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INTRODUCCIÓ


Els agents causals de les malalties infeccioses es classifiquen tradicionalment en dos grups: d’una banda, organismes procariotes microscòpics, com els virus, els bacteris i les rickèttsies, i d’altra banda, organismes eucariotes, que inclouen els protozous unicel·lulars microscòpics i els helmints i artròpodes metazous majoritàriament macroscòpics. Hi ha certs fongs paràsits que també causen malalties en humans i animals, però se’n diferencien notablement perquè són organismes de característiques vegetals.


Tots els agents infecciosos enumerats adés es caracteritzen també perquè són organismes d’índole clarament «r» dins el continu «r/K» que analitza i permet comparar les estratègies etoecològiques dels diferents organismes. Proposat per Cole en 1954 [1] i recollit per MacArthur i Wilson en 1967 [2], el model de selecció r i K va representar al seu moment una innovació transcendental per a comprendre les estratègies adaptatives i els mecanismes de regulació de les poblacions, entenent-se per estratègia el conjunt d’accions que du a terme una població en resposta a les característiques de l’hàbitat, és a dir, un conjunt de factors d’un medi més o menys estable o variable. El model r-K ha passat per una infinitat de vicissituds, des de l’exalçament fins al rebuig, tal com assenyalen Mas-Coma et al. (1987) [3] en la seua revisió del concepte de selecció r i K, els paràmetres r i K, el model teòric, la dicotomia r/K, el continu r-K i les seues aplicacions al parasitisme. En general, es pot concloure que avui dia el model r-K sembla que s’admet però només amb connotacions merament demogràfiques [4].


D’acord amb aquesta dicotomia, es poden resumir els aspectes extrems en el continu r-K de la manera següent [3,5,6]:




– Selecció r: Medi: variable i/o impredictible, incert, heterogeni, contrastat, urgent. Fecunditat instantània: elevada. Desenvolupament: ràpid. Esperança de vida a l’edat de la primera reproducció: baixa, sovint un any o menys. Nombre de reproduccions: generalment una de sola (semelparitat), reproducció precoç. Mortalitat en l’estat adult: greu. Durada de vida: baixa. Talla: generalment petita. Competència: baixa. Renovació de les poblacions: ràpida. Densitat: variable, inferior a K, recolonització necessària. Fluctuacions de les poblacions: fortes. Regulació de les poblacions: independent de la densitat, de tipus catastròfic. Tipus de selecció: normalitzant, barreres poc eficaces (politipisme baix). Forma de dispersió: variable, espècies mòbils, vagabundes. Utilització de l’energia: productivitat però malbaratament d’energia.


– Selecció K: Medi: estable o estacionari, més aviat constant, més segur, previsible. Fecunditat instantània: baixa, però amb desenvolupament del sentit parental (en vertebrats superiors). Desenvolupament: lent. Esperança de vida a l’edat de la primera reproducció: elevada, fins a diversos decennis. Nombre de reproduccions: diverses (iteroparitat), reproducció diferida. Mortalitat en estat adult: baixa. Durada de vida: llarga a molt llarga. Talla: habitualment gran. Competència: potencialment forta però codificada. Renovació de les poblacions: lenta. Densitat: constant, pròxima a K. Fluctuacions de les poblacions: baixes. Regulació de les poblacions: dependent de la densitat. Tipus de selecció: diversificant, barreres eficaces (politipisme alt). Forma de dispersió: estabilitat en l’espai, espècies sedentàries. Utilització de l’energia: eficàcia i estabilitat.





Aquestes característiques, considerades com a definitòries dels extrems d’un continu r-K, permeten catalogar tota espècie o grup d’espècies en comparació d’una altra espècie o grup d’espècies simplement com a més o menys r o més o menys K. Considerat així, aquest model s’ha mostrat molt útil per a catalogar comparativament tant animals entre si com vegetals entre si, i a més es disposa d’una molt àmplia literatura sobre el tema. En aquest sentit, l’anàlisi r/K també és aplicable als organismes infecciosos, tant als procariotes microscòpics [7] com als paràsits protozous i helmints [3,8].


