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I. INTRODUCCION

Al encomendarnos la redaccién de una ponencia sobre zoonosis, en nues-
tra condicion de médicos-veterinarios, se ha rendido un tributo de estima al
veterinario, uno de los sanitarios mds radicalmente vinculados al mundo agra-
rio. Pero, al mismo tiempo, se ha reconocido la peculiar posicién de este
profesional, a medio camino entre la salud de los animales y la del hombre,
con formacién en patologia comparada, que va desde las enfermedades de los
insectos hasta las de los monos antropoides, con sus etapas intermedias. Al
veterinario no le es necesario ningtin esfuerzo de imaginacién, ni le sorprende
el cardcter comdn que tienen muchas enfermedades del hombre y de los ani-
males, domésticos 0 no. Sabe que en la cadena alimentaria («comes, luego
existes») que se establece en los diversos ecosistemas, hay riesgos de trans-
misién de agentes vivos pat6genos, del mismo modo que conoce los peligros
de la convivencia intima con los animales y sus productos.

En cambio, permitanme que les diga, con los debidos respetos, que en
la formacién del médico no se pone suficiente acento en ello. El problema
tiene raices antiguas, seguramente religiosas. Empezamos por aprender que
el hombre estd hecho a imagen y semejanza de Dios. Después establecemos
la dicotomia «cuerpo-alma»... La consecuencia es que nos hemos puesto en
el pindculo de la naturaleza, lo que parece bastante razonable, si no olvidamos
nuestras raices filogenéticas, tanto en lo espiritual como en lo material. Ya

(1) 9.* Ponencia del 11 Congreso Nacional de Medicina Rural. Le6n, 1974.
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no sélo somos semejantes a la divinidad, sino que, invirtiendo los términos,
hemos hecho un Dios a la medida del hombre, incluso antropomérfico. Hemos
llevado tan a lo profundo la hendidura entre el mundo e§p}r1tual y el fisico
que, aparte del conflicto entre los partidarios del predominio de uno u otro
de tales aspectos, hemos alejado al hombre excesivamente de sus vinculos
histéricos y presentes con la naturaleza. Al hombre que llegé a dggradar
hasta la condicién animal a algunos de sus congéneres, como hemos visto en
ciertos racismos, no se le puede pedir que medite sobre_ sus relaciones con
el mundo animal. El corolario ha sido la mutua ignorancia en que se mantu-
vieron—y mantienen—la Medicina humana y la veterinaria, pese a que _los
estudiantes respectivos oigan y lean, sin la debida insistencia, que Medicina
__como madre—no hay més que una.

Tras el darvinismo y sus derivados comenzd el destronamiento del.hom_bre
y, por lo que parece, no hay muchas perspectivas .dp restauracién. Biologica-
mente hablando, €l hombre comienza a estar en su sitio, como un ser Vivo mas,
con todas sus peculiaridades, si, pero con todas las consecuencias de interre-
lacién con otros seres de su ecosistema, més las derivadas de su_parentesco
o, si la palabra suena fuerte, de su afinidad con otros grupos zoolégicos. Con
ello, el entendimiento del problema de las zoonosis estd en trance de recibir
un enfoque més correcto.

Las zoonosis no se entenderdn adecuadamente si se olvida el aspecto eco-
16gico de la enfermedad provocada por agentes vivos. Sin entrar en detalles,
recordemos que se trata de las relaciones pardsito—hospedqdor-medlo _arpbtente.
Precisamente por ello, las zoonosis son realidades dindmicas, que difieren en
el espacio y en el tiempo, en armonia con las modificaciones op,eradas en los
elementos que componen el sistema. De ahi que la epidemiologia de los pro-
cesos correspondientes, cambie a tenor de las alteraciones que se mtrodugcan.
Por citar algtn ejemplo, recordemos que las brucelosis humanas se a.dqu1e¥en
hoy, con mucha mas frecuencia, por contacto o inhalacién, que por la 1ngest16§1
de productos licteos, a medida que la higienizacién de la le(_:he y_sus deri-
vados progresa. Igualmente, las clamidiosis del grupo psittacosis-ornitosis, son
hoy mucho més frecuentes entre los obreros de la avicultura industrial, de lo
que eran antes entre los criadores de aves de corral, en régimen rural.

Finalmente, es preciso tener presente el carédcter profesional de muchas de
las zoonosis del medio rural, con sus implicaciones sociales. Del tema se han
ocupado ya la Comisién de Expertos F. A. 0./0. M. S. y el Comité Mixto
0. M. S./O. 1. T. de Higiene del trabajo, para quienes, précticamente, todas
las zoonosis rurales tendrian el caricter de enfermedades profesionales, aunque
el mencionado Comité Mixto O. I. T./O. M. S. (1962) las clasificara, aten-
diendo a las posibilidades de contagio, en tres grupos:

1. Enfermedades cuyo contagio se debe principalmente al trabajo agrar.io
(saltadera, encefalitis rusa de primavera-verano, fiebre Q, carbunco, brucelosis,
muermo, erisipeloide («mal rojo»), leptospirosis, tuberculosis bovina, tulare-
mia, etc.).

2. Procesos en los que el contagio se debe ocasionalmente al trabajo
agrario (rabia, dermitis pustulosa necrética de ovejas y cabras (ectima), cla-
midiosis (psittacosis), tuberculosis aviar, dermatofitosis, etc.).
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3. Enfermedades en las que el contagio es discutible, en cuanto a su
relacién con el trabajo agrario (encefalomielitis equina venezolana, fiebre af-
tosa, coccidiodomicosis, blastomicosis norteamericana, histoplasmosis, etc.).

En cuanto a nuestro pafs, Por Decreto 792/61 del Ministerio de Trabajo
y O. M. del mismo departamento, de 9 de mayo de 1962, se reconocen como
profesionales el carbunco, tétanos, leptospirosis, brucelosis, tularemia, toxo-
plasmosis, tuberculosis y anquilostomiasis. Una relacién que, en nuestra opi-
nién, no sélo es muy parca, sino que parece un tanto arbitraria, por cuanto
faltan algunas infecciones y parasitosis de mayor entidad, con otros procesos
explicitamente mencionados.

La bibliografia disponible sobre zoonosis es muy abundante, incluyendo
excelentes restimenes en castellano, publicados por la O. M. S. Aparte, claro
es, de todos los tratados humanos y veterinarios sobre parasitosis e infecciones.
En consecuencia, no haremos mds que una revision de las zoonosis, con espe-
cial atencién a las identificadas en Espaiia, siguiendo la tradicional divisién
en enfermedades parasitarias y enfermedades infecciosas que, por otra parte,
coincide con la especializacién respectiva de los ponentes.

II. ZOONOSIS PARASITARIAS
Por el Prof. Dr. Miguel Cordero del Campillo.

Protozoos, helmintos en sentido lato, y artrépodos, forman los grandes
grupos en que cabe situar, para nuestros fines, los agentes de las zoonosis pa-
rasitarias. No obstante, citaremos otros grupos también.

11.1. Protozoosis

Presidiendo un grupo nacional de parasit6logos, hemos preparado un In-
dice-Catdlogo de Zoopardsitos Espafioles, cuya primera parte se refiere a Pro-
tozoos. Préximamente se someterd a discusién, con ocasién de la III Reuni6n
Nacional de Centros del C. S. I. C. que trabajan en Ganaderfa (Cérdoba,
otofio de 1974). Los interesados en estos problemas podrin conocer detalles
de distribucién geografica nacional de los protozoos hallados en la Peninsula,
aparte de una abundante bibliografia, donde no estd ausente la especificamente
médica. Por ello nos consideramos relevados de acudir a numerosas citas en el
desarrollo de este apartado.

Pasemos revista a las zoonosis por protozoos.

Amebosis o amebiasis

Entamoeba histolytica es frecuente en las provincias del litoral mediterra-
neo y atldntico sur, desde Gerona hasta Huelva, con algunos otros focos di-
seminados en Madrid, S. de Galicia y Vizcaya. Ciertamente, las medidas sa-
nitarias que han venido tomdndose en los dltimos afios, han reducido
considerablemente la presentacién del parasitismo.
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El carécter zoondsico viene determinado por haberse demostrado que En-
tamoeba histolytica es activa en perros, gatos, cer@os, ratas vy, sobre’todo,
monos. Cabe afirmar que la infeccién animal c’le origen humano es més fre-
cuente que la contraria. En cierta m_edida, l.os mds expuestos son los cuidadores
de antropoides, sea en zoos, sea €n instalaciones experimentales.

Puesto que el contagio tiene lugar por via fecal-oral, de modo dirpcto o
indirecto, son aconsejables las medidas generales de higiene, la protecc.xén de
los alimentos contra las moscas (vehiculos mecédnicos de quistes), evitar el
estercolado contaminante de los huertos y el riego con aguas fecales; més
la filtracién o ebullicién del agua (no es seguro el clorado). La desinfeccién
de frutas y verduras no tiene efectos de garantia, de manera que no es plena-

mente fiable.

Diversos flagelados intestinales son compartidos por el hombre y los ani-
males.

Giardia lambia es frecuente en Espaifia, con diversos focos localizados en
Granada, Valencia, Zaragoza y Madrid, aunque es segura una difusién mayor.
Se ha hallado en el cerdo, y experimentalmente se ha transmitido a ratas y
ratones, pero el papel de reservorios de estos animales es problemético. Proba-
blemente es el hombre el principal responsable, junto con los monos afines.
La transmisién se realiza por medio de quistes, de manera que el parédsito
tiene una cierta forma de resistencia. Los contagios se producen hombre-hom-
bre, hombre-animal-hombre, o por medio de las moscas, en cuyo aparato diges-
tivo pueden hallarse en trénsito tales quistes, sin sufrir alteracién. Aparte de
las deyecciones de estos dipteros, la trompa y las patas pueden vehicularlos
igualmente. En general, son dtiles las mismas medidas tomadas contra Enta-
moeba histolytica.

Chilomastix granatensis, descrito por LOPEZ-NEYRA y SUAREZ PEREGRIN,
afecta al hombre, pero, segtin sus descubridores, posiblemente también a ratas
y conejos. Es especie tipicamente ibérica. Se difunde por medio de quistes,
como su affn Ch. mesnili. No requiere medidas especiales, aparte de las higié-
nicas generales.

Leishmaniosis

Ambas especies eurasidticas, Leishmania donovani y L. tropica han sic!o
descritas en Espafia, en no menos. de 25 provincias. La mayor incidencia
corresponde a la totalidad de las riberefias del Mediterraneo y las andaluzas
atlanticas, pero estdn afectadas también las dos mesetas, el valle del Ebro, la
Andalucia interior y Extremadura. En Leén hemos hallado dos casos caninos,
pero no tenemos noticia de que se hayan identificado casos humanos. El drea
de dispersién natural coincide plenamente con la de sus vectores, los fleboto-
mos o beatillas (Phlebotomus papatasii, P. perniciosus, P. sergenti).

_ Aunque muchos tratadistas no parasitlogos siguen con la inercia de ad-
mitir como vélidas las especies L. infantum y L. canis, debemos decir que ni
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serolégica, ni morfolégicamente, difieren de L. donovani, por lo que deben
considerarse sinénimas. La confusién deriva de la existencia de leishmaniosis
humana en ausencia de leishmaniosis canina (India), en tanto que en la cuenca
mediterrdnea ambas parasitosis afectan a las poblaciones humanas y canina,
indistintamente. Pero no depende ello de las leishmanias, sino de los hé-
bitos alimentarios de los flebotomos responsables. En la India son eminente-
mente antropéfilos, de modo que transmiten de humano a humano el protozoo.
En nuestro pais, Phlebotomus perniciosus, que es uno de los mosquitos més
directamente responsables, ataca indistintamente a los animales y al hombre.

La lucha contra los flebotomos es sumamente dificil, puesto que crian en
el medio natural (nidos de roedores, reptiles, etc.; alcantarillas, troncos de
arboles, grietas del terreno, etc.), visitando a veces las viviendas. Es preciso in-
vestigar los hébitos de los mosquitos en la zona problema para fundamentar
sélidamente las medidas a tomar. Como norma general ha de evitarse visitar
las dreas donde abunden estos artrépodos, especialmente en las horas que
siguen a la puesta del sol, en particular en dias de calma, a lo largo de toda
la estacién en que son activos (mayo-noviembre; segdn latitudes, puede ser
junio-septiembre). La proteccién de la vivienda con insecticidas, repelentes,
mallas antimosquito, etc., es aconsejable. Los hombres del campo, cazadores,
excursionistas, etc., deberdn emplear repelentes cuando visiten zonas endé-
micas. Por dltimo, una de las medidas méis adecuadas entre nosotros es la
eliminacién de los perros parasitados. El papel de ovejas y caballos como
reservorios no es importante.

