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Lo historia de los coronavirus como agentes patégenos
en humanos se remonta a mediados de los afios 60
cuando se aislaron por primera vez a partir de
muestras obtenidas del tracto respiratorio de adultos
con sitomas de resfriado comun.

que hayan infectado a los humanos.

« H ancestro comin de todos los coronavirus tiene més de cinco mil afios de

antigiedad.

probablemente infectando a murciélagos y aves. Con el paso de los
siglos, los coronavirus fueron mutando, diversificéndose y adaptdndose a
distintos tipos de huésped. Todo indica que los coronavirus evolucionan
igual que cualquier ofro tipo de organismo: mediante seleccién natural

« Estos son, por fecha de descubrimiento: 229F (1964), O&3 (1967),
SARS-CoV (2002) NL63 (2003), HKUT (2003), MERS-CoV (2012) y

SARS-CoV-2 (2019).
+ los coronavirus 229E, o3, NLO3 y

+ De todos los coronavirus conocidos, solo siefe de ellos se ha observado

Se trata de un betacoronavirus que data del afio 3300 a C,

HKU1 provocan

remonta a mediados de los afios 60 cuando se aislaron por primera
vez a partir de muestras obtenidas del tracto respiratorio de adultos con
sintomas de resfriado comun. Estos virus, que pertenecen a la Subfamilia
Orthoviridae dentro de la Familia Coronaviridae del Orden Nidovirales,
deben su nombre al hecho de tener una forma esférica de la que
sobresalen unas espiculas que les dan la apariencia de una corona (por
semejanza a la corona solar). Son comunes en diferentes especies de

animales, incluidos camellos, gatos y murciélagos.

+ Se han identificado siete coronavirus que pueden infectar a las personas.

Los tipos 229E (alfa coronavirus), NL63 (alfa coronavirus), O3 (beta
coronavirus) 'y HKU1  (beta  coronavirus)]  cominmente  causan
enfermedades respiratorias leves a moderadas, mientras que los
coronavirus MERS-CoV (coronavirus del sindrome respiratorio del medio
oriente) y SARS-CoV (coronavirus del sindrome respiratorio agudo

severo), con frecuencia causan enfermedades graves.

porcentaje

adenovirus.

humanos. El descubrimiento de los primeros coronavirus humanos (el

de un cultivo de las fosas nasales de un nifio.

+ Hasta el siglo XXI no se hallarian los cinco coronavirus resfantes que

conocemos hoy.

aproximadamente un tercio de tfodos los resfriados comunes; el

H I " fecton-h 45353 }

alfaybeta
coronavirus

restante lo causan otros virus, como los rinovirus y los
Hasta el siglo XX, se desconocia que los coronavirus pudiesen infectar a

primero se denominé 229E), es de mérito compartido entre dos
laboratorios: la investigadora de la Universidad de Chicago Dorothy
Hamre y su compafiero John Procknow, encontraron un nuevo tipo de virus
en 1965 mientras analizaba el tejido de estudiantes que padecian un
resfriado comun. Ese mismo afio, un laboratorio inglés, al frente de David

Tryrrel y June Almeida, hacian lo propio al extraer un nuevo tipo de virus

tiposdecoronavirus ... .
Y

+ La historia de los coronavirus como agentes patégenos en humanos se

Los coronavirus humanos (HCoV) se han considerado  patégenos
infrascendentes durante mucho tiempo, causando el "resfriado comun”
en personas sanas. Sin embargo, en el siglo XXI: dos HCoV altamente
patégenos el coronavirus del sindrome respiratorio agudo  severo
(SARS-CoV) y el coronavirus del sindrome respiratorio del Medio
Oriente (IMERS-CoV), surgieron de los reservorios animales para causar

epidemias globales con morbilidad y mortalidad alarmantes.

« Esas infecciones suelen causar fiebre y sintomas respiratorios (tos y

disnea o dificultad para respirar). En los casos mds graves, pueden
causar neumonia, sindrome respiratorio agudo severo, insuficiencia renal

e, incluso, la muerte.

+ Las recomendaciones habituales para no propagar la infeccién son la

buena higiene de manos y respiraforia (cubrirse boca y nariz al toser y
estornudar] y la coccién completa de la carne y los huevos. Asimismo, se
debe evitar el contacto estrecho con cualquier persona que presente

signos de afeccién respiratoria, como tos o estornudos.

.

