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LA CIRCULACION DE VIRUS INFLUENZA Y SU REPERCUSION EN
LOS NIVELES DE ANTICUERPOS EN EL HOMBRE

Maria Pilar Pérez Brena, Cecilio Lopez Galindez, Alicia Llacer,

Enrique Najera y Rafael Najera!

La circulacion de cepas inesperadas de influenza en el hombre ha
inducido a realizar el estudio de los. niveles de anticuerpos inhibidores
de la hemaglutinacion, correspondientes a las distintas hemaglutininas
humanas, en dos muestras de suero (pre y postepidémico), de personas
sanas entre los 0 y 65 afios. La repercusion que la circulacion de una
cepa tiene en las tasas de anticuerpos homélogos y heterélogos puede
ayudar a interpretar la difusion de las futuras cepas prevalentes.
Paralelamente se han analizado muestras de sueros de cerdos, posible
reservorio o eslabén en la cadena epidemioldgica de las cepas de in-
fluenza humana.

Introduccidén

La situacién epidemiolégica de la in-
fluenza en los ultimos afios se ha visto
complicada por la aparicién de cepas ines-
peradas, pertenecientes a subtipos ya de-
saparecidos de la circulacién. Estos hechos
hacen que el problema de la aparicién o
reaparicién de los nuevos virus influenza
se coloque en un primer plano y su expli-
cacién resulte cada vez mas complicada
por el aporte continuo de nuevos datos y
la consiguiente elaboracién de hipdétesis
para explicarlos. Junto a la teoria de la
recombinacién genética (I) deben conside-
rarse otras, como el mantenimiento de los
virus en un reservorio humano (2) o ani-
mal (3-7), la transmision interespecie (6, 7),
el cimulo de mutaciones puntales (8, 9), y
la conservacién en condiciones naturales
que haya permitido la no mutabilidad de
los mismos (10).

! Centro Nacional de Microbiologia, Virologia e Inmuno-
logia Sanitarias. Majadahonda, Madrid, Espafia.

En la actualidad se presta especial aten-
cidén a la vigilancia epidemioldgica de la in-
fluenza tanto en el hombre como en los
animales, asf como a otros aspectos de in-
dudable proyeccién epidemiolégica, como
son la interaccién de diferentes cepas en
un huésped determinado y el papel que
pueden ejercer los anticuerpos homélogos
y heterdlogos sobre las nuevas cepas circu-
lantes (11).

Tomando en consideracién estas ideas
se ha tratado de conocer la repercusion
que tiene la circulacién de las cepas de in-
fluenza sobre los niveles de anticuerpos sé-
ricos frente a las diferentes hemaglutininas
(H), que son la expresion del estado inmu-
nitario de una poblacién. El momento en
que se escribe este trabajo (abril de 1978)
se considera especialmente interesante
para realizar un estudio de este tipo a
causa de la reciente circulacién en el
mundo de cepas pertenecientes a los sub-
tipos HswiNI y HINI, que todavia no han
sido aisladas en Esparia. El objetivo de este
trabajo consiste en ayudar a interpretar la
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circulacién de estas u otras cepas de virus
en los meses venideros, mediante los datos
obtenidos en esta investigacién,

Materiales y métodos

Cepas de virus

Las cepas utilizadas han sido: A/New
Jersey/76(HswINI); A/Mayo Clinic/74
(HswiN1); A/PR/8/34(HONI); A/USSR/77
(HINI); A/England/64(H2N2); A/Hong
Kong/{68(H3N2); A/Victoria/75(H3N2);
A[Texas/77(H3NZ2), y B/Hong Kong/5/72.

Sueros humanos

Correspondian a personas sanas entre 0
y 65 afios, y fueron recogidos semanal-
mente en dos fuentes distintas: el Instituto
Espaiiol de Hematologia de Madrid, que
proporcioné la mayoria de los sueros de
adultos, y el Servicio de Virus Respirato-
rios y Exanteméaticos del Centro Nacional
de Microbiologia, Virologia e Inmunologia
Sanitarias de donde se obtuvieron los sue-
ros de nifios y jévenes.