Balantidiosis

Balantidium coli es protozoo frecuente en nuestros cerdos, asi como en
monos antropoides. En Espafia se han descrito numerosos casos humanos (DE-
VESA, 1925, 1929, 1931; PENA PEREz y SANCHEZ GUISANDE, 1927; PARAS
BENITO, 1934; GRACIA DORADO, 1943; FERNANDEZ CRUZ y MASA DOMINGO,
1945; Diez MELCHOR, 1950; G6MEz Lus y cols., 1966, etc.). También se ha
identificado repetidas veces el ciliado en veterinaria (CORDERO DEL CAMPILLO,
SIMON VICENTE, TARAZONA VILAS, LizcaNo y ROMERO, etc.).

Aparte de contagios fortuitos, la balantidiosis debe considerarse enferme-
dad profesional frecuente entre los porqueros. La difusién a partir del cerdo
0 mono se lleva a cabo por medio de quistes, que siguen la via fecal-oral para
provocar nuevos contagios. Alimentos, bebidas, etc., se contaminan directa-
mente por el hombre, o indirectamente por medio de las moscas (transportado-
ras mecdanicas).

Las medidas higiénicas generales son ttiles. En zonas endémicas cabe su-
primir el estercolado de los huertos dedicados a verduras o emplear deyeccio-
nes de otras especies no receptivas (rumiantes, équidos, gallinas). La cloracién
de las aguas no es medida segura, por lo que es preferible hervirla cuando se
trate de pequefias cantidades o pasarla por filtro de diatomeas. La lucha contra
las moscas, o la proteccién de los alimentos contra ellas, es recomendable.
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Toxoplasmosis

Es una enfermedad de moda, de tal manera que pocos laboratorios de
investigaci6n resisten la tentacién de trabajar con ella. Probablemente haya en
este momento mas de 10.000 trabajos publicados en los més diversos idiomas.
Nosotros hemos revisado recientemente 1a epidemiologfa, recogiendo bibliogra-
fia espafiola significativa (CORDERO DEL CAMPILLO, 1973).

Toxoplasma gondii es un coccidio de los felinos, en los que completa un
ciclo intestinal, con posibles derivaciones extraentéricas. Conocemos que los
pseudoquistes (colonias terminales) y los quistes existentes en el SNC, muscu-
latura, visceras, etc., representan fases del ciclo que, si llegan a ser ingeridos
por los felinos, dardn origen a ooquistes, que se difundirdn en las deyecciones.
Tales ooquistes pueden infectar directamente a otros gatos, una vez esporula-
dos, o bien a herbivoros, omnivoros, aves, etc. En el gato reproducirén el ciclo
entérico; en los otros animales darén lugar a pseudoquistes y, a la larga, quistes
verdaderos. El hombre puede infectarse, como los no felinos, por medio de
los ooquistes, pero la fuente de contagio més habitual la constituyen los quistes
presentes en las carnes y visceras de los animales de consumo. En los esquemas
adjuntos puede obtenerse una idea de la epidemiologia de este parésito, tal
y como se admite actualmente.

Conviene insistir en que la contaminacién fecal-oral depende del gato
y otros felinos (en Espana también el lince). Las deyecciones de otros animales
no tienen précticamente ningtin papel de interés en la epidemiologia, como han
demostrado pruebas irrefutables llevadas a cabo recientemente. Por tanto, ca-
recen de sentido las informaciones alarmistas de cierta prensa, radio y televi-
sién respecto al papel del perro, que no es més importante que otras especies
domésticas. Una cosa es que el perro sea muy receptivo, como lo es, y otra
muy distinta que tenga un importante papel en la difusién de los contagios,
cosa que no es cierta.

Las carnes de porcinos, ovinos y vacunos (en este orden) son las més im-
portantes en el contagio humano. Hasta un 43 por 100 de los cerdos examina-
dos en Espafia se han hallado con titulos positivos en algunas zonas del pafs.
No menos del 30-40 por 100 de las ovejas portan anticuerpos. Menos interés
tienen los bovinos, pues los quistes presentes en su musculatura se inactivan
transcurridos unos meses. La carne de ave no suele ser responsable en Europa,
puesto que la toxoplasmosis es muy poco frecuente entre las gallinas de pro-
duccién industrial. Los anuncios sobre elevadas positividades en Galicia han
de tomarse con reserva, porque no estd claro si era Toxoplasma gondii o Lan-
kesterella (= Atoxoplasma) spp.

Consecuentemente, corren riesgo de contagio quienes manipulan carnes con-
taminadas (via mano-boca) o los aficionados a la carne poco frita o asada.

) Lq existencia de toxoplasmas en huevos, leche, etc., s posible, pero no
tiene importancia epidemiol6gica, puesto que se trata de zoitos que no resisten
lza Qégestién géstrica, y en el caso de la leche son inactivados por la pasteuri-
acion.

La sangre de los portadores puede ser peligrosa, pues hay parasitemias fu-
gaces. Se han publicado casos de difusién por transfusiones.
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Interpretacién de las posibles etapas seguidas por Toxoplasma

gondii, desde los focos naturales de infecciézrx, hasta lgs am-

bientes frecuentados por el hombre (CorpERO DEL CAMPILLO,
1973).

Los fetos y sus envolturas también pueden contener abundante material
const}tuyendo un riesgo para los profesionales que los manipulen. J

Finalmente, recordemos que nos hallamos en un mar de toxoplasmosis
como se ha dicho acertadamente. En mi opinién, se trata de una importanté
e.nfer.medad, pero de ninguna manera mds interesante que otras, como la hida-
t1dos1§, que parecen alarmar menos a la opinién pdblica, acaso por ser de
conocimiento més antiguo.
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Ciclo biolégico de Toxoplasma gondii en la naturaleza, segiin datos conocidos hasta 1972
(CorbERO DEL CAMPILLO, 1973).
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Sarcosporidiosis y coccidiosis humanas

Seguramente pocos relacionan ambas afecciones, aunque estén familiarizados
con Sarcocystis lindemani, como agente productor de una miositis asintomética,
que suele ser una curiosidad de necropsia, al nivel histopatolégico, y con Isospo-
ra hominis e 1. belli, agentes de diarreas, raras veces diagnosticadas etiol6gica-
mente, por no practicarse la investigacién coprolégica cuanto fuera preciso.

Pues bien, recientes trabajos dirigidos por nuestro colega y amigo el profe-
sor doctor J. BocH, director del Instituto de Enfermedades Tropicales de la
Universidad de Munich (Alemania Federal), demuestran que los sarcosporidios
son fases musculares de coccidios emparentados con las especies del género
Isospora. Tras demostrar que Sarcocystis tenella de la oveja evoluciona en el
gato, dando lugar a ooquistes, se ha demostrado que Sarcocystis fusiformis de
la vaca prosigue su ciclo en el intestino del hombre, formando ooquistes que
coinciden con lo que hasta ahora hemos Ilamado Isospora hominis, coccidio
hallado en Espafia por VASALLO MATILLA (1971). La experiencia se ha llevado
a cabo en Turquia por un investigador veterinario alemén, del grupo dirigido
por BocH, quien voluntariamente ingirié carne bovina parasitada. La infeccién
de terneros con los ooquistes recogidos de las heces del voluntario humano dio
lugar a la formacién de Sarcocystis fusiformis. La relacién que puede haber
entre estos descubrimientos y la existencia de otros coccidios humanos afines,
como Isospora belli, de la que ABRIL y DARRIBA (1935) publicaron un caso en
Alicante, se desconoce. Igualmente, este descubrimiento vuelve a plantear el
problema de las relaciones entre Isospora hominis e Isospora bigemina, ésta del
perro, que FANTHAM (1917) consideré como posiblemente idénticas. Efectiva-
mente, FAYER y LEEx (1973) y MAmrT (1973) han comprobado este mismo
ciclo de S. fusiformis en el perro y viceversa (perro-bovinos).

Paludismo

Por fortuna, la malaria ya no es problema en Espafia, aunque puede ser
reintroducida, ya que no han sido eliminados los Anopheles que la transmi-
ten. Con cardcter de zoonosis se describen las plasmodiosis de los monos,
producidas por Plasmodium cynomolgi, Pl. knowlesi y Pl. simium. Debe te-

nerse presente la posibilidad de importacién con monos de zoos o para fines
experimentales.

Pneumocistosis

Pneumocystis carini, cuya naturaleza protozodrica niegan los especialistas,
se considera actualmente como un hongo (Protophyta, Haplosporidia). Dado
que en algunas obras médicas todavia aparece como protozoo, mencionaremos
que se conocen, por lo menos, tres casos en Espaiia, uno de ellos recientemente
diagnosticado en Santiago de Compostela (Prof. Dr. A MATINEZ FERNANDEZ,
com. personal). El parésito se halla con frecuencia en las vias respiratorias de
muchas especies animales, principalmente perro y roedores. Se ignora el modo
de propagacién, por lo que no caben recomendaciones profil4cticas.
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11.2. Helmintosis

11.2.1. Trematodosis

Hay en Espafia pocas especies de trema}todos comunes al hombx:e y _a_los
animales. Por supuesto, la importancia relativa de unas u otras especies dlflere
en nuestro pafs, de lo que es norma en Otros. Nos gtendremos a la realidad
nacional, mas que al esquema de los tratados internacionales.

Fasciolosis

La invasién por Fasciola hepatica es la trematodqsis .de mayor interés' Z00-
nésico en nuestra patria. La frecuencia de esta parasitosis entre los mamiferos
domésticos y silvestres es tal que puede considerarsela ubicua. Por otro lado,
las 4reas de cria del molusco hospedador intermediario (Lymnasea truncatula
y, con ciertas condiciones, Lymnaea palustris) estdan ampliéndose constante-
mente, con motivo del establecimiento de nuevos regadios y su c_orqlano de
charcas, etc., por no planearse adecuadamente la repercusién sanitaria de la
brutal modificacién del medio que supone la irrigacion. _

El contagio humano, en la mayoria de los casos, esta relacionado con el
consumo de ensalada de berros (Nasturtium officinale). No obs..tante’, otras
plantas acuéticas, como las pamplinas de agua (Samolus valerandz): asi como
las ensaladas clasicas de lechuga, escarola, etc., mds las frutas caidas, a las
que ha podido llegar algin caracol portador de cercarias, pueden ser causa
de infestacién. No cabe excluir algin contagio por el agua de bebida, que
puede transportar metacercarias desprendidas, pero es excepcional este pro-
cedimiento.

Fasciola hepatica puede desarrollarse en el hombre perfectamente, llegan-
do a producir huevos. Pero, a pesar de todo, el hombre no es un hosped’agior
6ptimo, de tal manera que algunas de las j6venes duelas emigran errética-
mente, constituyendo la causa de trastornos muy diversos, que encajan en el
cuadro de la «larva visceral emigrante», sin la posibilidad de diagndstico co-
prolégico.

En Espafia se han descrito decenas de casos. El primero, de fatal deserllace,
se debe a MARTIN DE LA CALLE (1890). Después, DOMINGUEZ RopiNo y
col. (1944), LueNGo (1946), GALINDO y ALFARO (1946), Pacueco y LOPEZ-
NEYRA (1947), GARciA BARGON (1950), MORELL CUELLAS y GONZALEZ CaAs-
TRO (1951), SiM6N VICENTE (1973), etc., han publicado casos. Sin duda, los
trabajos més completos se deben a GoNzALEz CASTRO (1947, 1948). En Leb6n
tenemos noticia de cinco casos autéctonos diagnosticados en nuestro laborato-
rio. Uno correspondia a un enfermo al que se le habia practicado la colecis-
tectomfa. En la pieza, que estudiamos histopatolégicamente con el doctor VI-
NUELA, aparecia un fragmento de una fasciola adulta, con su caracteristico
recubrimiento espinoso. Otros tres procedian del Hospital Provincial, servicio
del doctor ALcoBa, quien solicité los analisis coprolégicos para confirmar sus
certeras sospechas. Uno de ellos era particularmente notable, por el elevado
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ntimero de huevos que eliminaba el paciente. Finalmente, otro caso correspon-
dia a un muchacho al que se habia practicado una laparotomia con biopsia ex-
ploratoria, en bisqueda de un posible absceso hepatico amebiano. En la pieza,
cuyo estudio histopatolégico realizamos con los doctores VINUELA y ESCUDE-
RO Rojo, habfa un cuadro sospechoso de fasciolosis, que se confirmé con el
anélisis fecal. La mayoria de los enfermos procedia del valle del Orbigo y del
Bierzo. Uno de la zona del Torio.

