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Fármacos actuales para tratar
la obesidad, poco eficaces
::::: Según Jean-Pascal Morin, investigador de la
Facultad de Medicina de la UNAM, los fárma-
cos actuales para tratar la obesidad resultan po-
co eficaces o bien causan efectos secundarios.
“Algunos son anfetaminas y pueden desatar
una adicción o un problema más grave. La úni-
ca intervención con una alta tasa de éxito es la
cirugía bariátrica, pero se trata de un proceso
invasivo con disponibilidad limitada”, dijo.
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de glucosa en
plasma y memoria
::::: De acuerdo con una investiga-
ción desarrollada en el Laborato-
rio de Neurocognición de la Fa-
cultad de Psicología de la UNAM
y publicada en la revista C ogent
Psycholog y, no basta con tomar
medicamentos para controlar la
diabetes; también es necesario
mantener un control estricto de
los niveles de glucosa en plasma
mediante un riguroso tratamien-
to, toda vez que no hacerlo mer-
ma en forma significativa el de-
sempeño tanto de la memoria
episódica como de la de trabajo,
las cuales son esenciales para
realizar nuestras labores cotidia-
nas y llevar una vida autónoma
y autosuficiente.
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del exoplaneta TOI 2257 b
::::: Investigadores del Instituto de Astronomía
de la UNAM participaron en la detección del
exoplaneta TOI 2257 b con el telescopio robóti-
co SAINT-EX, el cual opera desde el Observato-
rio Astronómico Nacional de San Pedro Mártir,
en Baja California. Se trata del tercer planeta
detectado con ese equipo que funciona desde
una de las zonas del mundo más propicias para
la observación astronómica.
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VIRUS DE
M A R B U RG O :
AL ACECHO
Los mayores brotes de la enfermedad que causa
han ocurrido en África. Por la gran movilidad
internacional que se vive hoy en día, podría
llegar a otras regiones geográficas del mundo

Texto: RO B E RT O
GUTIÉRREZ ALCALÁ
—ro bargu@hotmail.com—

H
ace 54 años, en 1967, unos
brotes de fiebre hemo-
rrágica surgieron simul-
táneamente en Marbur-
go y Frankfurt, Alema-
nia, así como en Belgra-

do, en la antigua Yugoslavia, a
consecuencia del trabajo científi-
co que se llevaba a cabo en labo-
ratorios de esas ciudades con te-
jidos de monos verdes africanos
(Cercopithecus aethiops) impor -
tados de Uganda.

“En total fueron 32 casos que
incluyeron a quienes trabajaron
directamente con los tejidos de
los monos, a familiares y otros in-
dividuos con los cuales tuvieron
contacto, y a tres médicos que los
atendieron. La mortalidad en es-
te grupo fue de 23%”, informa
Luis Padilla Noriega, investiga-
dor del Departamento de Micro-
biología y Parasitología de la Fa-
cultad de Medicina de la
U NA M .

En un primer momento, la
nueva enfermedad recibió el
nombre de fiebre hemorrágica de
Marburgo; sin embargo, desde
hace algún tiempo se le conoce
como enfermedad por el virus de
Marburgo (EVM), en referencia al
agente patógeno que la causa.

Luego de esos primeros brotes
hubo otros en distintos países de
África. Los más importantes ocu-
rrieron entre 1998 y 2000 en la
República Democrática del Con-
go, donde se contabilizaron 154
casos con una tasa de letalidad de
83%; y en 2005 en Angola, donde
se contabilizaron 374 casos con
una tasa de letalidad de 90%.

“Los casos de la República De-
mocrática del Congo estuvieron
representados por trabajadores
de la industria minera que saca-
ban oro de minas subterráneas
donde había una amplia presen-
cia de murciélagos egipcios de la
fruta (Rousettus aegyptiacus)”,
dice Padilla Noriega.

En agosto del año pasado se
dio un brote más en Guinea, don-
de se contabilizó una persona
muer ta.

Reservorios naturales
Se considera que los reservorios
naturales del virus de Marburgo
son los murciélagos egipcios de la
fruta, en los que causa una infec-
ción inaparente, esto es, sin sig-
nos de enfermedad.

Como ya se hizo evidente, este
virus puede pasar de los murcié-
lagos egipcios de la fruta a algu-
nos monos que habitan en zonas
selváticas de África, en los que
causa una alta mortalidad.

“Cuando el virus de Marburgo
pasa de monos a humanos,
usualmente se relaciona con la
caza de los primeros, ya que los
casos índice casi siempre están
representados por los cazadores
que procesaron su carne; y se in-
fiere que pasa de los murciéla-
gos egipcios de la fruta a huma-
nos, porque los primeros casos
de la EVM en la República De-
mocrática del Congo estuvieron
representados por mineros que
trabajaban en minas subterrá-
neas donde abundan estos mur-
ciélagos. Es decir, los humanos
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En agosto del año pasado, se dio un brote más en guinea, donde se contabilizó una persona muerta.

nos convertimos en hospederos
terminales o accidentales de es-
te virus, debido, en buena me-
dida, a que hemos invadido zo-
nas selváticas y zonas remotas
que antes eran inaccesibles”, se-
ñala el investigador.