Sueros de cerdo

Correspondian fundamentalmente a
hembras de mas de un afo de edad, pro-
cedentes de 53 piaras de las provincias de
Madrid, Salamanca, Guadalajara, Toledo,
Ciudad Real, Badajoz, Cérdoba y Sevilla, y
fueron recogidos entre el mes de junio de
1976 y mayo de 1977.

Datos epidemioldgicos

Para la confeccién de la grafica del afo
epidemiolégico gripal se utilizaron los da-
tos de morbilidad por influenza proceden-
tes del Sistema de Declaracién Obligatoria
de Enfermedades Infecciosas, suministra-
dos por la Direccién Provincial de la Salud
de Madrnid.

Prueba de Inhibicion de la Hemaglutinacion
(IH). Se realizé por el micrométodo de Ta-
katsy segtin modificacién de la OMS (12)
con microtitulador Cooke, Engineering

Co. (EUA), realizando la separacién de in-
hibidores inespecificos con enzima des-
tructora de receptores (RDE-Receptor
Destroying Enzime). Los antigenos corres-
pondientes a las cepas enumeradas a con-
tinuacién se prepararon en nuestro labora-
torio en embriones de pollo, excepto el an-
tigeno correspondiente al subtipo HIN1
que fue suministrado por la Dra. M. Pe-
reira, de Colindale, pues no se consideréd
conveniente poner en marcha las cepas lio-
filizadas enviadas por la OMS, hasta su ais-
lamiento en Espafia. Se analizaron sueros
humanos tomados en dos momentos dife-
rentes del afio epidémico, periodo preepi-
démico, semanas 40-43 de 1977, y periodo
postepidémico, semanas 13-17 de 1978,
sefialados en la figura 1. El nimero de
sueros analizado para cada cepa fue:

Periodo  Periodo

preepi-  postepi-

Cepa démico  démico
A/New Jersey/76 (HswlN1)? 340 346
A/PR/8/34 (HON1)? 357 388
A/USSR/77 (HIN1) 435 462
A/England/64 (H2N2) 415 448
A/Hong Kong/68 (H3N2) 421 448
AJVictoria/75 (H3N2) 358 389
AlTexas{77 (H3N2) 357 389
358 387

B/Hong Kong/5/72

2 Segun la nueva nomenclatura (OMS/CDC, Atlanta,
1978) estos subtipos se retinen en uno, denominado (HIN1).

Asimismo se analizaron por IH los 313
sueros de cerdo frente a los mismos anti-
genos, excepto A/Texas/77 y B/Hong
Kong/72, sustituyendo a A/New Jersey/76
por A/Mayo Clinic/74,

Prueba de Inhibicion de la Neuraminidasa
(IN). Segun la técnica original de Warren
(I3), tal como la describen Aymard Henry
et al. (I14). Como antigenos se utilizaron los
suministrados por la OMS.

Prueba de Inmunodifusién Doble (IDD).
Reaccién de precipitacién realizada en ma-
triz de agar segun descripcion de Schild et
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FIGURA 1—Afo epidemiolégico 1977-1978, Ma-
drid.
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al. (15), con pequeiias modificaciones in-
troducidas posteriormente. Los antigenos
se prepararon por centrifugacién diferen-
cial de los liquidos alantoideos infectados,
hasta concentracién de 400,000 UHA/ml y
20-30 mg/ml de proteinas. Se analizaron
sueros humanos de donantes de sangre en-
tre 18 y 65 afios en nimero de 100 por
semana.