Como minimo se han diagnosticado fasciolosis humanas en Albacete, Avi-
la, Barcelona, Castellén, Ciudad Real, Gerona, Granada, Guadalajara, Le6n,
Lérida, Madrid, Orense, Palencia, Pontevedra, Salamanca, Segovia, Sevilla,
Teruel y Zamora.

Profilacticamente debe recomendarse el lavado escrupuloso de todo tipo de
ensaladas posiblemente contaminadas, con el fin de arrastrar las metacercarias
enquistadas ( jmec4nicamente!). En zonas endémicas, mejor es prescindir del
consumo de berros y pamplinas, pues no hay desinfectantes de accién segura
que no alteren el alimento. Por supuesto, la lucha contra los caracoles, asi
como los tratamientos antihelminticos de los animales, pueden disminuir la
difusién del proceso. Pero requieren costosas inversiones y una atencién a lo
largo de afios, que no es fécil lograr.

Fascioloides magna también existe en Espafia (ALMARZA, 1935), pero es
especie rara y, que sepamos, no se ha identificado en el hombre en nuestro
pais.

Dicroceliosis

Dicrocoelium dentriticum, la pequefia duela del higado de los rumiantes
y otros animales, se ha hallado asimismo en el hombre. L6PEZ-NEYRA (1947)
encontré un anélisis fecal positivo entre 2.000 practicados y VASALLO MA-
TILLA (1971) también ha observado positividades en otra ocasién. En cambio,
carecemos de informacién sobre el hallazgo de vermes en el higado, lo cual
hace que debamos tomar con prudencia los datos antes citados, ya que la
presencia de huevos de D. dendriticum, si no se prolonga a lo largo de varios
dias, no es prueba inequivoca de parasitacién: a veces son simples transeln-
tes intestinales, procedentes de higados parasitados que han formado parte de
la dieta.

La contaminacién ocurre por la ingestién accidental de hormigas parasi-
tadas por metacercarias, lo cual puede ocurrir en personas que tienen el habi-
to de llevar en la boca hierbas tomadas en el campo. No es cierta la afirmacién
de algunos tratados, incluso modernos (Voiet y KLEINE, 1973), de que los
moluscos responsables pueden contaminar los alimentos. Diversos moluscos te-
rrestres, efectivamente, intervienen como primeros hospedadores, pero la Cer-
caria vitrina que eliminan s6lo es infestante para las hormigas que actdan
como segundos hospedadores, no para el hombre ni otros mamiferos. Una
buena informacién sobre este parédsito puede obtenerse en el trabajo de DEL
Rio Lozano, J. (1967), realizado en nuestro laboratorio.
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Opistorquiosis

Opistorchis tenuicollis (= O. felineus), parésito de las \fias biliares, en pe-
rro, gato, viverra, etc. ha sido encontrado en Espaiia por L'O’PEZ ALgo (1932),
en Bilbao. L6PEZ-NEYRA y GUEVARA Pozo (1932) también han publicado
trabajos sobre este trematodo, considerado como raro entre nosotros. El con-
tagio se produce por el consumo de pescado (Leuciscus spp. en Cérdoba, al-
bergaban metacercarias, segin LOPEZ-NEYRA, 1947) }n§uf1c1entemente calenta-
do, como es habitual en los paises riberefios del Béltico, valle del Danubio,
etcétera. Carece de importancia en Espafa.

Metagonimosis

Metagonimus yokogawai, parasito entérico de perto, gato, cerdo, etc., in-
vade ocasionalmente también al hombre. En Espaiia L6PEZ-NEYRA y GUEVARA
Pozo (1932) describieron bajo el nombre de M. romanicus unos casos de para-
sitismo fugaz humano, aunque, posteriormente, LOPEZ-NEYRA refirié a la es-
pecie M. yokogawai el hallazgo (1947). Metacercarias de esta especie h_at} .51do
identificadas por el mismo en el carpin (Carassius auratus). Es parisitismo
raro en nuestro pais.

Heterofiosis

Segtin nuestros informes, no se han descrito casos_humanos, pero LéPEZ'-
NEYRA (1947) sefiala que estudié preparaciones de «lisas o mugiles» (Mugil
spp.) en Madrid, portadoras de metacercarias referibles a Heterophyes sp.

Esquistosomosis (Bilharziosis)

Histéricamente estd demostrada la existencia de bilharziosis en Espaiia,
durante la dominacién musulmana y, hasta hace poco, se consideraba presente
la enfermedad en el S. de Portugal. Hay descritos casos humanos estudiados
en nuestro pafs por diversos autores, que recoge LOPEZ-NEYRA (1947), pero
todos ellos en extranjeros en transito por Espafia, o en nacionales que h?l?lan
pasado parte de su vida fuera de la Peninsula Ibérica. Los agentes etiolégicos
hallados han sido Schistosoma haematobium y Sch. mansoni. A ellos’hay_ que
sumar el hallazgo de Schistosoma japonicum en una persona que habia vivido
en Indonesia (MULINAS SARRION, 1973), mds el de bllhar21051§’ ocular que
describié PéreEz BuriLL (1941), en Barcelona, considerado también como im-
portado, que NAJERA (1941) diagnosticé como filariosis. . _

Sin embargo, no estd del todo clara la ausencia de 1nfestac1qnes hu.manas
autéctonas en Espafia. Con el profesor MARTINEZ FERNANDEZ, dlagnost{camos
hace un par de afios un caso humano, en un leonés que no habia salldo de
nuestro pais. El caso estd documentado fotomicrograficamente y, ademds, fue
confirmado por biopsia rectal en una clinica madrilefia, donde fue tratado sa-
tisfactoriamente. Si a este dato unimos el descubrimiento de Schistosoma bovis
autéctono en Avila (cabras, SANcHEZ Botija, C., 1954) y, sobre todo, los tra-
bajos de SIMON VICENTE (1968, 1969) y RAMAJO MARTIN (1972), en bovinos
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de la provincia de Salamanca, en los que demostraron el papel de Planorbarius
metidjensis como hospedador intermediario, tenemos que ser prudentes a la
hora de excluir la bilharziosis del hombre entre nosotros. Al menos, la posible
dermatitis cercariana, o prurito de los baiiistas, por metacercarias de esquisto-
somas. No estd debidamente investigada la afeccién, ni la presencia de otras
especies pardsitas de aves y mamiferos (Trichobilharzia, Ornithobilharzia spp,
etc.), que pueden invadir la piel del hombre. De todos modos, no puede con-
siderarse como importante su difusién, en el caso de que existan.

11.2.2. Cestodosis

I1.2.2.1. Cestodosis por helmintos adultos

Los cestodos humanos habitan el intestino, sin excepcién, en su estadio
adulto. Siguiendo un orden taxonémico, los que tienen cardcter zoonGsico y
han sido descritos en Espafia son:

Diphyllobothrium latum, el difilobotrio o, como antafio se designaba
mds corrientemente, el botriocéfalo. Este gran helminto que provoca anemias
parecidas a la perniciosa, no es frecuente en nuestro pafs. Los primeros datos
se deben a Garcfa SoLa (1884), aunque su diagnéstico fue de fasciolosis,
corregido posteriormente por LOPEZ-NEYRA y GRISOLIA (1933). GUARDIOLA
MirA (1939) hallé otro caso en Granada y PITTALUGA (cit. LOPEZ-NEY-
RA, 1939), sefial6 la existencia de algunos mds en Asturias, Galicia, Aragén y
Catalufia. Finalmente, en el periodo 1957-1963, sobre un total de 8.145 ani-
lisis fecales realizados, GoNzALEZ CASTRO y GUEVARA BEN{TEZ (1966), en
Granada, hallaron otros dos nuevos casos.

En consecuencia, existe este parésito en Espafia y, dado que los copépodos
que acttian como primeros hospedadores (Cyclops, Diaptomus spp.) y los di-
versos peces de agua dulce que obran como segundos, estdn bien representados
en la fauna ibérica, hemos de considerar que, si la parasitosis no es corriente
entre nosotros, se debe a los hébitos culinarios de nuestra poblacién que no
gusta del pescado de rio poco cocido o frito. No cabe otra explicacién, pues
las deficiencias de estructura sanitaria permitirian amplia difusién de los hue-
vos eliminados por el hombre. Ademds, especies afines se hallan igualmente
bien representadas en nuestra fauna. L6PEzZ-NEYRA (1947) menciona que en-
contr6 con frecuencia plerocercoides en ranas granadinas. ALVAREZ PELLITE-
RO (1973), nuestra colaboradora, ha encontrado en Leén plerocercoides en
barbos. Por dltimo, SA1z MoreNo (1971) también ha identificado plerocercoi-
des en lucios pescados en el Pantano de Gasset, en Ciudad Real. Quien esté
interesado en este problema, puede conocer detalles sobre su ciclo y especies

de peces mds interesantes, consultando trabajos de SA1z Moreno (1956, 1971)
Yy CorRDERO DEL CAMPILLO (1961).

Dipylidium caninum es cestodo frecuente en la poblacién canina de toda
Espafia, en indices de parasitacién que van del 4 por 100 hasta el 48 por 100
(L6PEZ-NEYRA, 1929, 1947; GALLEGO BERENGUER y PUMAROLA BUSQUETS,

2
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ion humana se encuen-
5 AsTRO y col., 1962). En la poblacién na 1
tlrgaizalg?lgg:i:lfsgs%n niﬁosy. CAMACHO ALEXANDRE (l‘ilg) d%scrlbx() el p;émle'
fi ticias de otro en Leén. Como se sabe,
caso espafiol. Nosotros tenemos no ' e e
i roduce por la ingestién accidental de cis X se |
ggnlt:g;?ﬂsgeapcanm' a (pCtenocephalides canis) o en labhumana ({’ulex1 (:fr;;tézn(sié 1
i i el ma
todavia se sigue afirmando en algunas obras que el ma )
A:rr:gu;richodectes canis también puede ser hosppdador _mte.m.ledmno, WITEN
I;ERG ha demostrado que se trata de otra especie de Dipylidium, D. sexcoro-
natum del perro y del gato que, hasta ahora, no se ha /demostrado que parasite
al hombre. Es importante el distingo, porque el m_alofag.o.es parésito perma-
nente y, pata su climinacién, bastarfa con emplear insecticidas sobre €l perro,
en tantc; que las pulgas son parésitos solamente en su estadio a‘d.ul'to v, adsamés,
temporales, durante breves periodos. La lucha, pues, ha de dirigirse hacia los

escondrijos y suciedad de las perreras, donde crian.

sis nana es cosmopolita y, en la Peninsula, se encuentra con fre-
cuerllrg:l 2’;05%0 Levante y mitad meridional, en tanto que es ma.sd raaa BI: el
norte. Los primeros casos se deben a L6pEZ-NEYRA (1920), segu12 ; i 0 ;c;s_
estudiados por S. DE BUEN y LUENGO ’(_1921), LéPEz—NE\:RA (1992)9,) 8}1;“2
NeYrRA y Torres MuNoz (1928), CAMUNEZ (1928), OaquiNENA (1 e
pE LANDAZURI (1930), GRISOLIA (1934), VASALI._O MA.T}I’..LA '(1961), ogz -
LEZ CASTRO y GUEVARA BENITEZ (1966). Amplia revisién hizo L6pEZ-NEY-

1944). .
W ia pa)risitacién es frecuente en menores de catorce anos, en tanto q_ue,da
partir de esta edad, se observa pocas veces. La frecuencia del hallazgo t;en e
a disminuir, a medida que la estructura sanitaria mejora. En las zonas il eclta-
das se estima que se hallan parasita'd;)s entre el 1,1 y el 4 por 100 de los
anos ( {hasta 12 por 100 en nifios! ). i

humHay q(ule llamar 1121 atencién sobre las p?guharidades del ciclo de es‘;e cels-
todo que constituye una interesante excepcion, por cuanto puede comp etafr_o
pasando de hombre a hombre, sin hospedador 1ptermed1ano, e incluso ie. afir-
ma que cabe la posibilidad de que los huevos liberados del verm? en el intes-
tino puedan convertirse en cisticercoides en la propia mucosa, ec’oswl;la_r ;_os-
teriormente y hacerse adultos. Esta autoinfestacion epdogena, esté sud ju Utce.
Sin embargo, sabemos que existen dos razas fisiolégicamente hablando. n;,
que se comporta como hemos indicado. Otra, H. nana var. fraterna, q}’xe pl}lle e
ser compartida con las ratas y con los cricetos ((por qué «hamsters»?), ahora
de moda como animales de compafiia en muchos hogares. Dado que el conta-
gio se produce por via fecal-oral, tanto de hombre a hombre como de rata
o criceto entre si, y hacia el humano, ha de tenerse presente estos hechos para
interpretar la epidemiologia en algunos casos.

