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SINDROME PULMONAR POR HANTAVIRUS
Un resumen de los hallazgos en la Argentina

ELSA L. SEGURA

Administracién Nacional de Laboralorios e Institutos de Salsd, ANLIS Dr. Caros G. Malbrén, Buenos Aires

Hasta 1993, la ficbre hemorragica con sindrome re-
nal era la unica enfermedad producida por Hantavirus y
estaba restringida a Asia y a Europa. Ese afio, una nue-
va entidad clinica emergid en las Américas, caracleriza-
da por una severa insuficiencia respiratoria causada por
un nuevo Hantavirus, el Sin Nombre. El Sindrome
Pulmonar por Hantavirus (SPH) es una zoonosis viral ¥
s transmitida a humanos por inhalacién de las excretas
de roedores infectados. La transmision de persona a
persona no habia sido ain documentada.

En marzo de 1995, se notificd el primer caso de SPH,
de caracter familiar en El Bolsén, Rio Negro. Invesliga-
dores del Institulo Malbrén estudiaron tejidos de una pa-
ciente de este brote, e identificaron el genoma del
Hantavirus denominandolo Andes. En la primavera de
1996, ocurrié otro brote de SPH en El Bolsén, Hasla
diciembre de 1996, se habian producido 77 casos do
SPH con un 48% de moralidad. Los casos se distribulan
en 3 dreas geograficas de la Argentina, area sur , norte
y central. De 18 casos nolificados en E| Bolsén y
Barilocha, tres fueron médicos locales; uno de ellos,
durante su enfermedad, viajé a Buenos Aires. En el Hos-
pital, contagié a otros dos médicos que la asistieron y
enfermaron a los 27 y 28 dias después del contacto,
Estos datos sugirieron por primera vez la existencia de
transmisién de persona a persona del Hantavirus que
produce el Sindrome Pulmonar,

Un estudio retrospectivo de casos y controles confir-
mé que el contacto con fluidos corporales y el compartir
habitacién incrementaban el nesgo.

Los estudios filogenéticos también confirmaren la
existencia de transmision de persona a persona. Asi-
mismo, revelaron que todas las secuencias de los virus
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de pacientes de Chile y del Sur Argentino pertenecian al
virus Andes.

Desde esta confirmacidn, los epidemidlogos realiza-
ron un estudio nosocomial y de seroprevalencia en la
poblacién. No se encontré personal de los hospitales in-
fectados por Hantavirus. Solamente el 0.73% de
seroprevalencia se encontr en la poblacién, sugiriendo
que los residentes de El Bolsdn no se encuenlran a mayor
riesgo de infeccidn por el Hantavirus que produce el Sin-
drome Pulmonar.

Recientemente hemos publicado el estudio genético
de un fragmento del segmento M del genoma viral de
muestras de casos humanos de SPH y roedores de una
regién geografica limitada de Argentina central, que puso
en evidencia la existencia de 4 nuevos genolipos de
Hantavirus en esa regidn: el virus Lechiguanas, caracte-
rizado a partir de muestras de casos de SPHy O.
flavescens, el virus HU39694, caracterizado de muestra
de un caso de SPH residente en la ciudad de Pergami-
no, pero con sitio probable de contagio no identificada
aun; el virus Maciel, caracterizado de muestra de £
obscurus y el virus Pergamino, identificado a partir de
muesiras de A. azarae.

Hasta octubre 1997, han sido notificados en la Ar-
gentina un total de 114 casos de SPH, con 47 muer-
tes (tasa caso-fatalidad: 42%). Todos los casos presen-
taban las caracleristicas clinicas del SPH aunque se
observaron también dificultades renales y manifestacio-
nes hemorragicas en algunos pacientes. Asimismo, to-
dos los casos nolificados fueron confirmados
sticlégicamente en el laboratorio, tanto utilizando los
métodos de deteccién de anticugrpos IgM por técnica
de ELISA, conversién seroldgica o PCR especifica.

La existencia de médicos conocedores de la realidad
local, la investigacion cientifica, la capacidad de realizar
desarrolios tecnolbgicos y la exislencia de redes de la-
boratorios son las defensas posibles contra la emergen-
cia de enfermedades, segun la experiencia que en ¢l
tema SPH y otros hemos recogido en la Argentina.