Resultados

La vigilancia que se ha establecido para
la deteccion de la circulacién de cepas de
influenza incluye, entre otros marcadores,
los representados en la figura 1, corres-
pondientes al afio epidemiolégico 1977-
1978 en Madrid y su provincia. La linea

gruesa representa los valores de morbili-
dad por influenza en relacién con los indi-
ces endemoepidémicos (representados por
lineas finas), correspondientes a los 1lti-
mos cinco afios (I6). Se deduce que la in-
tensidad fue moderada, detectandose una
cierta actividad gripal entre las semanas 43
de 1977 y 4 de 1978, y un brote epidémico
entre las semanas 6y 12 de 1978, segtin se
aprecia en la zona rayada correspondiente
a los valores superiores a la mediana. En la
curva de trazo grueso y discontinuo se ex-
presan los porcentajes de seropositividad,
resultado de la encuesta epidemiolégica
realizada por IDD a lo largo de todo el
afo. Esta técnica detecta los anticuerpos
precipitantes, que son por tanto marcado-

rae Ao infarcidn rarianta v narmite lloyar a

1C5 dc IHIRCTLLIVILL T LIT I, )’ PrLitiilic ucvar a
cabo la vigilancia de la influenza en forma
sencilla y eficaz (16).

En Ia figura 2 se representan los niveles
de anticuerpos IH existentes en la pobla-
ci6én general por grupos de edad. El andli-
sis se efectud frente a los distintos subtipos
de H humana (tipo A), antes de comenzar
la circulacién de influenza en la tempora-
da de 1977-1978, momento calificado de
preepidémico. Se han tomado como posi-
tivos los titulos superiores a 40, que son
habitualmente los que se asocian a protec-
ciéon frente a un virus homotipico (17).

FIGURA 2-—Porcentaje de anticuerpos IH frente
a varios subtipos de virus influenza. Muestra pre-
epidémica dividida en grupos de edad.
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La comparacién de los niveles de anti-
cuerpos de los periodos pre y postepidé-
micos estd contenida en la figura 3, con
respecto a las cepas utilizadas como re-
presentantes de subtipo A/New Jersey/76
(HswiN1); A/PR/8/34(HON1); A/USSR/77
(HIN1); A/England/64 (H2N2) y A/Hong
Kong/68 (H3N2), junto con las que pu-
dieran considerarse responsables del brote
por ser cepas prevalentes en el mundo en
el momento del estudio (A/USSR/77,
A/Victoria/75, A/Texas/77 y B/Hong
Kong/72). El estudio de anticuerpos rea-
lizados frente a A/USSR/77 responde
a ambas razones.

En todas las graficas la linea inferior es
siempre la correspondiente al periodo
preepidémico. Esto demuestra la accién de
refuerzo que ejerce la circulacién de cepas
sobre los anticuerpos previamente existen-
tes, como resultado de infecciones por sub-
tipos anteriores.

En la confeccién de las graficas se consi-
deraron positivos los titulos superiores a
40 para las cepas de circulacién reciente o
actual, es decir las correspondientes a los
subtipos H2N2, H3N2 y la cepa B/Hong
Kong/72. Frente a las cepas A/England/64
(H2N2), A/Hong Kong/68 (H3N2), se han
encontrado niveles de anticuerpos muy
elevados, por lo que se han representade
también los titulos =160 (linea discontinua
para poder valorar mas claramente las di-
ferencias entre las muestras pre y post-
epidémicas.

En el caso de las cepas A/New Jersey/76
(HswlN1), A/PR/8/34(HON1) y A/USSR/
77 (H1IN1), se ha tomado 20 como umbral
de positividad, considerando que el mayor
nimero de afios transcurridos desde su
circulacién podria ser responsable de la
baja frecuencia de titulos medios y altos.
Este razonamiento es valido para las cepas
A/PR/8/34 y AJUSSR/77, pero no para
la A/New Jersey/76, segtin se analiza en la
discusién.

Al estudiar las muestras pre y postepi-
démicas junto con otras recogidas para

completar la vigilancia epidemiolégica de
la influenza, se encontraron siete sueros
que muestran anticuerpos frente a subti-
pos con los que estas personas, a juzgar por
su edad, no deberian haber tenido con-
tacto (cuadro 1).