Hymenolepis diminuta, la tenia murina, igualmente cosm_opohta, es, en
cambio, mucho menos frecuente en el hombre, por lo complicado del c1E:lo.
Como reservorio sirven ratas y ratones (la hemos hallado en ratones d.e’ Le6n),
pero se quiere la evolucién en artrépodos (qucarachas, pulgas, ciempies, poli-
llas, escarabajos, etc.), para alcanzar la fase 1nfestante: (cercocistis), que ha de
llegar al hospedador definitivo para formar el estadio adulto. E1 hombre se
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infesta generalmente por harinas o derivados (por ejemplo, los cereales), que
son tradicionales en algunos desayunos crudos o poco cocinados. En realidad,
el hombre es hospedador accidental.

Los casos espaiioles han sido estudiados por S. pE BUEN (1914) en Mallor-
ca, ABRIL y DARRIBA (1930) en Murcia, PUERTA DiEZ-CANSECO (1941) en
Valencia y GUEVARA Pozo y DoMiNGUEzZ MARTINEZ (1955) en Granada.

Taenia solium tiene abundante bibliografia espafola, recogida por LOPEZ-
NEYRA (1947) y en otras numerosas publicaciones. Existe en todo el pais y,
en cierto modo, constituye una especie frecuente entre los campesinos, en las
zonas enzoGticas de cisticercosis, dado el papel que desempeiia el cerdo en la
alimentaci6én rural y la frecuencia de sacrificios sin control sanitario. Aunque
L6PEZ-NEYRA (op. cit.) afirmaba que su frecuencia era similar a la de T. sa-
ginatus, en la actualidad no puede sostenerse tal tesis, puesto que la ampliacién
de la inspeccién veterinaria y la mayor facilidad de deteccién de C. cellulose
que de C. bovis, tienden a disminuir la teniosis humana por T. solium. Ya
Bosca MiLLARES y GOMEz BoscH (1932) observaron en Canarias que 7. so-
lium se hallaba en el 8 por 100 de los casos, mientras que T. saginatus alcan-
zaba un 13 por 100. También los trabajos de GoNzALEZ CASTRO y GUEVARA
BENITEZ (1966) confirman esta situacidn, pues la proporcién de parasitismo
por T. solium fue del 0,02 por 100, frente al 0,2 por 100 de T. saginatus,
en los 8.145 andlisis que practicaron en Granada. No obstante, hay zonas
donde las cosas ocurren de modo distinto. En la parte montafiosa del occidente
asturiano, donde confluyen las provincias de Oviedo, Lugo y Leodn, existen
comarcas en las que la teniosis humana y la cisticercosis porcina son suma-
mente frecuentes.

Datos recogidos en Leén por FERNANDEZ FERNANDEZ (1971) en un mata-
dero industrial de la ciudad, sefialan un porcentaje de parasitacién del 0,37
por 100 (60.000 cerdos estudiados). Esta cifra estd en concordancia con los
datos de la Direccién General de Sanidad (memoria de 1950), que menciona
el 0,33 por 100 para los cerdos sacrificados en el matadero general de Mérida.
Sin embargo, en la misma zona extremefa (Villanueva del Fresno) DfAz
DfAz (1949) encontraba porcentajes del 10 al 15 por 100. TALEGON HERAS F.
(1961) recogié datos de diversas provincias, que transcribimos:

Murcia, 0,6 por 100; Cadiz, 0,8 por 100; Céceres, 1,7 por 100; Toledo,
1,2 por 100; Tenerife, 2,3 por 100; Madrid (1951-1955), 0,4 a 0,5 por 100.

Supongo que se tendrd presente que la teniosis por 7. solium constituye
un serio riesgo, pues pueden provocarse cistircercosis en el portador, algunas
de ellas de localizacién meningo-encefélica (FERNANDEZ NAFRIA, 1955, descri-
bié un caso en Zamora), ocular, etc. En Ledn, el doctor VINUELA nos ha dado
cuenta de un posible caso. No pocos enfermos con cuadros de tumor cerebral
resultan ser portadores de cisticercos.

Taeniarhynchus saginatus también afecta a nuestra poblacién y, como en
el resto del mundo en que se consume carne bovina, su presencia se hace mas
significativa de dia en dia, salvo donde se practica una inspeccién veterinaria
moderna y rigurosa. TALEGON HERAs, F. (1961), sefiala que, en el periodo
1953-1956, se pas6é del 1,9 por 100 de cisticercosis bovina al 2 por 100. En
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5 del 0,29 por 100, entre

n, FERNANDEZ FERNANDEZ (1971) 1_1a110 una tasa d 12 :
11;325 "53.000 reses estudiadas, en el mismo matadero industrial antes mencio-
nado. ' . , :

En algunas obras, acaso por confusién, se mta.C:ysttcercus bovis como res-
ponsable de cisticercosis humanas. Ningdn parasnologo.?cepta esta opmtl’op.

Como antes dijimos, la contaminacién de la poblacién espafola es baja
(0,2 por 100 en Granada. Mucho menos en otras zZonas).

11.2.2.2. Cestodosis larvarias

No insistiremos ya en la cisticercosis. Ademds de lichinoqoccus granulosus,
que merece tratamiento aparte, se han citado en Espafia varios casos de cenu-
rosis humana (Coenurus cerebralis) en Avila, Madrid, Valqnmg y Alicante
(RopRiGUEZ GALLEGO, 1957). Indudablemente, es una parasitosis rara, pelio
dado que Multiceps multiceps (tenia cenuro).puedc ser muy frecuente en la
poblacién canina (8 a 21 por 100, seglin regiones), es preciso temer presente
tal realidad. En la poblacién ovina tampoco es muy frecuente el parasitismo
(0,46 por 100 del censo, seglin TALEGON HI:ZRAS, f., 1961). _ o .

Hay que tener presente también la existencia de Multiceps serialis, tenia
canina menos importante (4 a 6 por 100 de frecuencia), cuya 1arva.(Coenurus
serialis) se halla en el conectivo subcutdneo del conejo. Se hap c1tado'cacsios
humanos, pero no en Espafia. En Leén hemos encontrado conejos parasitados
en los mercados.

Hidatidosis

Sin disputa, es la més importante de las zoonosis parasitarias espaiiolas,
por su frecuencia, por las repercusiones en la salud hu;nqna y animal y, no en
tltimo término, por las consecuencias en el plano econémico. : _

Le Peninsula Ibérica, afortunadamente, sélo cuenta con la especie Echino-
coccus granulosus granulosus, pues E. intermedius, que describieron LépEZ-
NEYRA y SOLER PLANAS (1943), dada la inestabilidad _de la especie, que pare-
ce hallarse en trance de especiacién divergente, posiblemente sélo sea una
variedad. -

La bibliografia sobre hidatidosis humana es amplisima. LéPb;Z-NEYRlA
(1943, 1945, 1947) y LOPEZ-NEYRA y SOLER PLANAS (1944), revisaron la
bibliografia espafiola en varias ocasiones, acoplandq dato§ estadisticos diver-
sos. BACA PuerTA (1959) volvié a insistir en la misma linea. Otros autores
como CALVO MELENDRO, BENzZo GONzALEZ-NOVELLES, etc., a lo lgrgo de va-
rios afios, han dado a conocer su experiencia epidemiolégica, clinica, etc.

Recientemente, CARDA APAricI (1973) estudié la incidencia de ]a hidati-
dosis humana, con datos de diversos origenes y, sobre todo, los muy importan-
tes de la Subdireccién General de Sanidad Veterinaria. Resulta de ellos que la
poblacién espafiola ofrece una incidencia del 6 por 100.000 habitantes, como
media, aunque la distribucién por regiones es muy irregular. En ambas Casti-
llas, Extremadura y Andalucia occidental es muy elevada (8-12 por 100.000
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habitantes), seguida del valle del Ebro, con 6-8 por 100.000 y el resto del
pais (1-6 por 100.000).

La localizacién més frecuente, como en otros paises, es la pulmonar (su-
perior al 50 por 100 de los casos), seguida de la hepatica (30 al 35 por 100)
y otras. Debe destacarse que, segiin GOYANES (1941), hacia el 3 por 100 de los
enfermos que muestran manifestaciones de «tumor» cerebral, resultan padecer
hidatidosis encefalica. OBRADOR y col. (1960) han hallado el 2 por 100 en el

mismo tipo de pacientes en una amplia casuistica de operados (1.700 interven-
ciones con signos de «tumor» cerebral).

Esté o no en los textos legales, la hidatidosis humana es, en la mayoria de
las ocasiones, una enfermedad profesional con alta incidencia en la poblacién
campesina, entre carniceros, veterinarios, etc. Es el ciclo rural, e incluso el
urbano, el que prevalece, frente al ciclo silvatico, si bien el incremento de la
poblacién de lobos y de rumiantes silvestres (caza mayor), aconseja tener pre-
sente la posibilidad de que se establezcan ciclos asinantrépicos.

El principal reservorio de la infestacién para el hombre es el perro. Para
éste, son los ovinos, seguidos del ganado de cerda, los que tienen mayor inte-
rés. En la préctica, se superponen geograficamente las zonas de mayor conta-
minacién canina, ovina y humana. Amplia bibliografia sobre el tema ha sido
aportada por SA1z Moreno (1954, 1957, 1959, 1973), PINEDO (1962) y otros.

En el perro, cabe hablar también de un riesgo profesional. Los domésticos
ocupan los puestos méds bajos de la escala (5 a 6,4 por 100), seguidos de los
vagabundos (10 a 17 por 100), los de caza, carniceros, pastores, etc. (20 por
100 en adelante). Por supuesto, dentro de cada grupo hay variaciones consi-
derables, segtin la cultura sanitaria de los propietarios y las zonas del pafs.
En los territorios més afectados, segin datos de la campafa llevada a cabo
en 1968 por la Direccién General de Sanidad (Subdireccién General de Sa-
nidad Veterinaria), se comprobé que hasta el {24 por 100 de los perros alber-
gaban equinococos! Esta cifra fue superada en algunos distritos rurales de
Ciudad Real (40 por 100), Avila (30 por 100) y Teruel (27 por 100). A titulo
de orientacién, los promedios hallados en diversas provincias fueron: Barce-
lona, 6 por 100; Ciudad Real, 15 por 100; Navarra, 16 por 100; Granada,
12 por 100; Soria, 16,5 por 100; Valladolid, 13 por 100; Zaragoza, 7,8 por
100. El promedio nacional se ha estimado en 12,6 por 100 (CARDA APARICI,
BARROS SANTOS, PINEDO, SA1Z MORENO, MARTINEZ PASTOR, FUENTE LOPEZ
y HERRERO AYLLON, GALLEGO y PUMAROLA, GONZALEZ CASTRO y col., L6pEzZ-
NEYRA, LUQUE y ZARAZAGA, etc.).

Los ovinos constituyen el principal reservorio para el perro, no sélo por-
que los porcentajes de parasitacién son muy elevados, en general (60 por 100
de los adultos en Ciudad Real, 70 por 100 en Soria, 40 por 100 en Logrofio,
15,7 por 100 en Zaragoza, etc.), sino porque, aproximadamente, el 90 por 100
de los quistes hidatidicos son fértiles en esta especie en Espaifia. El promedio
nacional de parasitaci6n, sin embargo, puede parecer bajo (1,18 por 100, Di-
reccién General de Sanidad, 1949), si no se tiene en cuenta la gran cantidad
de animales j6venes que se sacrifican (jcorderos! ). Para Leén, entre el 3,2
y 4,1 por 100 de parasitados ha encontrado OVEJERO MARTINEZ (1961-1963).
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La gran reduccién de los censos caprinos quita importancia epidemioldgica,
a nivel nacional, a esta especie. No obstante, puede tengrla’ localmente.

La parasitacién oscila entre amplios extremos, sefialdndose una media del
1,13 por 100 (Direccién General de Sanidad, 1949), aunque en zonas de alta
endemicidad se eleva (8,5 a 8,7 por 100 en Logrofio y Zaragoza, 4 a 5 por_lOO
en Segovia y Teruel, etc.). En Leén, para los afios 1961-1963 se ha apreciado
tendencia decreciente: 6,1-3,7-3,9 por 100 (OVEJERO MARTINEZ).

