la puer-
ta cerrada y respirador FFP2 o FFP3 en maniobras de ries-
go. La mascarilla quirdrgica puede frenar la transmisién por
gotas, pero en nuestro pais no esta homologada como equi-
po de proteccién personal.
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