Los primeros casos encontrados (tres
sueros de jovenes de un total de 4,000 sue-
ros de todas las edades), analizados frente
a A/New Jersey/76 (0.075%), presentaban
anticuerpos a titulos de 80 y 160 frente a
HswiN1 y ya fueron resefiados anterior-
mente (I8). Méas tarde, de entre 1,700 sue-
ros de todas las edades, 60 de los cuales
correspondian a nifos entre 6 meses y 10
afos, encontramos cuatro sueros de nifios
(0.23% del total y 6.6% de entre los meno-
res de 10 afios) que presentaban anticuer-
pos a titulo significativo frente a H1 y H2.
Se agruparon y analizaron los siete sueros
pues se esperaba encontrar alguna carac-
teristica comun que pudiera sugerir una
explicacién a su existencia.

En estos sueros se han estudiado anti-
cuerpos inhibidores de las diferentes he-
maglutininas y neuraminidasas conocidas
como humanas y se ha encontrado que no
presentaban anticuerpos o lo hacian a ti-
tulo bajo frente a la mayor parte de los
antigenos, excepto frente a aquellos que
fueron origen de su seleccién.

En el cuadro 2 se recogen los datos par-
cialmente publicados (/8) del analisis por
IH de sueros de cerdos adultos frente a las
hemaglutininas que se habian utilizado en
el estudio de sueros humanos. Solo se han
detectado anticuerpos frente a las cepas
con hemaglutinina H3, A/Hong Kong/68 y
A/[Victoria/75. Se han considerado positi-
vos los titulos iguales o superiores a 20.

Discusion

Al hacer un andlisis del afio epidemio-
légico gripal 1977-1978 en Madrid y su
provincia (figura 1), se observa el gran
paralelismo existente entre las curvas de
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FIGURA 3—Titulos de anticuerpos frente a varias cepas de virus influenza. (Periodos pre y
postepidémicos.)
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CUADROQ 1—Sueros humanos que muestran
titulos inesperados de anticuerpos (7 casos in-
dividualizados).

Caso (edad

enanos) Hswl HO H1 H2 H3 N1 N2
2 N.R2 <20 80 40 N.R. N.R. N.R.
3 <20 <20 40 40 <20 <10 <10
3 <20 <20 40 40 20 <10 <10
10 N.R. N.R. 80 80 20 N.R.N.R.
21 80 N.R. N.R. N.R. N.R. N.R. N.R.
23 160 <20 <20 20 20 >1.000 20
36 80 20 20 40 <20 <10 30

2 Prueba no realizada.

incidencia y seropositividad. Teniendo en
cuenta que la prueba de IDD se realizé
con antigeno A, se deduce que el brote de-
tectado entre las semanas 6 y 12 de 1978
se debid principalmente a virus de este ti-
po; los aislamientos realizados confirman
también esta opinién. Simultineamente
circulé virus tipo B en pequefia proporcién
como se observa en la grafica correspon-
diente a B/Hong Kong/72 en la figura 3.

La situacién inmunitaria anterior al
brote se representa en la figura 2. Es inte-
resante observar la gran diferencia entre
los niveles de anticuerpos que la poblacién
posee frente a cada subtipo. En el caso de
H2N2 y H3N2 los altos porcentajes po-
drian explicarse por ser subtipos de circu-
lacién reciente y actual respectivamente,
Pero en el caso de HswlN1 cuyos porcen-

CUADROQO 2—Sueros de cerdos de varias regio-
nes espanolas analizados por IH frente a varios
subtipos de influenza. Porcentajes de titulos =20.

Edades (en afios)

<1 1-2 =4
No. de sueros 13 111 189
A/Mayo Clinic/74 — — -
AJUSSR/77 — — —_
A/England/64 — — —
A/Hong Kong/68 — — 11.6%
A/Victoria/75 — — 13.7%

tajes superan en mucho a los de los subti-
pos HON1 y HIN1 no podemos aplicar el
mismo razonamiento, puesto que es el sub-
tipo mas antiguo de todos.