El ganado vacuno también se encuentra afectado con altos indle:s,. pero,
por fortuna, poco més del 10 por 100 de los quistes .hidatidicos son fértiles en
los bovinos espafioles. Como sucede con la oveja, coinciden las altas enzootias
caninas y bovinas. Sin embargo, la frecuencia de la hidatidosis en la especie
vacuna estd condicionada también por la distribucién geografica, que difiere
sustancialmente de la observada entre los ovinos. Zonas de Galicia, donde la
oveja se halla parasitada en porcentajes relativamente bajos (Lugo, 8,4 por
100), tienen cifras més altas en los bovinos (12,2 por 100 en la misma pro-
vincia, Ros6N). Por contra, en comarcas donde el ganado vacuno no abunda
tanto, pero en las que hay explotaciones para abastecimiento lechero local,
coincidiendo con potentes censos ovinos, también hay altos niveles de parasi-
tacién. La vaca, en estas circunstancias, como el propio hombre, actia de in-
dicador biolégico del grado de parasitacién canina: hasta 61 por 100 de bo-
vinos afectados en Valladolid; 55,5 por 100 en Zaragoza; 30 por 100 en
Ciudad Real, etc.

Finalmente, el caballo carece de importancia epidemiol6gica. Segin zonas,
se encuentran afectados entre el 0,3 y el 0,9 por 100.

La profilaxis de la hidatidosis reposa sobre archisabidas normas que des-
graciadamente, jamds se han puesto en préctica de modo coordinado y con-
tinuo en Espafia: educacién e informacién sanitaria de la poblacién, elimina-
cién de la cestodosis canina mediante los tratamientos antihelminticos, sabiendo
lo que cabe esperar de ellos; medidas a tomar con los despojos en los mata-
deros y en las matanzas rurales, etc., etc. Sobre este tema, en general, pueden
consultarse los trabajos de CARDA APARICI, SAIz MORENO y CORDERO DEL
CampiLLO, todos ellos publicados en 1973, Actas del V Congreso Nacional
del American College of Chest Physicians, en Ledn (septiembre-octubre 1971).

II. 2.3. Nematodosis

Triquinelosis

La zoonosis més importante en Espafia entre las producidas por nemato-
dos es la infestacién por Trichinella spiralis, no tanto por su frecuencia como
por sus temibles consecuencias para el hombre y las repercusiones econdmicas,
directas o indirectas, que conlleva.

La epidemiologia de la triquinelosis ha sido revisada recientemente por nos-
otros (COrRDERO DEL CAMPILLO, MARTINEZ FERNANDEZ y ALLER GANCEDO,
1970), recogiendo los aspectos mds significativos del problema en Espana.
Como en otros paises, hay un ciclo sinantrépico que suele ser el responsable
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de las infestaciones humanas. El reservorio més significativo a este respecto
es el cerdo, en el cual la incidencia es relativamente baja. En la publicacién
citada estimamos en 0,0007 por 100 la incidencia nacional de la triquinelosis
en los cerdos espafioles. Sin embargo, dado que esta nematodosis tiene todas
las caracteristicas que permiten incluirla en el grupo de los focos naturales de
infestacién, segdn la clasificacién de PAwLowsKI, pueden hallarse zonas de con-
taminacién mucho més alta (0,21-0,43 por 100). La fuente de contagio para
el cerdo se sigue estimando que es la rata, cuya tasa de infestacién puede ser
muy elevada (7 por 100 hallé en Madrid GArciA Izcara (1927); 0,8 por 100
en Chceres, segin HERRERO MARTIN y MARTIN CALAMA, 1961; hasta 42,2 por
100 en algunos focos de Ciudad Real, segin SAIZ MORENO, 1957). No obs-
tante, han de tenerse presentes otros mecanismos de contagio (desperdicios,
contaminacién fecal con ciertas condiciones, etc.). Por tltimo, también el perro
puede intervenir en el circulo doméstico, puesto que se ha hallado portando
triquinelas (Pozo Lora, 1963, encontr6 el 3,9 por 100 en Cérdoba. Este mismo
autor (1959) hallé ratas en la misma ciudad. GALLEGO BERENGUER (1957) tam-
bién en Barcelona comprobé en estos roedores).

El ciclo silvatico de T. spiralis se ha estudiado detenidamente en Asturias
por RODRIGUEZ GARCfA (1964), cuyos datos hemos completado en nuestro la-
boratorio (CORDERO y col.), para otras zonas de la cordillera Cantébrica, en
su tramo astur-leonés. Resulta de estos trabajos que numerosas especies de la
fauna silvestre constituyen un importante reservorio de triquinelas (40 por 100
[Meles meles], 38,8 por 100 de las ginetas [Ginetta genetta], 31,6 por 100
de los zorros [Vulpes vulpes], 31,5 por 100 de los gatos monteses [Felis syl-
vestris], 25 por 100 de los hurones [Putorius furo], 20 por 100 de los lobos
[Canis lupus] y 5,5 por 100 de las martas [Martes martes] se hallan parasi-
tados). En ocasiones ha podido establecerse la conexién entre el ciclo silvético
y el sinantrépico. Estos hechos deben constituir una llamada de atencién seria
a los cazadores.

Las grandes epidemias del siglo pasado (Villar del Arzobispo, 1876; Ma-
laga, 1883; Cartagena, 1887, y otras) sirvieron para crear un estado de opi-
nién que cristalizé en el Real Decreto de 1879, por el que se establecié la
inspeccién microscépica de las carnes de cerdo, seguido de otras disposiciones,
que han venido rigiendo hasta la actualidad. Sin embargo, la inspeccién micros-
cpica no excluye plenamente la ausencia de T. spiralis, por mucha que sea la
pericia del microscopista. Algunas infestaciones leves pueden pasar inadverti-
das, segin nuestra propia experiencia. No obstante, tales parasitismos escasos
pueden provocar infestaciones graves en el hombre cuando se trata de una sola
res, consumida en régimen domiciliario, por la reproduccién que tiene lugar en
el intestino del hombre, donde las larvas se convierten en adultos, que se copu-
lan e inician la formacién de nuevas larvas. El «picadillo», la carne poco frita,
en general, pueden ser responsables. La tinica posibilidad diagnéstica serfa la
digestién artificial de cantidades elevadas de carne, como hemos tenido ocasién
de realizar en este mismo afio en Leén, para dilucidar cinco casos dudosos,
pero la viabilidad econémica dé este procedimiento estd fuera de considera-
cién. En cambio, cuando algin cerdo con infestacién ligera pasa inadvertido
en una féabrica de chacinas, generalmente no se produce ningéin riesgo humano
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i intervienen factores de dilucién al mezclarse las carnes dq varias
:::::;: %);qllll:cﬁ:), la mayoria, si no la totalidad de los casos.d.e‘ tr_1qu1ne1051s
humana observados en Espafia corresponden a matanzas domlc_:xhanas‘p a sa-
crificios en pequefios obradores, chacinerfas, etc. Hay que decir tarr}blen que,
en su inmensa mayoria, acaso totalidad, no fueron sometidos a la inspeccién
veterinaria debidamente realizada. . . .

Segtin datos de la Direccién General de Sanidad que recogimos en la publi-
cacién antes citada (1970), la incidencia de la triquinelosis humana disminuye
constantemente. Sin embargo, de cuando en cuando se producen lamentables
accidentes. :

Los problemas del tratamiento de las carnes por métodos de saneamiento
diversos (congelacién, coccién, etc.) no tienen otra limitacién que la_d.epvada
de los gustos gastronémicos nacionales y la econémica. Pese.a‘las posxbll_ldades
de paises como Alemania, Polonia, etc., todavia sigue reahzandosc; l_a inspec-
cién microscépica en ellos, lo que demuestra la utilidad del procedimiento con
todas sus limitaciones.

Finalmente, mencionemos los trabajos de GonzALEz CAsTro y col. a lo
largo de varios afios sobre los métodos serolégicos de diagnés:tico. En ¢l campo
histolégico, RiBAs MujaL (1952, 1959, 1968, 1971) ha realizado interesantes
aportaciones, como también MARCOS-LANZAROT y SANCHEZ Lucas (1953): La
terapéutica experimental, asi como investigaciones diversas sobre inmunidad
en la triquinelosis experimentales, han sido llevadas a cabo en nuestro labora-
torio (MARTINEZ FERNANDEZ, 1965; MART{NEZ FERNANDEZ, CORDERO DEL CAM-
PILLO y ALLER GANCEDO, 1968 a, 1968 b; MARTINEZ FERNANDEZ, CORDERO
DEL CAMPILLO y ALLER GANCEDO, 1969).

Complejo «larvas emigrantes»

En sentido semdntico, la expresién designa los estadios larvarios d’e hel-
mintos, pentastémidos y artrépodos, que pueden invadir la piel y/o visceras
en el curso de emigraciones en el hospedador inadecuado o por vias aberrantes.
Clinicamente, m4s que al agente, la expresién describe el cuadro provocado por
las emigraciones larvarias.

En armonia con estos criterios, en sentido lato cabe incluix: en e} marco de
las «larvas emigrantes» las cercarias de los esquistosémidos'(bllhamas) inespe-
cificos del hombre, que invaden su piel (prurito de los baiiistas, etc.); los ple-
rocercoides de diversos difilob6tridos, que causan las esparganosis; las larvas
de Linguatula serrata rhinaria, incluso las de los diversos dipteros que condu-
cen a miasis accidentales.

No obstante, cada vez se tiende a restringir mds la significacién del con-
cepto «larva migrans», reservdndolo para las invasiones de larvas de nematodos,
en los hospedadores inespecificos, en los que no pueden llegar al estadio
adulto.

Atendiendo a la situacién de las larvas, se habla de «larva emigrante cuta-
nea» y «larva emigrante visceral». 2

La afeccién provocada por larvas emigrantes cutdneas en nuestro pafs re-
conoce como causa, sobre todo, a las larvas de III estadio (larvas infestantes)
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de diversos Ancylostomidae, particularmente Ancylostoma caninum, cuya dis-
tribucién geografica no estd suficientemente investigada, aunque se supone que,
al menos, ha de corresponder a la del ancilostoma humano (Ancylostoma duo-
denale; aunque hay hallazgos de Necator americanus en emigrantes, esta es-
pecie es esporadica en Europa). La anquilostomiasis humana se conoce en las
minas de Asturias, Jaén, Murcia, Cérdoba, etc., y en las huertas de Madrid
(Jarama), Toledo, Céceres, Valencia, Castellén, Murcia, Ciudad Real, Cérdoba,
Granada y Salamanca. Ancylostoma caninum existe en Granada, Madrid, Na-
varra, Barcelona, Asturias y Leén (L6PEZ-NEYRA, 1947, en Granada y Madrid;
JiMENEZ MILLAN, 1959, en 2,4 por 100 de los gatos madrilefios; GALLEGO
BERENGUER y PuMAROLA BusaueTts, 1950, en el 26,5 por 100 de los perros
vagabundos barceloneses; GONzALEZ CASTRO y col., 1962, en Navarra; Liz-
cANO HERRERA y RoMERO RODRIGUEZ, 1969, en Granada; CORDERO DEL CAM-
PILLO y Rojo VAzauez, F. A., en Asturias y Leén, inéd.).

Otros nematodos afines, como Uncinaria stenocephala, presente en Barce-
lona, Navarra y Granada (GALLEGO y PUMAROLA, ibid.; GONZALEZ CASTRO
y col., ibid.; L6PEZ-NEYRA, ibid.), tienen menos importancia. En cuanto al
ancilostémido bovino Bunostomum phlebotomum no hemos encontrado biblio-
grafia espafiola, aunque su afin de los ovinos, Bunostomum trigonocephalum,
si se encuentra representado (Granada, LOPEz-NEYRA, 1947; Lugo, CARBA-
LLEIRA y col., 1957; Palencia, MARTIN RoMERO, 1971; Badajoz, LAGUNA SANZ
y PAREDEs ESTEBAN, 1955).

Por lo que puede deducirse fécilmente, las infestaciones humanas estédn
asociadas a la contaminacién con deyecciones de perro, del suelo, ya sea agri-
cola, ya de los diversos parques, playas, etc. Una medida adecuada, aparte de
los tratamientos antihelminticos de los reservorios, es la prohibicién de que
los perros invadan irresponsablemente playas y jardines y la extrafia tolerancia
que existe en nuestra sociedad, no muy amiga de los animales, con la defeca-
cién de dichos animales en calles y demds lugares ptiblicos.

La larva visceral emigrante por antonomasia es debida a Toxocara canis,
uno de los ascaris del perro, si bien también se estima que Toxocara cati, el del
gato, interviene. Los mismos mecanismos de contagio que actiian en la larva
cutdnea intervienen en la visceral.