“'
v

De todos los coronavirus conocidos, solo siete

de ellos se ha observado que hayan
infectado a los humanos.
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El Sindrome Respiratorio Agudo Grave (Severe
Acute Respiratory Syndrome, SARS) es una
infeccién por coronavirus que causa sintomas
similares a los de la gripe.
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SARS-CoV

+ los sintomas del SARS se asemejan a los de ofras infecciones
respiraforias viricas més frecuentes (como fiebre, cefo|eo, escalofrios y
dolor muscular) pero son mds graves. Las y los médicos sospechan
sindrome respiratorio ogudo grave [SARS) solo sila o el paciente puede
haber estado expuesto a una persona infectada. Bl SARS se detecté por
primera vez en China a finales del afio 2002 Un brote de alcance
mundial dio lugar a més de 8000 casos en todo el mundo, incluyendo
Canadd y Estados Unidos, y mas de 800 muertes a mediados de 2003.
No se han reportado casos en todo el mundo desde 2004 y se
considera que el SARS (la enfermedad, pero no el virus) ha sido
erradicado.

Se suponia que la fuente inmediata eran las civetas, mamiferos con
aspecto de gato, que se vendian en los mercados de animales vivos
como alimento exético. No estd claro cémo se infectaron las civetas,
aunque se cree que los murciélagos son el reservorio del virus SARS en
la naturaleza.

El SARS estd causado por un coronavirus. El SARS es mucho mas grave
que la mayorfa del resto de infecciones por coronavirus, que por lo
general solo causan sintomas similares a los del resfriado.

+ Se confagia entre seres humanos a través del confacto cercano con una
persona infectada o a través de la inhalacién de gotitas expulsadas por

la fos o el estornudo de una persona infectada.

+ los sinfomas del SARS se asemejan a los de ofras infecciones
respiratorias viricas mds frecuentes, pero son mds graves. Consisten en
fiebre, dolor de cabeza, escalofrios y dolores musculares, seguidos por
una tos seca y, a veces, dificultad para respirar.

+ Lla mayoria de las personas se recuperan en un plazo méximo de 10 2

semanas. Sin embargo, algunas desarrollan dificultad respiratoria grave

y cerca del 10% mueren.

Solo se sospecha SARS en personas que puedan haber estado en

confacto con una persona infectada y que tengan fiebre y tos o

dificultad para respirar.

Si las y los médicos sospechan que una persona puede tener SARS,

proceden a su aislamiento en una habitacién con un sistema de

ventilacién que limite la propagacién de microorganismos en el aire. En
el primer y Unico brote de SARS, el aislamiento impidi la transmisién del
virus y finalmente lo eliming.

« las personas con sinfomas leves no necesitan tratamiento especw’ﬁco; las
que tienen una dificultad respiratoria moderada pueden requerir la
administracién de oxigeno. Si hay serias dificutades para respirar es
necesaria la ventilacién mecénica para facilitar la respiracion.

« El virus MERS se detfecté por primera vez en Jordania y Arabia Saudita en
2012. A principios de 2018 ya habia 2,220 casos confrmados de MERS y
790 muertes. La mayoria ocurrieron en Arabia Saudita, donde siguen
apareciendo nuevos casos. También se han producido casos en paises
fuera de Oriente Medio, como Francia, Alemania, ltalia, Tinez y el Reino
Unido, en personas que habian estado viajando o trabajando en el
Oriente Medio.

En Corea del Sur, entre mayo y julio de 2015, tuvo lugar un brote de

coronavirus MERS después de que un hombre surcoreano regresara a su
pais procedente de Oriente Medio. Este brote dio lugar a mas de 180
casos y 36 fallecimientos. El contagio entre personas ocurrié en centros de
salud.

En mayo de 2014 se confirmaron dos casos en Estados Unidos. Ambos eran
profesionales sanitarios que habian regresado recientemente del Golfo
Pérsico. En Estados Unidos no ha habido casos de MERS desde mayo de

personas de edad avanzada y en las que sufren un trasforno crénico
subyacente, como la diabetes o una enfermedad del corazén o de los
rifiones. La infeccién ha resultado mortal en cerca de un tercio de las
personas infectadas.

El virus MERS se transmite por contacto cercano con personas infectadas
por MERS o a través de gotitas transportadas por el aire que proceden
de la tos o los estornudos de una persona infectada. Se considera que las
personas infectadas no son confagiosas hasta que desarrollan los
sinfomas. La mayoria de los casos de transmision de persona a persona
hOn OCUrridO en profesioncl|es de ‘O SOlUd que Gfendl’ﬂn a |OS personas
infectadas.