Sin embargo, en estos dltimos afios se ha
llegado a la conclusién de que las hemaglu-
tininas HO, H1 y Hswl pertenecen a un
mismo subtipo, el H1 (19). Esto significa
que las infecciones por cepas con HO y H1
ocurridas desde el final de la circulacién
del subtipo HswlN1 hasta 1957, habrian
reforzado los anticuerpos creados frente a
Hswl por las personas cuya primoinfec-
cién habia sido realizada con este subtipos
Por lo tanto los bajos niveles de anticuer-
pos frente a HO y H1 que detectamos se-
rian dnicamente los debidos a primoinfec-
ciones por esta clase de subtipo.

Otro factor interesante a tener en cuenta
es la introduccién de nuevas neuraminida-
sas en la circulacién de los subtipos
HswIN1 y H2N2 y en este mismo sentido
podrian considerarse los pequefios cam-
bios sufridos por la N2 a partir de 1968
(20), referente al subtipo H3N2. Las dife-
rencias de morbilidad asociada a los distin-
tos subtipos, destacando precisamente
HswlN1, H2N2 y H3N2 como producto-
res de grandes pandemias, apoyan las con-
sideraciones anteriores,

En la figura 3 se representa la repercu-
sién que la circulacién de virus influenza
ha tenido sobre los niveles de anticuerpos
frente a distintas cepas analizadas indivi-
dualmente.

En la mayor parte de los graficos la dis-
tribucién de los porcentajes de positividad
por grupos de edad describe curvas en
forma de campana cuya elevacién maxima
se encuentra en edades diferentes en cada
caso. El subtipo HswIN1 es una excepcion
ya que la muestra de sueros de que dispo-
nemos no permite mas que representar la
parte ascendente de la curva y considerar
que la altura méxima probable se sitia ha-
cia los 60 afios.

Las diferentes alturas maximas estan
desfasadas aproximadamente 10 afios una



LPérez Brevia et al. INFLUENZA

119

de otra. E] final de la prevalencia de cada
subtipo se aprecia en las curvas porque el
porcentaje de anticuerpos se reduce prac-
ticamente a 0 a partir de un momento de-
terminado, 1928 para Hswl, 1948 para
HO, 1958 para Hl y 1968 para H2 (ver
flechas indicadoras en los graficos 1al 4 de
la figura 3), que coincide con el afio acep-
tado generalmente para la aparicién de
cada nuevo subtipo. La inexistencia de ese
punto en el caso de la H3 se explica por ser
el tinico subtipo de circulacién actual en el
momento de la realizacién del estudio.

En las cepas prototipo H1, H2 y H3 se
han estudiado sueros de nifos y jovenes
para poder encontrar con mayor exactitud
cudndo desaparecen los anticuerpos signi-
ficativos. En todos los casos puede apre-
ciarse que una cierta proporcién de los
sueros de nifios entre 0 y 6 meses presen-
tan anticuerpos {probablemente maternos)
a alguna de estas H, que desaparecen en el
grupo de 6 meses a 1 afio.

En las cepas A/Victoria/75 y AfTe-
xas/77, los niveles de anticuerpos dibujan
dos lineas casi paralelas al eje de abscisas
lo que indicaria que, en el periodo transcu-
rrido entre las dos muestras de suero, se
han producido infecciones por estas cepas
que afectaron a todos los grupos de edad.

La considerable diferencia existente en-
tre la H de la A/Hong Kong/68 y la de las
cepas actuales (todas H3) se refleja en la
diferencia entre los niveles de anticuerpos
de la muestra preepidémica. Los altos por-
centajes (hasta 90%) en el caso de A/Hong
Kong/68 se corresponden con valores in-
feriores al 10% frente a las cepas de circu-
lacién actual. Esto indicaria un bajo nivel
de proteccién de la poblacién frente a estas
cepas y explicaria su circulacién posterior,
demostrada en los graficos 6 y 7 de la fi-
gura 3 por el aumento en el nivel de anti-
cuerpos en la muestra postepidémica.