Toxocara canis es muy frecuente en la poblacién canina espafiola. Pozo
Lora (1960) lo ha encontrado en Cérdoba. GALLEGO BERENGUER y PUMAROLA
BusaueTs, en Barcelona, asi como SEcULI BRILLAS (1947). GONZALEZ CASTRO
y col., en Navarra (1962). CARBALLEIRA y col., en Lugo (1957). Podemos de-
cir que todo el pais estd invadido. Nuestra experiencia personal es que en tor-
no al 40 por 100 de los perros que acuden a las clinicas de la Facultad de
Veterinaria de Leén son portadores de este nematodo, cuyo ciclo biolégico
ofrece la particularidad de que la infestacién mds frecuente es la prenatal.

Toxocara cati, de infestacion directa, tampoco es raro en el pais (CARRA-
LERO, en Cuenca, 1953), al igual que Toxascaris leonina. Esta tltima especie
la hemos encontrado entre el 25-35 por 100 de los perros de nuestras clinicas
universitarias (CORDERO DEL CAMPILLO y Rojo VAzauez, F. A., inéd.).

La lucha contra los posibles hospedadores intermediarios de transporte
(T. cati y T. leonina), el tratamiento antihelmintico en todos los casos y la
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prohibicién de que los perros y gatos hagan en las calles lo que no toleramos
a los nifios, pueden ser algunas medidas dtiles en la prevencién de las infes-
taciones humanas. -

Hay otros Ascaridata capaces de provocar sindron;es de larva visceral emi-
grante. Entre ellos, Ascaris suum del cerdo, especie fisiolégica, indiferenciable
del #scaris humano (A. lumbricoides), sobre bases morfolégicas, y Ascaris
ovis, en idéntica situacién de especiacion.

Todavia no tenemos noticia de estudios espafioles sobre la Anisakiosis, es
decir, la enfermedad provocada en el hombre por las larvas de diversos anisé-
kidos que invaden las visceras de peces marinos comestibles. Se trata de larvas
infestantes para los hospedadores definitivos qeu son tiburones, rayas, focas,
delfines, etc. Cuando los peces comestibles portadores son pescados y mueren,
las larvas abandonan su localizacién esplécnica e invaden la musculatura. Las
personas que gustan del pescado crudo, o muy poco hecho, corren el riesgo
de adquirir larvas vivas. El proceso humano corresponde a una hipersensibi-
lidad local, intestinal, desencadenado en el curso de nuevas adquisiciones de
larvas. Una buena medida es eviscerar el pescado tan pronto como se pesca,
pero no es tarea realizable en la mayoria de los casos.

Los médicos debieran estar conscientes de la posibilidad de encajar en este
sindrome algunas dolencias, dado que hay hallazgos parasitolégicos que acre-
ditan la presencia de los agentes entre nosotros. LOPEZ-NEYRA (1958) encontré
en delfines del Mediterrdneo (Hiperoodon [Ziphius] cavirostris), Anisakis ty-
pica y Anisakis phyteris. El mismo LOPEZ-NEYRA (1946) habia descrito ne-
matodos afines de este mismo grupo, como Contracaecum clavatum en salmo-
netes, merluzas, etc. (Mullus barbatus, Merlucius vulgaris, etc.), también en
el Mediterrdneo. En aguas del Cantdbrico, MADARIAGA DE LA CAmPA (1970)
ha encontrado Contracaecum lophii y C. auctum, parasitando al rape (Lophius
piscatorius), y QuApROos BENREGNU (1971) lo que llamé Ascaris clavata
(= Contracaecum clavatum) en la faneca (I. luscus).

La profilaxis consiste, sencillamente, en la salazén del pescado (8 por 100
de sal, en peso, durante siete dias). Aconsejable también la evisceracién inme-
diata del pescado, si es realizable.

Por tltimo, citemos algunos casos raros de larva visceral emigrante produ-
cidos por la de Capillaria hepatica (= Eucoleus hepaticus), frecuente en Es-
pafa en ratas, ratones, conejos, erizos, perros, etc. (LOPEZ-NEYRA, 1947; GaA-
LLEGO BERENGUER y PUMAROLA, 1952; VAsALLO MATILLA, 1961).

Filariosis

L6pEZ-NEYRA (1947) y otros se han ocupado de las filariosis exéticas ha-
lladas en Espafia en personas que las adquirieron fuera de la Peninsula. Nos-
otros mismos (CorRDERO DEL CAMPILLO, inéd.) hemos estudiado un caso, con-
juntamente con el Prof. GALLEGO GARrciA, en pieza remitida por el doctor
J. SAEz, de Ledén. Era Onchocerca volvulus y €l enfermo procedia de Yucatin
(Méjico). No obstante, restringiremos el texto a los casos espafioles.

L6pEZ-NEYRA (1953), con ocasién del IV Congreso Internacional de Hi-
giene y Medicina, celebrado en Barcelona, resumié la situacién de las filariosis
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autécetonas en Espaiia. De aquella comunicacién y de otros trabajos se deduce
que la zoonosis filariana mas frecuente en Espafa es la invasién por Dirofilaria
repens, parésito subcutédneo del perro, gato, gineta, etc. El primer caso espaifiol
se debe a L6PEZ-NEYRA y BALCAZAR RuBio (1951) en un enfermo de Elche
(Alicante). Después, LOPEZ-NEYRA y ARANDES ADAN (1953) publicaron el se-
gundo, en una persona de Castellon. El mismo L6PEz-NEYRA (1955) aludié
a otro caso en Lorca. Finalmente, recordemos que NAJERA (1941) refirié a
esta filariosis, la presunta bilharziosis ocular estudiada por PEREz BUFILL en
el mismo afio.

Por extrafio que parezca, Dirofilaria repens, como tal pardsito canino, no
se ha descrito en Espafia, lo que demuestra lo poco que se han investigado los
parasitismos tisulares de este animal en nuesthro pais. Evidentemente, el ha-
llazgo de casos humanos sirve de indicador de la presencia del nematodo en la
poblacién canina. Para evitar confusiones, recuérdese que en muchas obras mé-
dicas, y sobre todo en comunicaciones clinicas sin el debido rigor parasitolé-
gico, el hallazgo de este verme se refiere como Dirofilaria conjuntivae, expre-
sién que no tiene validez taxonémica y que se aplica a las Dirofilaria spp. ha-
lladas en nodulaciones subcutdneas humanas sin diagnéstico especifico.

No tenemos noticias de casos humanos producidos por Dirofilaria immitis,
el nematodo cardio-arterial del perro, muy frecuente en Espafa, particularmen-
te en el centro y zonas levantina y meridional (Ruiz PrieTo, Cérdoba, 1934;
JorDANO BAREA, Cérdoba, 1946; Pozo Lora, Cérdoba, 1960; TARAZONA VI-
LAs, Huesca, 1953; OjEDA SAHAGUN, 1968, en Ciudad Real; CORDERO DEL
CampILLO, RODRIGUEZ GARciA y Rojo VAzauez, F., inéd., en Alicante, 1973;
L6PEZ-NEYRA, 1947 y 1955, en todo el pais).

Tampoco hay descritas parasitosis humanas por Setara equina, tan abun-
dante en todo el pafs, incluyendo Leén. Hay, en cambio, una observacién de
L6pEZ-NEYRA (1953) sobre un caso humano de invasién por Thelazia rhodesi,
la filaria ocular de los bovinos, con localizacién en cdmara anterior y posterior
del ojo, en un enfermo de Cé4diz. El parésito bovino no es raro. JORDANO BA-
REA (1946) lo encontré por primera vez en Lora del Rio (Sevilla). Después
se ha identificado en Villanueva del Fresno (Badajoz) y otros puntos de la
misma provincia (Dfaz Diaz, 1955; LAGUNA SANZ, 1956), Burgos (GALLO ORr-
TEGA, 1952) y Salamanca (CorpERO DEL CAMPILLO, inéd.).

Como vectores de estas filariosis espafiolas se han citado mosquitos (Aedes,
Anopheles, Culex, etc.), pulgas (Ctenocephalides canis), garrapatas (Rhipice-
phalus sanguineus) y moscas (Musca spp.). Evidentemente, la profilaxis ha
de encaminarse a la lucha contra los reservorios y los vectores.

Para terminar con las nematodosis recordemos que hay casos raros de para-
sitismos humanos por tricoestrongilidos, tan bien representados en la fauna ibé-
rica; por trictridos, de los cuales hay abundante parasitacién en cerdos, ove-
jas, cabras, etc. No teniendo noticia de que se hayan descrito casos humanos
en Espaiia, nos abstendremos de hacer comentarios sobre ellos. Este mismo cri-
terio seguiremos con otros procesos que, siendo frecuentes en los animales
(habronemosis, etc.), no se han diagnosticado en el hombre en Espana.
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II. 2.4. Acantocefalosis

Dos especies, ambas presentes en la fauna ibérica, se sefialan como inva-
soras raras del hombre: Moniliformis moniliformis, frecuente en la rata (estu-
diada, entre otros, por LOPEZ-NEYRA, 1946, en Granada; GALLEGO BERENGUER,
1959, en Barcelona; JiMENEZ MILLAN, 1960, en Madrid, y Pozo Lora, 1960,
en Cérdoba), y Macracanthorhynchus hirudinaceus, parasito no raro de los cer-
dos de las montaneras salmantinas, extremefias y andaluzas (LOPEZ-NEYRA,
1946, en Granada, donde también lo mencionan RomMERO RODRiGUEZ, 1972,
y DfAz, 1792); en Badajoz es muy frecuente, segin Diaz Dfaz, 1953, 1964;
Bueso y CiponcHA: éste indica que hasta el 15 por 100 de los cerdos de ex-
plotacién extensiva lo albergan. En Cérdoba también, segtin Pozo Lora, 1960.
En Salamanca, STMON VICENTE sefiala parasitaciones del 31 por 100 en algu-
nas localidades. Nosotros lo hemos hallado en Leén, en cerdos procedentes
del sur de Espafia, siempre.

No se han descrito infestaciones humanas por estos acantocéfalos en Es-
paiia.

1I. 3. Hirudinosis

Las sanguijuelas espafiolas han sido estudiadas, entre otros, por BLANCHARD
(1893), con cardcter general, en 34 estaciones hispanas y seis portuguesas. Pos-
teriormente hay estudios més actuales. En general, se hallan representadas en
la Peninsula especies que atacan fundamentalmente a la piel y otras que pre-
fieren las mucosas. Por fortuna, no hay sanguijuelas terrestres.

Hirudo medicinalis e H. troctina abundan en el sur de Espafia, invadiendo
indistintamente al hombre y a los animales en el tegumento cutdneo (RIVAS
MaTEoOs, 1901, estudié H. troctina en Extremadura. L6PEZ-NEYRA, 1947, cita
también ambas). Placobdella catenigera también estd presente en nuestro pafs,
atacando al hombre y a los animales domésticos.

Invaden preferentemente las mucosas Limnatis nilotica y Haemopis sangui-
suga, ambas frecuentes en Levante y sur de Espafia, donde se conocen indistin-
tamente como «sanguijuelas borriqueras». Conviene recordar que la presunta
afeccién laringo-faringitica estudiada en el Libano, atribuida a Fasciola hepa-
tica, conocida por «Halzoun», parece deberse a la invasién por Limnatis nilo-
tica, entre otras posibles especies de parésitos, pero no al trematodo.

II. 4. Artropodosis

El enorme y complejisimo grupo de los artrépodos ofrece ejemplos de zoo-
nosis evidentes, al lado de situaciones en las que no queda tan patente la re-
lacién del agente con los animales y el hombre o viceversa. No obstante nos
atendremos al criterio més lato, a fin de completar el trabajo.
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II. 4.1. Pentastomidosis o Linguatulidosis

Linguatula serrata (= Linguotula rhinaria) es parasito frecuente en los
perros, aunque no frecuentemente publicado su hallazgo. Nosotros la hemos
visto en Leén y GiL CoLLADO (1960) alude a su presencia en Espafia. En cam-
bio, los hallazgos de los estadios larvarios o ninfales, sobre todo este tltimo
(Pentastomum denticulatum, como se llama con frecuencia), son mas habitua-
les. GoYANES (1936) cité su hallazgo en ratones grises (Mus musculus) en
Madrid y Ruiz PriETO (1951) mencion6 su frecuencia en los ganglios mesen-
téricos del ganado bovino sacrificado en el matadero de Cérdoba. En la misma
localidad cita este pardsito Pozo Lora (1969). En Salamanca, SIMON VICENTE
(com. personal) ha encontrado el agente en pulmones de ganado ovino.

El parasitismo humano ha sido estudiado entre nosotros por GONZALEZ DE
LA VEGA y col. (1949), en lo que representd el segundo caso mundial, y pos-
teriormente (1962) mediante diagndstico radiolégico. En ambos casos la loca-
lizacién era pulmonar.