S í nto ma s
El virus de Marburgo se transmi-
te de persona a persona mediante
el contacto con fluidos corporales
(sangre, orina, secreciones nasa-
les, saliva, sudor, vómito, leche
materna y semen).

“Además, es capaz de infectar
diversas estirpes celulares, como
los macrófagos (células del siste-
ma inmune), las células epitelia-
les, los hepatocitos (células del hí-
gado) y los espongiocitos (células
de la glándula suprarrenal)”, in-
dica Padilla Noriega.

Tanto el virus de Marburgo co-
mo el virus del Ébola pertenecen
a la familia Filoviridae, por lo que
ambos causan enfermedades cu-
yas manifestaciones clínicas son
muy parecidas.

“El virus de Marburgo tiene un
periodo de incubación de cinco a
10 días e inicialmente ocasiona
síntomas similares a los de una
gripe, como fiebre, escalofrío, do-
lor muscular y malestar general;
asimismo, puede desatar sínto-
mas gastrointestinales como dia-
rrea, dolor abdominal y náuseas,
síntomas vasculares como edema
y baja presión arterial, síntomas
respiratorios como dolor en el pe-
cho y tos, y síntomas neurológi-
cos como dolor de cabeza y con-
f u s i ó n”, explica el investigador.

Una vez que se presentan estos
síntomas, que pueden confun-
dirse con los de otras enfermeda-
des, los casos graves comienzan a
tener manifestaciones hemorrá-
gicas que incluyen petequias (pe-
queñas manchas redondas en la
piel como resultado de un san-
grado), eritema (enrojecimiento
de la piel) y disminución de la
presión arterial.

“A continuación puede desen-
cadenarse una coagulación intra-
vascular diseminada, una falla
multiorgánica y un shock por la
alteración en la homeostasis de la
sangre. En estos casos graves, la
muerte sobreviene alrededor de
nueve días después de la apari-

ción de los primeros síntomas.”
En cuanto a los pacientes que

logran recuperarse de la infec-
ción, a veces padecen secuelas ta-
les como dolor muscular, dolor
en las articulaciones, pérdida au-
ditiva, hepatitis, enrojecimiento
de los ojos e incluso psicosis.

“Por si fuera poco, en ciertas
ocasiones, el virus infeccioso
persiste en algunos órganos, co-
mo los testículos, pues se ha lo-
grado detectar en semen hasta
tres meses después de la remi-
sión de la enfermedad”, agrega
Padilla Noriega.

Tratamiento y vacunas
Hasta la fecha no hay un trata-
miento específico contra la EVM.
Se han probado en monos algu-
nos análogos de nucleósidos, co-
mo el remdesivir, que también ha
sido utilizado contra la Covid-19,
pero el conocimiento de su efica-
cia todavía no es amplio.

También se ha recurrido a an-
ticuerpos monoclonales y anti-
cuerpos policlonales proceden-
tes de suero de monos que fue-
ron infectados con el virus de
Marburgo y sobrevivieron a la
enferme dad.

“En todo caso, lo más prome-
tedor son cuatro vacunas que ya
están en desarrollo para prevenir
la EVM, pero también la enfer-
medad por el virus del Ébola.
Hasta 2020 se mencionaba que
tres se encontraban en la fase I y
la cuarta iba a pasar a la fase III”,
afirma el investigador.

V ita l es
Por sus características y por el pe-
ligro que representa, el virus de
Marburgo debe ser manejado en
condiciones de bioseguridad 4, el
máximo nivel de seguridad para
trabajar con un virus infeccioso.

Por lo que se refiere a los mur-
ciélagos que actúan como re-
servorios naturales de él, con-
viene recordar que desempe-
ñan un papel de primer orden
en la naturaleza.

“Sí, debemos tener siempre
presente que son vitales para la
dispersión de semillas de fru-
tas, la polinización de flores y el
control natural de diversos in-
s ec to s”, comenta Luis Padilla
Noriega. b

LUIS PADILLA NORIEGA
Investigador del Departamento
de Microbiología y Parasitología
de la Facultad de Medicina
de la UNAM

“Necesitamos conocer
más este virus y no
olvidar que la incursión
de los humanos en
regiones geográficas
donde habitan sus
reservorios naturales
es un factor de riesgo
para la aparición de
brotes de la EVM”

Mayor exposición
a virus
b En opinión del investigador
de la UNAM, el crecimiento
de la población en África y la
falta de otros medios de sub-
sistencia han hecho que la ca-
za de animales de vida silves-
tre para consumo humano,
como los monos, se incre-
mente, lo cual ha traído como
consecuencia una mayor ex-
posición a virus como el de
Marburgo y el del Ébola.

A lte ra c i ó n
e co l ó g i ca
b Virus como el de Marburgo
y el del Ébola son capaces de
diezmar poblaciones de mo-
nos y otras especies, y, por lo
tanto, de alterar la ecología
de grandes zonas naturales.
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