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Cuando pensamos en una enfermedad infecciosa, tendemos a imaginar que alguien se contagia hoy,

desarrolla sintomas mafiana y transmite la infeccion a otros en los dias siguientes. Esta intuicién

funciona bien para muchas enfermedades respiratorias, pero puede ser una imagen profundamente

engafosa con la tuberculosis. De hecho, una parte importante de los casos que etiquetamos como

“nuevos” no lo son tanto.

La tuberculosis sigue siendo un problema relevante de salud. En Europa se notifican decenas de miles

de casos cada afo, con una incidencia aun lejos de los objetivos globales de eliminacion. Y entender

como y cuando se producen esos casos es mucho mas complejo de lo que parece a simple vista.

Agazapada en el organismo

La clave estd en una caracteristica fundamental de la bacteria causante: su capacidad para, tras
infectar a un individuo, permanecer en el organismo sin generar enfermedad. Cuando alguien se

infecta con Mycobacterium tuberculosis, el sistema inmunitario puede contenerla. En esta situacion,

aunque el microorganismo no se elimina completamente, no se genera enfermedad. Sin embargo,

afos —o incluso décadas— después, la infeccion puede reactivarse.

Esto significa que un caso diagnosticado hoy no necesariamente corresponde a un contagio reciente.
Puede ser la consecuencia de una infeccién adquirida mucho tiempo atras, incluso en otra
circunstancia. Y es aqui donde surge el problema: desde el punto de vista de la vigilancia
epidemiologica, distinguir entre transmision reciente y reactivacién es esencial. No es lo mismo un
brote activo que requiere intervencién urgente para controlar otros casos implicados que la

reaparicion aislada de infecciones antiguas.
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Tradicionalmente, los sistemas de vigilancia han utilizado informacién como contactos conocidos,

lugar de residencia o grupos de riesgo para inferir como se transmite la enfermedad. Pero estos

métodos tienen limitaciones evidentes. Por ejemplo, dos personas pueden vivir en el mismo entorno y
desarrollar tuberculosis al mismo tiempo sin haberse contagiado entre si. O, en un caso opuesto,
pueden formar parte de una cadena de transmision que pasa desapercibida, porque ocurre en
entornos de exposicion diferentes a los convencionales. En otras palabras: la intuicién —incluso la

intuicion experta— no siempre basta.

Lo que revela la “lupa genémica”

En los dltimos afios, la genémica ha revolucionado nuestra capacidad para reconstruir la historia de
las infecciones. Gracias a la secuenciacion del ADN completo de la bacteria, podemos obtener una
“fotografia gendémica” propia de cada cepa. Como ocurre con los humanos, la imagen de esa fotografia
cambia ligeramente con el tiempo: a medida que una cepa circula en una poblaciéon, acumula
mutaciones que actian como un “reloj molecular”. Esto permite estimar la “edad” de cada cepay
determinar si un nuevo caso de tuberculosis es el resultado de una transmision reciente o si

corresponde a una reactivacion de una variante con la que el paciente se infect6 hace afios.

Diversos estudios han demostrado que esa aproximaciéon mejora la vigilancia epidemiolégica, al

identificar cadenas de transmision reales y distinguirlas de coincidencias sin repercusién desde el
punto de vista de la transmisiéon. Cuando se aplica la “lupa genémica”, el panorama cambia: muchos
casos que parecian formar parte de transmision reciente se revelan como reactivaciones de
infecciones latentes adquiridas afnos atras. En otras palabras, no todo lo que parece un contagio

reciente lo es.

Este hallazgo no solo corrige una percepcién errénea, sino que tiene implicaciones practicas muy
importantes: si somos capaces de diferenciar reactivaciones de transmisiones activas recientes
podemos adaptar convenientemente las estrategias de control. De esa manera es posible dirigir los
recursos hacia los entornos donde realmente hay transmision activa, sin desplegar intervenciones tan

intensivas cuando se trata de reactivaciones.

Implicaciones mas alla de la tuberculosis

Al margen de las ventajas que esto supone en la lucha contra la tuberculosis, la leccién va més all4 de
esta enfermedad concreta. La genémica esta transformando la epidemiologia al afiadir una dimension
temporal que antes era inaccesible, ya que nos permite no solo saber quién esta relacionado con
quién, sino también en qué momento tuvo lugar esa relacién. Es, en cierto modo, como pasar de ver

una fotografia o un fotograma concreto a ver una pelicula entera.
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No obstante, proyectando hacia el futuro, el mayor reto al que nos enfrentamos quiz no sea
tecnologico, sino conceptual. Estamos acostumbrados a pensar en las enfermedades infecciosas como
eventos inmediatos, casi instantaneos. Pero la tuberculosis nos obliga a adoptar una visibn més
extendida en la que el pasado sigue influyendo en el presente. Y donde la genémica, siempre
combinada con datos epidemiol6gicos y clinicos, nos aporta una imagen mas proxima a la realidad de

la dolencia para dar una respuesta adaptada a cada infeccion.

Aceptar que muchos casos “nuevos” no lo son realmente cambia como interpretamos los datos, cobmo
disefiamos intervenciones y, en tltima instancia, como entendemos la dinamica de las enfermedades.

Porque en epidemiologia, como en la vida, no todo lo que ocurre ahora empez6 ayer.
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