En Espafia no ha podido obtenerse
prueba de circulacién reciente del subtipo
HswlNI1 (18), y en el momento de la reali-
zactén del presente estudio (abril de 1978)

se deduce que tampoco ha circulado toda-
via el subtipo HIN 1, que ha alcanzado ya a
un gran numero de paises. Sus graficas
por tanto, conservan la tipica forma de
campana a la que anteriormente se ha he-
cho referencia, es decir, existe una eleva-
cién maxima que se sitiia en aquellos gru-
pos de edad cuyas infecciones gripales en
la infancia se debieron a la cepa corres-
pondiente. Cuando el subtipo HIN1 em-
piece a circular, suponemos que el nivel de
anticuerpos aumentara sobre todo en los
grupos méas jévenes, que en este momento
carecen de anticuerpos. En los grupos de
edades superiores a 25 afios los anticuer-
pos se reforzaran, aun cuando estos gru-
pos sean los menos afectados por la en-
fermedad.?

Por esta razén resulta sorprendente la
existencia de los sueros cuyo estudio se re-
coge en el cuadro 1. Se observa en €l que
todos presentan anticuerpos no detecta-
bles (<1/20) o a titulo bajo (=20), frente a
todas las hemaglutininas, incluida la H3,
de circulacién actual, y que, excepto en un
caso, no poseen anticuerpos frente a N1 o
N2. Aunque no se ha podido realizar el
estudio completo de todos los casos por
falta de suero, los datos obtenidos son sufi-
cientes para pensar que los titulos que nos
ocupan no pueden ser el resultado de una
respuesta heterotipica. Estas tres clases de
hemaglutininas segin la Reunién Con-
junta OMS/CDC de Nomenclatura de Vi-
rus de Influenza pertenecen a un mismo
subtipo, actualmente denominado H1, y
bien por infeccién o por vacunacién con
uno de ellos podrian potenciarse los titulos
frente a los demas. Sin embargo, esto no es
el caso que nos ocupa puesto que los titulos
frente a HO y HI son inferiores a los en-
contrados frente a Hswl. También hay

* En el momento de la redaccién de este trabajo (abril de
1978) se ha detectado en Madrid la circulacién del subtipo
HINL « ¢l estudio de los anticuerpos por grupos de edad,
clectuado después del hrote producido, ha hecho variar las
tasas de anticuerpos de acuerdo con lo expresado en estos
parrafos,
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que descartar la idea de vacunaciones con
alguno de estos subtipos, ya que en Espana
no se habian llevado a cabo todavia en el
momento de recogerse estas muestras.

En vista de los numerosos hallazgos so-
bre la ecologia de los virus de influenza en
mamiferos inferiores y aves (21) se ha con-
siderado la posibilidad de que existan in-
fecciones cruzadas, y se realizé un estudio
en cerdos (cuadro 2) con la idea de exten-
derlo a otras especies animales, preferen-
temente aves.

Ya que los sueros de cerdo estan recogi-
dos antes de la aparicién en Espaiia de ce-
pas humanas con hemaglutininas Hswl y
H1, el que posean anticuerpos frente a
ellas podria significar una circulacién de
virus préximos a los humanos entre estos
animales.

De los datos del cuadro 2 se deduce que
durante los dltimos 10 aiios solo se han
podido demostrar infecciones por in-
fluenza producidas por virus del subtipo
H3N2 entre los cerdos de una extensa re-
gién espaifiola de la que forma parte la
provincia de Madrid (cuya poblacién hu-
mana esta en estudio). Por tanto, durante
este periodo hay que desechar también las
infecciones cerdo-hombre como posible
causa de las positividades en estos sueros
de jévenes.

