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Editorial de Science firmada por dos de los grandes expertos
mundiales en gripe, Edward Belongia y Michael Hosterhölm, del
Marshfield  Clinic  Research  Institute  y  del  Center  for
Infectious  Disease  Research  and  Policy,  University  of
Minnesota, respectivamente, en la que se aborda lo que podría
suponer una co-circulación de los virus gripales y los del
SARS-CoV-2 en el Hemisferio Norte el próximo otoño. Por su
interés, se traduce íntegramente.

Navegamos por aguas desconocidas en cuanto a la temporada 2020
para los virus respiratorios, ya que por primera vez en la
historia,  el  Hemisferio  Norte  se  va  a  enfrentar  a  la
perspectiva de enfermedad por SARS-CoV-2 junto a la epidemia
de  gripe  estacional.  Ambas  causan  enfermedad  grave  en
población vulnerable seleccionada y la pregunta sería: ¿cómo
nos podemos preparar para esa convergencia?

Es incierto el momento y la gravedad de la onda COVID-19 en el
próximo otoño-invierno, pero las experiencias de las pandemias
gripales  de  1918  y  1957  apunta  a  la  posibilidad  de  un
resurgimiento.  Además,  no  se  sabe  casi  nada  sobre  la
interacción de los virus gripales con el síndrome respiratorio
agudo  grave  del  SARS-CoV-2.  ¿La  coinfección  incrementa  el
riesgo  de  enfermedad  grave  o  de  amplificar  la  excreción
vírica? Hasta la fecha, se han reportado pocas coinfecciones
en China en las fases precoces de la pandemia. Por otra parte,
la  temporada  gripal  en  el  Hemisferio  Sur  está  apenas
comenzando, pero podría proporcionar algunas pistas acerca de
lo que se puede esperar en el hemisferio opuesto para finales
de 2020.

Gran parte de la población permanece susceptible al SARS-
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CoV-2, por lo que se teme que el estrés hospitalario sea muy
importante si coincide en el tiempo el pico de circulación de
ambos patógenos. Si apareciera un repunte del SARS-CoV-2 para
otoño, las estrategias de mitigación que se pondrían en marcha
también  reducirían  la  circulación  de  otros  virus
respiratorios,  incluidos  el  gripal  y  el  respiratorio
sincitial.  Aunque  hay  importantes  diferencias  en  la
epidemiología de la COVID-19 y la de la gripe, los síntomas de
ambas se solapan. Por ello, es de capital importancia disponer
de las pruebas moleculares de diagnóstico frente al SARS-CoV-2
y  frente  a  la  gripe  para  poder  realizarlas  en  todos  los
pacientes  con  enfermedad  respiratoria  aguda  y,  muy
especialmente,  en  los  periodos  de  co-circulación.

Todavía no se dispone de una vacuna frente al SARS-CoV-2, pero
sí tenemos vacunas seguras y moderadamente efectivas frente a
la gripe. Su utilización es ahora más importante que nunca,
por  lo  que  se  alienta  a  los  sanitarios  y  a  los  líderes
comunitarios a promover la vacunación antigripal. Aunque varía
según el tipo de virus y la temporada, la vacuna ofrece una
protección similar frente a las hospitalizaciones por gripe
confirmada y frente a la enfermedad gripal ambulatoria. Es
crítico el desmontar las teorías que circulan en las redes
sociales acerca de que la vacuna antigripal aumenta el riesgo
de  contraer  COVID-19  mediante  información  basada  en  la
evidencia que, adicionalmente, clarifique la importancia de la
vacunación antigripal durante la pandemia.

La perspectiva de una segunda oleada precisa de la oportuna
planificación  que  asegure  que  las  vacunas  antigripales
comenzarán a distribuirse para principios de otoño y para que
se  habiliten  estrategias  alternativas  a  los  tradicionales
puestos de vacunación. El objetivo no sería otro que el de
mantener la suficiente distancia física que minimice el riesgo
de  la  transmisión  del  virus  pandémico.  Este  aspecto  es
especialmente  importante  para  aquellos  de  algo  riesgo  de
padecer  complicaciones  por  el  padecimiento  de  ambas



patologías.  Incluso  se  podría  valorar  el  uso  de  vacunas
antigripales de alta carga antigénica o vacunas recombinantes
por su mayor protección frente a las convencionales. Respecto
a la duda de cuándo vacunar de gripe a los convalecientes de
COVID-19, y aunque no se dispone de estudios ad hoc, sería
prudente retrasar la vacunación hasta la resolución de la fase
aguda de la enfermedad.

A la vista de las más de 400.000 muertes en el mundo – más de
109.000 en los Estados Unidos- notificadas hasta el seis de
junio  y  a  los  12.000-61.000  fallecimientos  anuales  por
temporada  gripal  en  ese  mismo  país,  surge  otra  pregunta:
¿habrá una tormenta perfecta de COVID-19 y de gripe durante la
temporada  2020-2021?  No  lo  sabemos,  pero  debemos  estar
preparados para los próximos meses.
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