Armillifer armillatus, cuyo estadio adulto parasita a ofidios, ha sido iden-
tificado en nuestro pais por GiL CoLLADO (1935), quien describi6 la segunda
fase larvaria, hallada en el higado de una corneja. No se han descrito casos
humanos, pero se sabe que invade al hombre (Nigeria y otros paises africanos).

II. 4.2. Acariosis

Los Acaros productores de los diversos tipos de sarnas no son raros entre
los animales domésticos y silvestres de Espafia. La posibilidad de contagio hu-
mano es real y son frecuentes las sarnas fugaces entre los que atienden a los
animales si no ponen cuidado en ello. Era clésico el contagio humano de ori-
gen equino entre los soldados de los regimientos de caballeria, los encargados
del transporte con arrastre caballar, etc. Por fortuna, hoy estos contagios ya
son excepcionales. El contagio a partir de la sarna del camello también se
conoce en Canarias y en el Sahara. Por supuesto, en ambos casos se trata de
sarnas sarcépticas. De idéntica etiologia es la sarna de los cabreros.

Contagios a partir de Notoedres cati también son posibles.

Tienen més interés sanitario, por su papel vector, algunos Ixodoideos, pat-
ticularmente los chinchorros (Argdsidos). Ornithodoros erraticus (= O. maroc-
canus) se encuentra distribuido fundamentalmente por Salamanca, ambas pro-
vincias extremefias, Toledo, Cérdoba, Jaén, Sevilla, Cadiz, Mélaga y Granada.
Merecen citarse los trabajos de GiL CoLLADO (1938, 1960), Pozo Lora (1953),
PEINADO LUCENA (1958) y FERNANDEZ GARciA (1970). Aparte de su papel
transmisor de Borrelia hispanica (S. bE BUuEN; MuNoz Cosin, 1953), citemos
que SANcHEZ Botija, C., ha demostrado su papel como reservorio del virus
de la peste porcina africana. O. coniceps en palomares puede picar al hombre.

Otros Argéasidos pueden atacar ocasionalmente al hombre. Entre los pre-
sentes en Espafia citemos Argas persicus, que se alimenta sobre las gallinas.
Es muy frecuente en Extremadura, Castilla la Nueva y Andalucia, particular-
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mente en los gallineros rurales. Argas reflexus no es rara en nuestros palo-
mares. Rara vez ataca al hombre. Trabajos espafioles de interés, aparte de los
citados: GiL CoLLADO (1936), Pozo Lora (1953), JorDANO BAREA (s/a), SA1z
MOoRENO (1952).

En cuanto a los Ixédidos, tan bien estudiados por GIL CoLrLADO en diver-
sas publicaciones (resumen en su obra de 1960), solamente puede tener inte-
rés recordar que Ixodes ricinus, especie capaz de provocar la «paralisis por
garrapatas», se halla muy difundida en Espana.

II. 4.3. Insectos

I1. 4.3.1. Las miasis

GiL CoLrapo (1956) ha realizado una magnifica revisién de las miasis
producidas por diversos dipteros en Espafia. Posteriormente (1960) insiste so-
bre el tema. Aparte del interés general de la publicaci6n, tiene considerable
importancia para el clinico la clasificacién segtin localizaciones y agentes etio-
l6gicos. Otros datos de interés, en este contexto, pueden hallarse en la lista
de los Miscidos ibéricos (PERIS TORRES, 1945), en la diferenciacién de las
larvas del III estadio de Lucilia y Calliphora spp. por GUEVARA Pozo y GOMEZ
FERNANDEZ (1955), y en la exposicién general sobre miasis de SA1z MORENO
(1951). También pueden ser dtiles, en la zona del Pirineo de Huesca y Lérida,
los trabajos de PonT (1971) y LECcLERQ (1971) sobre Mscidos y Calliféridos,
respectivamente. Citaremos otra bibliograffa en relacién con los problemas
especificos.

GiL CorLrapo (1956) resume asi las localizaciones y los agentes impor-
tantes:

— Miasis traumdticas.

Fannia canicularis, Megaselia rufipes. Chrysomia albiceps, Phormia
regina, Calliphora, Lucilia, Phoenicia, Sarcophaga y Musca spp., Wohlfartia
magnifica, Muscina stabulans y Stomoxys calcitrans.

— Miasis nasales, bucales y sinusales.

Wohlfartia magnifica, Sarcophaga carnaria, Piophila casei, Callipho-

ra vomitoria y Musca domestica.
— Miasis ocular.

Gasterophilus intestinalis, Oestrus ovis, Rhinoestrus purpureus, Hy-

poderma sp., Megaselia scalaris, W. magnifica y Sarcophaga carnaria.
— Miasis auricular.
Oestrus ovis y W. magnifica.

— Miasis anal y vaginal.
W. magnifica, Sarcophaga carnaria y Sarcophaga haemorrhoidalis.
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— Miasis vesical y de vias urinarias.

Fannia scalaris, F. canicularis, Musca domestica, Th. fusca, Psycho-
da albipennis y Telmatoscopus meridionalis.

— Miasis foruncular.
Hypoderma spp.

— Miasis migratoria.

Hypoderma spp., Hypoderma diana, Gasterophilus haemorrhoidalis
y G. intestinalis.

— Miasis entérica.

Psychoda alternata, Phryne fenestralis, Fannia scalaris, F. canicula-
ris, Tubifera sp., Drosophila sp., Piophila casei, S. haemorrhoidalis, Callipho-
ra sp., Muscina stabulans y Stomoxys calcitrans.

Como complemento de este til esquema, recordemos la presencia de al-
gunos seudopardsitos (PEREZ-INIGO, 1971) que pueden encontrarse en el intes-
tino. Nosotros tenemos experiencia de un hombre que eliminé larvas de Erysta-
lis taenax (la larva de «cola de rata») en Leén (Dr. MEDARDE, diagndstico
personal de CORDERO DEL CAMPILLO).

Algunas referencias més a miasis espafiolas han sido publicadas por diver-
sos autores.

GALLEGO BERENGUER (1955) dio cuenta de la primera denuncia espafiola
y acaso mundial, de invasién de uretra humana (varén) en Barcelona, por
larva de Telmatoscopus meridionalis.

Sobre parasitismos a cargo de Wohlfartia magnifica hay numerosas citas.
NAjERA ANGULO (1935) y MAcfAas Y MAciAs (1935) publicaron sendos «pri-
meros» casos (realmente el primero es el del autor primeramente citado) de
otomiasis por larvas de esta mosca, en un enfermo de Sigiienza (Guadalajara)
y otro de Asturias, respectivamente. NAJERA ANGULO (1942) volvi6 a describir
una invasién por larvas de W. magnifica, esta vez en el ojo. LOPEZ-NEYRA y
SANTIAGO ESTEVEZ (1949) dieron noticia del primer caso de uretromiasis por
esta misma mosca. Otras aportaciones se deben a BAEZA GONZALEZ.

Los Oestridos espafioles, bien estudiados por Gir CoLrLApo (1955), tam-
bién cuentan con bibliografia clinica. PErEz BurILL (1918) dio noticia de un
caso de queratoconjuntivis humana en Barcelona, por Rhinoestrus nasalis (Rh.
purpureus, parasito del caballo, como hospedador normal). ALVAREZ y MATE
(1944) describié una miasis nasal por Oestrus sp. en un habitante de Melilla.
Go6mMEz FERNANDEZ (1946) revisé criticamente los casos espafioles de oftalmo-
miasis por Oestrus y Rhinoestrus spp., dedicando posteriormente otro trabajo a
la estrosis 6culo-nasal por Oestrus ovis (1955), en el que resume hasta dieci-
nueye casos espafoles, estudiados en Guiptzcoa, Madrid, Barcelona, Palencia,
Mailaga, Sevilla, Valencia y Granada. ALoNso MuNoz (cit. SA1z MORENO,
1951) ha observado casos humanos en Valdepefias (Ciudad Real). GARCfA GA-
RRIDO y MEDINA GARcfA (1946) sefialan también varios més en Molina de
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Aragén (Guadalajara) con localizacién 6culo-nasal. Por fin, GUEVARA BENITEZ
y col. (1971) dan noticia de otro caso en Granada, con localizacién ocular,
a cargo de Oestrus ovis.

Entre los numerosos casos publicados de invasién humana por larvas de
Hypoderma spp., agentes de los «barros» del ganado vacuno, merece men-
cién el trabajo de G6MEZ FERNANDEZ (1946), en el que se revisan los hallazgos
de Hypoderma bovis en humanos en Espafia. SANJURJO DiAz (1946) gbservé
la invasién por larvas de Hypoderma bovis en cuatro nifios de La Corufia, con
localizacién subcutdnea en brazos, cabeza y abdomen. MANCEBO (1947) pu-
blicé otro caso humano, procedente de Valdevimbre (Ledn), con localizacién
subcuténea, también atribuido a Hypoderma bovis. En Granada, GOMEZ FER-
NANDEZ (1950) menciona uno de localizacién ocular, también por H. bovis.
En Asturias no es raro este parasitismo en los humanos, particularmente en
los j6venes y nifios. PRIETO y ALONSO DE LA TORRE, en el VII Congreso Na-
cional de Pediatria, refirieron varios ejemplos. Nuestros colegas OcHoA URIEL
y OVEJERO también han llamado la atencién sobre este parasitismo en la pro-
vincia de Oviedo. En esta misma, FORNIELES ULIVARRIA y GIL COLLADO
(1962) estudiaron dos casos de miasis ocular interna por Hypoderma bovis en
enfermos de Gijén y Escobio, respectivamente.

II. 4.3.2. Otros insectos de interés en Espaia

Por su cardcter de comunes al hombre y a los animales, en muchos casos,
mds su papel de vectores, mencionaremos algunos otros insectos importantes.

En general, es muy recomendable la lectura de la obra de GiL CoOLLADO
(1960), dedicada a los insectos y 4caros de los animales domésticos.

Trabajos importantes sobre Dipteros-Nematéceros han publicado PrrrALu-
GA (1903) sobre Anopheles de la Peninsula Ibérica. Gi CoLrLADO (1930, 1931,
1937, 1938, 1940) sobre diversos anofelinos espafioles. LozANO MORALES
(1944) sobre los anofelinos de Espafia. TORRES CANAMARES (1932), anofelinos
y psicédidos de Caceres y (1944) sobre la familia Culicidos y sus represen-
tantes. NAJERA ANGULO (1943), sobre los Aedinos. FERNANDEZ (1946, 1951),
sobre los anofeles de Canarias. MILLARES MANANA (1944), sobre los anofeles
de la Casa de Campo madrilefia. CLAVERO DEL CAMPO y ROMERO VIAMONTE
(1948), sobre la distribucién geogréafica nacional de Anopheles spp. CLAVERO
DEL CAMPO (1950), sobre Anopheles y sus relaciones con el paludismo. ROMERO
ViaMoNTE (1950), en su tesis doctoral, sobre los anofelinos de Espafia y su
antiguo Protectorado de Marruecos. PRADA y GiL CorLrApo (1959) sobre los
Heleidos (= Ceratopogénidos), con referencia especial a Culicoides spp. en la
provincia de Badajoz. CONTRERAS PozAs (1971) sobre los Culicidos de Gui-
ptizcoa, etc.

El grupo de los NematGceros-Psicédidos, particularmente las Phleboto-
mus spp., transmisoras de las leishmanias, cuenta con abundantes e importan-
tes contribuciones nacionales y extranjeras, pero referidas a Espafia. PITTA-
LUGA y S. bE BUEN (1917, 1918) hicieron el primer anilisis de la distribucién
geogrifica de los flebotomos o beatillas, con nueva aportacién del primero
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en 1937. TorRREs CANAMARES (1932), ya citado, estudié las Phlebotomus spp.
de Céceres. NAJERA ANGULO (1939, 1943) analiz6 su distribucién geogréfica.
ZARIQUEY ALVAREZ (1944, 1953) publicé un estudio general sobre estos vec-
tores. PRADA (1947) investigé las especies presentes en Valladolid. Vives Sa-
BATER (1954, 1958) las existentes en la provincia de Barcelona. Finalmente, el
trabajo més actual, aparecido en Francia, se debe a Rioux y col. (1974), reco-
giéndose en €l toda la informacién sobre nuestros flebotomos.

En cuanto a los Simdlidos, GiL CoLLADO (1960) retine buena informacién
sobre los problemas espafioles.

Finalmente, los Braquiceros-Tabéanidos, aparte de GiL CoLLADO en la obra
tantas veces citada, han sido estudiados en el nordeste de Espafia por CODINA
(1921) y maés recientemente por LECLERQ (1970) en las provincias de Huesca
y Lérida.