Sin embargo, al analizar las caracteristi-
cas del presente estudio, se observa que los
sueros que presentan titulos frente a he-
maglutininas consideradas desaparecidas
en el momento del nacimiento de estas
personas, solo se han encontrado al reali-
zar encuestas de varios miles de sueros,
que por afhadidura provienen de medios
socioecondmicos muy diversos. Habitual-
mente no se hacen estudios tan amplios
por lo que quiza haya sido dificil detectar
la existencia de sueros con estas caracteris-
ticas en otras ocasiones. Una posible expli-
cacién de su existencia podria ser la circu-
lacién de bajo nivel de cepas de un subtipo
(aparentemente desplazado por otro que
se hace prevalente), durante un cierto pe-

riodo y en ciertas poblaciones, dando ca-
bida a la existencia de infecciones aisladas,
en ocasiones subclinicas, siempre en por-
centajes muy bajos. Esta idea parece sus-
tentada ademas por los hallazgos en ani-
males en los que, quizd por tratarse de
comunidades muy aisladas, subsisten a la
vez diversos subtipos. y por la circulacién
simultinea en la poblacién humana, du-
rante estos dos tltimos afios, de los subti-
pos H3H2 y HINI.

La razén por la que no se han detectado
estos virus de supuesto bajo indice de cir-
culacién fuera de sus afios de prevalencia
quiza pueda explicarse en parte por la ob-
servaciéon hecha anteriormente sobre la
amplitud de los estudios serolégicos, y en
parte por las condiciones en que se reali-
zan los aislamientos. Estos se llevan a cabo
principalmente durante los periodos epi-
démicos en que la proporcién de infeccio-
nes estaria enormemente desplazada hacia
las producidas por los virus prevalentes
con respecto a las debidas a cualquier otro
posible virus circulante. Para aumentar las
probabilidades de aislar virus “desapareci-
dos” habria que intensificar los aislamien-
tos en épocas no epidémicas en las que, al
disminuir el nimero de infecciones por vi-
rus prevalentes, aumentaria relativamente

el de las producidas por virus “desapareci-
dos”.

Observacion

Mientras este manuscrito estaba en tra-
mites para su publicacién (noviembre
1979-enero 1980), se han dado natural-
mente las condiciones apuntadas en el
mismo, de baja circulacién gripal y se reali-
zaron algunos aislamientos que merecen
una atencién especial. En Inglaterra la
primera cepa de esta temporada, similar a
AfTexas{77 (H3N2), se aislé de un nifio de
seis meses sin contactos previos conocidos
(22). En Estados Unidos se aislo otro virus,
también similar a A/Texas/77 (H3NZ2), el
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18 de diciembre de 1979 en Los Angeles,
de un nifio de 23 meses también sin con-
tactos con personas de fuera del pais (23).
Por otra parte, Young y Palese (1979) (24),
analizando los genes de aislados recientes,
encontraron una cepa recombinante de los
subtipos H3N2 y HIN1, que en otro tipo
de estudios se habria clasificado como
HINI1 ya que a este subtipo pertenecian
sus dos antigenos de superficie, derivan-
dose los genes P1, P2, P3 y NP de un
virus (H3N2).

Resumen

Se realizé en Espaiia el estudio de dos
grupos de sueros humanos tomados en dos
momentos diferentes del afio epidemiolé-
gico (pre y postepidémico) 1978, para po-
ner de relieve la repercusién que tiene en
el espectro de anticuerpos homsélogos y he-
terélogos la circulacién de una cepa; al
mismo tiempo se trataba de obtener datos
que ayudaran a interpretar la difusién que
alcanzan tales cepas en la poblacién estu-
diada.

La distribucién de anticuerpos de IH
por grupos de edad muestra un periodo

de alta prevalencia especifica para cada
cepa, seguido por la ausencia casi total de
incidenda de estas cepas. Hay que destacar
la diferencia cuantitativa entre los niveles
de anticuerpos correspondientes a los dis-
tintos subtipos, que no estan en relacién
con el niimero de aiios transcurridos desde
la desaparicién del subtipo. En este com-
portamiento general muy pocos sueros po-
seen anticuerpos frente a cepas que ya no
circulaban cuando las personas del estudio
nacieron. Se consideran posibles explica-
ciones, aunque por falta de datos no se
haya podido establecer una realmente va-
lida. O
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The spread of influenza virus and its effects in the levels of antibodies
in humans (Summary)

A study of two groups of human sera taken
at two different moments of the 1978 epide-
miologic year (pre- and post-epidemic) was
carried out in Spain, in order to emphasize the
repercussions that the spread of a strain has in
the spectrum of homological and heterological
antibodies; at the same time an attempt was
made to obtain data that would help to inter-
pret the difussion attained by such strains in
the population studied.