En analitzar les estratègies etoecològiques dels organismes infecciosos des del punt de vista de r/K, destaca immediatament la seua tendència cap a r, de manera que els microorganismes procariotes se situen molt a prop de r i els protozous s’hi acosten. Així, virus i bacteris són bons representants de l’extrem r, semblantment a com elefants i humans ho són típicament de l’extrem K. Pel que fa als helmints, aquests manifesten una clara tendència r, si bé a una certa distància dels microscòpics esmentats adés, circumstància que evidencia que són bastant menys r. D’altra banda, entre els helmints, els trematodes es mostren més r, seguits dels nematodes i finalment els cestodes.


Aquesta catalogació dels organismes infecciosos segons r/K explica perfectament els motius pels quals les malalties causades per virus, bacteris i protozous van ser ràpidament destacades com a susceptibles de mostrar modificacions en prevalences, intensitats i distribució geogràfica, i de donar lloc a emergències, reemergències o epidèmies, com a conseqüència dels impactes del canvi climàtic. S’explica així també el fet que les malalties causades per helmints s’exclogueren inicialment de posseir aquesta capacitat de resposta a les modificacions dels factors climàtics [7]. No s’evidenciaria [9] sinó una mica més tard que les helmintosis també eren capaces de respondre al canvi climàtic, i es va demostrar que l’anterior falta de resposta d’aquestes malalties era deguda al fet que tardaven més a evidenciar les modificacions després d’un canvi climàtic, com a fruit dels seus cicles biològics més llargs que els de virus, bacteris i protozous. Simplement, s’havia passat per alt que modificacions en les helmintosis podien haver sigut conseqüència d’esdeveniments climàtics ocorreguts feia bastant temps, mesos o diversos anys abans. Avui dia s’explica ja amb diversos casos demostrats d’impactes del canvi climàtic sobre trematodosis, cestodosis i nematodosis diverses.


La finalitat d’aquest escrit és no solament al·ludir als impactes de les modificacions del medi, incloent-hi els actuals canvis climàtic i global, sobre les malalties infeccioses, sinó també analitzar com certes modificacions esdevingudes en el passat al llarg de la història de la humanitat han marcat les característiques d’aquestes malalties en el present, tant pel que fa a distribució geogràfica com a la seua epidemiologia. Les modernes tècniques de caracterització molecular ens permeten avui dia desentranyar peça per peça el trencaclosques mundial resultant de les modificacions introduïdes al llarg de la història humana i l’embull subsegüent arran de l’evolució accelerada de l’ésser humà en les últimes dècades i de la superposició del canvi climàtic amb el canvi global en els últims anys. En la dilucidació dels nombrosos trencacolls destaca una malaltia concreta, la fasciolosi, molt susceptible als canvis climàtic i global, fins al punt que el seguiment de l’helmint trematode paràsit causal d’aquella i dels seus caragols vectors específics s’ha convertit en un marcador inesperat però increïblement eficient per a aquesta tasca. I ho és fins al punt que ben bé podríem definir aquest escrit com «la història de la humanitat a través d’un paràsit».


Abans d’estudiar a fons el tema convé fer una breu síntesi d’alguns conceptes per establir i definir el marc en què aquesta temàtica es desenvolupa.


EL CANVI CLIMÀTIC I ELS SEUS EFECTES


Entre la diversitat d’efectes del canvi climàtic, les conseqüències que té sobre la salut és un dels problemes més grans, que inclou modificacions de distribució i rang de les malalties infeccioses, i magnitud i freqüència de brots epidèmics. Els efectes del canvi climàtic sobre els organismes es donen sobre: (i) fisiologia, metabolisme i taxes de desenvolupament; (ii) distribució; (iii) temporalitat del cicle biològic o les seues fases; i (iv) adaptació, especialment en organismes «estrategs r» [10].


Variables climàtiques que afecten la transmissió i la disseminació de les malalties infeccioses


No es poden fer generalitzacions sobre els efectes del canvi climàtic en les malalties infeccioses. L’heterogeneïtat de cicles en els agents patògens inclou estratègies completament antagonistes. Certs canvis climàtics poden originar modificacions en malalties infeccioses amb direccions oposades fins i tot en una mateixa àrea, i augmentar la transmissió i la distribució geogràfica d’un agent infecciós reduint alhora les d’un altre. A més, la modificació d’un factor climàtic pot induir a un increment de transmissió a un cert nivell, però l’oposat a un altre nivell del cicle del patogen, de manera que efectes contraposats poden donar lloc a cap o gairebé cap canvi en la transmissió [9,11,12].