+ Los sinfomas suelen aparecer pasados unos 5 dias (pero esta cifra puede
variar entre 2 y 14 dias) después de la infeccién. La mayoria de las y los
afectados presentan fiebre, escalofrios, dolores musculares y tos. Cerca

de un tercio de las personas afectadas presentan diarrea, vémitos y dolor

El virus que caowsa el sindrome respiratorio die

2014,

sospecha que los dromedarios son la principal fuente de infeccién para
las personas, pero se desconoce cémo se produce la transmision.

En algunos paises (como Egipto, Omdn, Qatar y Arabia Saudita) se

abdominal.

+ Lo infeccién es mds frecuente entre los varones y es mds grave en

Un coronavirus recién identificado oficialmente
lamado SARS-CoV2 causa el COVIDI?, una
enfermedad respiratoria aguda que puede ser
grave.
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+ A finales del 2019 se informé por primera vez en Wuhan, China, de
COVIDIQ y desde entonces se ha extendido ampliamente en China'y en
todo el mundo.

« Las primeras infecciones por COVIDIQ se relacionaron con un mercado
de animales vivos en Wuhan, China, lo que sugiere que el virus se
transmitié de animales que se venden como alimentos exéticos a los seres
humanos. COVIDIQ se transmite principalmente de persona a persona a
través de gotitas transporfadas por el aire que proceden de la tos o los
estornudos de una persona infectada. Las personas fambién pueden
contraer una infeccién por COVIDIQ al tocar con la mano algo que
contiene el virus y luego focarse la boca, la nariz o los ojos con dicha
mano. Aunque es ligeramente diferente del coronavirus que causa SARS,
el coronavirus recién identificado que causa COVIDI9 se ha llamado
SARS-CoV2.

+ Lo mayorfa de las personas infectadas con COVID-19 tienen sinfomas
leves o ningun sinfoma, pero algunos se enferman gravemente y mueren.
los sinfomas pueden inclur fiebre, tos y dificultad respiratoria. Los
sintomas suelen aparecer pasados de 1 a 14 dias después de la
infeccion.

« Para ayudar a prevenir la transmisién, las personas estén en cuarentena
(aisladas) cuando han estado expuestas a personas con el virus o si dan
positivo para el virus.

+ La mejor manera de prevenir la infeccién es evitar la exposicién a este

Nota: este triptico es

No existe un tratamiento especifico para MERS. E paracetamol
(acetaminofeno) o un antiinflamatorio no esteroideo (AINE), fal como el
ibuprofeno, se administra para dliviar la fiebre y los dolores musculares.

Oriente Medio (Middle East Respinatory
Syndrormne, MERS) es un coronavirus similar al virus
que causa &l sindrame respirotorio agudo szvero

{Severe Acute Respiratory Syndome, SARS).

virus, o|go que puede ser diffcil porque C||gunas personas infectadas no
saben que tienen el virus. Los CDC recomiendan las siguientes acciones
de rutina para ayudar a prevenrr la propagacion de los virus
respiratorios:

+ Distanciamiento social.

« lavarse las manos con agua y jabén durante al menos 20
segundos, especialmente después de ir al bafo, antes de comer y
después de sonarse la nariz, foser o esfornudar.

« Sino se dispone de agua y jabén, usar un desinfectante de manos
a base de alcohol con al menos 60% de alcohol.

« Siempre lavarse las manos con agua y jabén si las manos esfén
visiblemente sucias.

« Evitar focarse los ojos, la nariz y la boca con las manos sin lavar.

« Evitar el confacto cercano con personas que esfén enfermas.

« Quedarse en casa cuando esté enfermol/a.

+ Cubrirse la boca al toser o estornudar, y luego tirar el pafivelo a
la basura.

« Utilizar una mascarila facial cuando esté enfermo/a y cerca de
otras personas, o cuando cuide a alguien que estd enfermo/a.

+ Al '15 de mayo de 2020 a nivel nacional en México habian 42,595
casos confirmados acumulados por COVIDIQ, 26,46 sospechosos y
4,477 defunciones. En el caso del Estado de México eran 7,255 casos
confirmados acumulados, 8,692 sospechosos y 641 defunciones.

preso en papel reciclable




Contacto

Gobierno del Estado de México
Secretaria de Salud

Centro Estatal de Vigilancia Epidemiolégica
y Control de Enfermedades

Fidel Veldzquez 805, Col. Vértice,

Toluca, Estado de México, CP. 50150
Teléfono: O1(722) 219 38 8/

Opiniones

Si quieres estar en contacto con nosotros via internet y
realizar comentarios, visffanos en:

wwwisalud edomexico.gob.mx/cevece/
correo: cevece@saludgob.mx

o siguenos por:
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