The distribution of IH antibodies by age
groups showed a period of high specitic preva-
lence for each strain, followed by the almost

complete lack of incidence of such strains. The
quantitative difference between the levels of
antibodies corresponding to the different sub-
types which is not in relation to the number of
years elapsed since the disappearance of the
subtype, should be emphasized. Within this
general pattern very few sera have antibodies
against strains that were no longer present
when the persons studied were born. Probable
explanations for this are considered, although
it has not been possible to make a truly valid
one because of lack of data.

A circufacao do virus influenza e a sua repercusao nos niveis de anticorpos
no homem (Resumo)

Realizou-se em Espanha um estudo de dois
grupos de soros humanos colhidos em dois di-
ferentes momentos do ano epidemiologico
1978 (pré e poés-epidémico) para ressaltar a re-
petcussio que tem a circulugdo de uma cepa

no espectro de anticorpos homeélogos e heterd-
logos; procura-se, ao mesmo tempo, obter da-
dos que ajiidardao a interpretar a difusao que
atingem esas cepas na populagio estudada.

A distribuigao de anticorpos H, por grupos
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de idade demonstra um periodo de alta preva-
iéncia especifica para cada cepa, seguido pela
quase total auséncia de incidéncia dessas cepas.
E preciso destacar a diferenga quantitativa en-
tre os niveis de anticorpos correspondentes aos
diferentes subtipos, que nio estio em relagio
com o nimero de anos transcorridos desde o

desaparecimento do subtipo. Nesse compor-
tamento geral muito poucos soros possuem an-
ticorpos a face de cepas que ja nao circulavam,
na época em que nasceram as pessoas do es-
tudo. Consideram-se explicagdes possiveis, po-
rém, a falta de dados nio permite ofrecer um
esclarecimento realmente valido.

Circulation du virus influenza et ses répercussions sur les niveaux d'anticorps chez
I'homme (Résumé)

Deux groupes de sérums humains prélevés a
deux moments différents de I'année épidémio-
logique 1978 (pré et post-épidémique) ont été
étudiés en Espagne en vue de mettre en évi-
dence les effets de la circulation d’une souche
sur spectre d’anticorps homologues et hétéro-
logues; il s'agissait également d'essayer d’obte-
nir des données de nature a faciliter 'interpré-
tation de la diffusion de ces souches dans la
population étudiée.

La distribution d’anticorps H1 par tranches
d’age révele l'existence d’'une période d’inci-
dence spécifique élevée pour chaque souche,

suivie d’'une période ol l'incidence de ces sou-
ches est pratiquement inexistante. Il y a lieu de
signaler une différence quantitative entre les
niveaux d’anticorps correspondant aux diffé-
rents sous-types; ces niveaux ne sont d’ailleurs
pas en rapport avec le nombre d’années écou-
lées depuis la disparition du sous-type. Dans ce
comportement général, quelques sérums seu-
lement possédent des anticorps contre des sou-
ches qui n'existaient plus lors de la naissance
de l'individu étudié. Plusieurs explications sont
a envisager, bien que le manque de données ne
permette pas d’explication réellement valable.

DISCUSIONES TECNICAS DE 1980

“Educacién comunitaria en salud: Evaluacion de los programas actuales,
nuevas orientaciones y estrategias” sera el tema de las Discusiones Técnicas
de la XXVII Reunién del Consejo Directivo de la OPS que se llevard a cabo
en Washington, D.C., el 26 y 27 de septiembre proximos. De los paises de
la Regién se ha obtenido la informacién necesaria para organizur los ante-
cedentes y el material de trabajo para la Reunién. Entre los participantes se
contara con personal téenico del campo de la educacion en salud v partici-
pacion de la comunidad enviado por los Ministerios de Salud.