Els canvis climàtics no es mostren uniformes espacialment. Així, el canvi climàtic pot influenciar una mateixa malaltia en diferents direccions o graus segons l’àrea geogràfica. Es pot destacar que les àrees més afectables són les pròximes als extrems de la distribució geogràfica d’una malaltia (zones de vora, àrees d’altitud) [9,11,12].


La temperatura incrementa la taxa de desenvolupament dels paràsits. Nivells d’infecció i dinàmiques dels sistemes parasitaris estan subjectes a increments de temperatura. Des de la perspectiva de l’hoste, si floreixen abans i per més temps a causa de temperatures més elevades a llarg termini, això tindrà com a resultat la producció de més individus joves susceptibles i conduirà a un augment de la transmissió. Des de la perspectiva del patogen, un increment en durada i mitjana de temperatura portarà a l’ampliació de la finestra de transmissió i la taxa de desenvolupament dels estadis infectants, i augmentarà la transmissió. Com a conseqüència, el calfament global originarà nivells més alts de malaltia [12].


Modificacions de precipitació i pluviometria poden crear condicions locals més humides o seques, i doncs influir en el rang de supervivència, estacionalitat i viabilitat de molts estadis de vida lliure dels patògens, però també dels que es troben dins caragols i insectes vectors i fins i tot petits vertebrats, tant exotèrmics com endotèrmics. La nuvolositat i la pol·lució aèria interactuen amb la radiació solar, més o menys nociva per als estadis exògens dels agents infecciosos, però pot tenir un paper oposat en vectors, com passa en el cas dels caragols vectors planòrbids i limneids, que s’alimenten preferentment d’algues dulciaqüícoles [11].


A més, les influències de cada una d’aquestes variables climàtiques en les malalties infeccioses no poden ser analitzades independentment, a causa d’efectes d’interacció. Les interaccions entre temperatura i variables climàtiques relacionades amb l’aigua originaran canvis en els cicles de glaciació-desglaç, modificacions de les masses d’aigua o canvis de la velocitat de l’aigua, de manera que les sequeres i les inundacions augmentaran en freqüència. Com més va es detecten més efectes climàtics en cascada.


Temperatura i calfament global


El fet que les anomalies en la temperatura global mitjana s’hagen incrementat durant els últims 80 anys, amb un augment consistent i més ràpid al llarg dels últims 25 anys, és ja una evidència irrefutable [13]. La superfície de la Terra és un lloc més càlid, amb temperatures màximes d’estiu més altes, estacions estivals més llargues i un menor nombre de dies freds. Un patró observat comunament en els rècords de temperatura a llarg termini [14] el constitueix el gradual increment de les temperatures mitjanes al llarg dels últims 40 anys, si bé amb un augment més marcat a la primavera des de 1989 i a l’hivern des de 1988 [15].


Els models climàtics actualment disponibles prediuen que les temperatures de l’atmosfera i de la superfície del mar pujaran uns pocs graus al llarg de les pròximes dècades, globalment des de l’Àrtic fins a l’Antàrtic [16,17]. Una característica important del calfament global és l’ostensible heterogeneïtat tant en l’espai com en el temps. Per regla general, les temperatures són superiors, com a mitjana, i menys variables temporalment, tant diàriament com estacionalment, en latituds baixes que en latituds altes. La magnitud de l’increment de temperatura variarà d’una regió geogràfica a l’altra, i en determinades àrees no hi haurà cap canvi o fins i tot podrà haver-hi un descens. Per exemple, els increments de temperatura en regions continentals de latitud elevada són més grans que els que es donen en regions costaneres i tropicals. Algunes àrees mostren que van ser més fredes durant parts de l’últim segle, mentre que altres es van fer més caloroses a velocitats superiors a les mitjanes, en latituds tan diferents com Àfrica [18] i l’Antàrtida [19]. Mentrestant, la temperatura hivernal mundial es prediu que augmentarà més marcadament que la de l’estiu [20,21].
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