Poca importancia tienen, desde el punto de vista zoondsico, los Afanipteros
(pulgas). Buenos trabajos sobre estos ectoparasitos han publicado GiL CoLLA-
Do (1948), donde revista las especies espafiolas y el mismo autor (1949) ana-
lizando en particular las pulgas espafiolas que afectan a los roedores. Refe-
rencias especiales a Catalufia pueden hallarse en NAvAs (1924), con motivo
de excursiones entomoldgicas por Gerona y Barcelona. También han aparecido
en Francia trabajos sobre los Pirineos orientales, que pueden tener aplicacién
a Catalufia (THEODORIDES, 1953).

(BIBLIOGRAF{A: Por dificultades de imprenta se suprime. Puede solicitarse
al autor.)

III. ZOONOSIS INFECCIOSAS

Por el Prof. Dr. Benito Aller Gancedo.

Las enfermedades infecciosas considerables como zoonosis pueden dividirse
en cinco grandes grupos, segin el agente etiolégico: virosis, rickettsiosis, cla-
midiosis, bacteriosis y micosis.

Entre las virosis habrfa que recordar diversas infecciones producidas por
los antafio llamados arbovirus (virus transmisibles por artrépodos), denomina-
cién de valor didictico que ya no tiene vigencia, pues los agentes de este
grupo se han incluido en otros diversos, tales como togaviridae, reovirus, rhab-
dovirus, etc. Infecciones producidas por poxvirus, como la paravacuna o né-
dulos del ordefiador, la dermitis pustulosa necrética de las ovejas y cabras o
ectima contagioso, etc. Procesos poco frecuentes en el hombre, como los de-
terminados por el virus de la enfermedad de Newcastle o el de la fiebre aftosa.
Y, por supuesto, la rabia, que es la virosis mds temida como zoonosis, con
el actual problema europeo de difusién lenta y progresiva, a partir de Centro-
europa, hacia Occidente, siendo ya relativa su proximidad a nuestra frontera
pirenaica.

De las rickettsiosis, la mds conocida es la fiecbre Q, cada vez més fre-
cuente en el medio rural. Existen otra serie de rickettsiosis consideradas como
Zoonosis, pero que no tienen una incidencia demostrable entre nosotros.

3
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Entre las clamidiosis (agentes del grupo PLT) hay que tener presente.a la
psittacosis-ornitosis, la cual ha ido variando en cuanto a ser mas frec.uepl!:d en
el segundo caso, es decir, cuando se presenta en aves distintas a _las psittdcidas.
Pero también se han descrito clamidiosis bajo otras formas clinicas, y en gran
ntimero de mamiferos, 1o quelz1 ha%e pensar, y es necesario comprobar, si exis-

i 4logos en el hombre. ,
tlrérégrggziczi a:allasg bacteriosis como zoonosis. existe una .lista muy dilatada,
que se amplia mds adn si se consideran los diversos serotipos dentro de uga
misma especie. Para salmonelas, por ejemplo, gctu_almente se admiten n;{as e
mil serotipos; igualmente ocurre con lais leptospirosis, con mas de ciento. Recor-
demos en primer lugar las que podnamos'def.mu' como «grandes» ZOONOsis,
tales como brucelosis, tuberculosis, leptospirosis, carbunco, etc.; _en'segundo
lugar, listeriosis, pasterelesis, turalemias, seudotuberculosis o rodentiosis, etc.

Por tltimo, citemos las micosis, entre las que se encuentran, por un lado,
las sistémicas o generalizadas, tales como criptococosis, histoplasmosis, coc-
cidioidomicosis. Hay que tener presente que, pese a Ser procesos queé pueden
ser padecidos tanto por el hombre como por los animales, el depésito del agente
etiolégico es exégeno, generalmente el suelo, y, por tanto, ar.r{bos hqspedadores
no tienen importancia significativa en cuanto a la infeccién reciproca. Por
otro lado, estan las dermatofitosis (tifias), consideradas_ cOmO ZoOnosis en aque-
llos casos en que acttian especies de dermatofitos tipicamente zodfilos. Igual-
mente, otro tipo de micosis, generalmente dermatomicosis, a veces deben con-
siderarse zoonosis, como es el caso de las candidosis por C. albicans, esencial-
mente cuando esta especie de hongo levaduriforme tiene un origen animal y
determina en el hombre procesos cutdneos, vaginales, bucales, etc.

I11. 1. Epidemiologia

El estudio epidemiolégico de las zoonosis debe basarse, en h’n!eas gene-
rales. en los mismos factores que el de cualquier otro proceso, infeccioso o no
infeccioso, con el aspecto particular y en este caso de la transmisibilidad de
los animales al hombre o viceversa. B i i

No se puede estudiar detalladamente la epidemiologia de todas y cada una
de las zoonosis infecciosas en el marco de este Congreso, por lo que re:,ahza-
remos un resumen general de las principales zoonosis en cuanto a sus vias de
contagio, deteniéndonos més especificamente en aquellas que puedan tener un
mayor interés entre nosotros.

III. 1.2. Contagio via alimentaria

Comencemos por recordar la fiebre Q (Coxiella burnetii), pese a que la
via digestiva no es la fuente de contagio més importante, pero tanto la carne
como la leche y productos l4cteos pueden estar contaminados.

Hay otras zoonosis transmisibles por via alimentaria, en las que, aunque
puedan actuar los animales como portadores, normalmente es el propio hombre
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quien contamina los productos alimenticios, como ocurre con estafilacocias, es-
treptococias, colibacilosis, etc.

En los anteriores casos, la infeccién humana adquirida por ingestién de ali-
mentos o bebidas contaminados no suele ser debida a una contaminacién pri-
maria, pues los productos que proceden de un animal que sufte un proceso
generalizado, con localizacién de los gérmenes en sus drganos, musculos, etcé-
tera, no suelen llegar al consumo humano cuando se aplican estrictas medidas
higiénico-sanitarias. Mayor importancia tiene la contaminacién de los produc-
tos alimenticios a partir de otros depdsitos, como son las heces, los utensilios
empleados en el matadero, los propios matarifes, etc.; de aqui que la base de
la lucha sea la esmerada limpieza y desinfeccién en los mataderos. Caracte-
risticas similares ocurren en el botulismo, aunque aqui los reservorios natu-
rales son el suelo, aguas residuales e intestino de los animales y del hombre.

No es el mismo problema tratdndose de salmonelosis, pues en este caso los
animales suelen actuar como portadores, esencialmente las especies cuyas car-
nes son utilizadas para el consumo humano. También es posible la actuacién
de otras especies animales de compaifiia, como el perro y el gato, habiéndose
demostrado que pueden ser portadores de diferentes serotipos, a veces de los
considerados més patégenos para la salud humana (S. paratyphi B, S. newport,
etcétera). Las ratas son también frecuentes portadoras de gérmenes, debido a
su «habitat», y se han aislado de ellas diversos serotipos, como S. typhimurium,
S. enteritidis, S. pensacola, etc.

El carbunco es una de las enfermedades que se pueden contraer al ingerir
carnes infectadas, en cuyo caso se determina una forma grave interna. Aunque
normalmente el Bacillus anthracis no es eliminado por la leche, hay que tener
presente que ésta puede contaminarse indirectamente en los rebafos afectos de
carbunco. Sin embargo, no es la ingestién de carne o leche la fuente principal
de infeccién en el hombre, calculdandose que las formas internas suponen sola-
mente un 3 por 100 del total de los casos. Recordemos que en 1972 se dieron
tres casos mortales en Badajoz, por ingestién de carne procedente de un ma-
tadero clandestino.

La tuberculosis es una de las cldsicas zoonosis en la cual una de las vias
importantes de transmisién es la digestiva, a partir de carnes infectadas o de
leche contaminada. El primer caso es poco frecuente, pues para que sea la
carne realmente peligrosa debe existir una bacteriemia, que suele ir acompa-
flada de signos muy caracteristicos, como caquexia del animal y presencia de
lesiones tipicas, lo cual determina su previo decomiso en el matadero. No es
lo mismo en el caso de animales vivos portadores de la micobacteria, que pue-
den eliminarla por sus diversos emuntorios naturales, como la leche, que al
ser ingerida por el hombre sin las debidas condiciones de higiene constituye
uno de los vehiculos fundamentales de transmisién. Cualquiera de las especies
principales de micobacterias, M. fuberculosis, M. bovis y M. avium, pueden
afectar a los animales y desde éstos llegar al hombre. A este respecto hay que
tener especial cuidado con los animales considerados de «lujo», tales como el
perro, que pueden contaminarse ficilmente con el tipo humano, lo cual es
epidemiol6gicamente muy importante dado el contacto intimo con el hombre.
La infeccién por el tipo bovino era relativamente frecuente hasta hace unos
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afios, principalmente en nifios, debido a_l consumo de leche' no higienizada,
dando lugar esencialmente a una forma'dlgestlva. No son corrientes las formas
causadas por el tipo aviar, aunque recientemente se estan d’escnblendo en la
bibliografia médica un mayor nimero de casos, quiza en razon del mayor con-
trol de la tuberculosis bovina y de los mejores métodos de diagnéstico y tipi-
ficacién del bacilo tuberculoso.

La brucelosis es la zoonosis més importante en nuestro pafs, tanto bajo el
aspecto sanitario humano y animal, como bajo el econémico. Las pérdidas que
determina superan f4cilmente los 1.500 millones de pesetas anuales, contabili-
zando las ocasionadas en el marco ganadero (abortos, muertes neonatales, des-
censo en la produccién léctea, infertilidad, etc.) y las directamente relacionadas
con el hombre (pérdida de jornadas de trabajo, cuidados médicos, consumo de
productos farmacoldgicos, etc.).

Una de las vias més frecuentes de llegada de las brucelas al hombre es la
digestiva. La contaminacién de alimentos estd favorecida por la relativa resis-
tencia del germen, que puede permanecer viable unos setenta dias en el suelo,
cuarenta y cinco en el agua y més de un mes en las visceras y mdsculos de los
animales sacrificados en fase bacteriémica. En la epidemiologia del proceso es
muy interesante conocer que la brucelosis en los bovinos y ovinos es una en-
fermedad autolimitante, no asi en las cabras, que en gran nimero pueden ser
portadoras de la brucela y, por tanto, eliminadoras précticamente durante toda
la vida.

Las especies determinantes de brucelosis en el hombre son principalmente
Br. melitensis, la mas usual y cldsica, y Br. abortus, que parece ser menos Viru-
lenta para el hombre; también puede serlo Br. suis, la cual dltimamente se ha
implicado con frecuencia en localizaciones mamarias del ganado bovino, de
donde facilmente pasaria al hombre. Una nueva especie, recientemente admitida,
Br. canis, se ha demostrado en casos humanos, como ya dijimos. En los dlti-
mos afios, la epidemiologia de la brucelosis ha cambiado, en cuanto a que la via
de contagio mas frecuente ya no es la digestiva, debido a que cada vez es mayor
la higiene de los alimentos, esencialmente por la pasterizacién de la leche, tanto
de la utilizada para el consumo directo como de la empleada para la fabrica-

cién de multitud de productos derivados.

III. 1.3. Contagio por via aerégena

Entre los procesos potencialmente contagiables por via aerégena existen al-
gunos que, sélo en condiciones muy especiales, pueden transmitirse por ella. Asi
podriamos recordar la rabia, de la que se han descrito algunos casos en el hom-
bre por transmisién aérea, pero para que ello suceda tienen que concurrir una
serie de factores de muy dificil presentacién, como es la existencia en ciertas
cuevas de miles de murciélagos portadores del virus rdbico, que pueden dar
lugar a un ambiente tan contaminado, que hace posible la infeccién aerdgena
o por la piel y mucosas intactas.

Igualmente tieneq un interés menor’ ciertos procesos, como la enfermedad
de Newcastle (conocida vulgarmente como peste aviar), pues aunque aparece
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en cuidadores de granjas avicolas, personal de laboratorios productores de va-
cunas, etc., es muy poco frecuente.

No ocurre lo mismo con procesos como la fiebre Q o la psitacosis, .donde
los microorganismos llegan facilmente por via aerdgena, a partir de secreciones,
heces secas, etc. En la fiebre Q, los principales reservorios de la rickettsia son
los bovinos, seguidos por los ovinos y caprinos; el microorganismo es eliminado
por las diversas secreciones naturales y por la leche, siendo la época més peli-
grosa la paridera, ya que las secreciones eliminadas durante el parto (o con el
aborto) van fuertemente contaminadas con rickettsias, muy resistentes a la dese-
cacién, que permanecen viables largo tiempo. Posteriormente, la infeccién puede
extenderse por via aerdgena al inhalarse el polvo contaminado de los establos,
apriscos, etc., o al manejar los cueros, lanas, canales e incluso paja contaminada.

La psitacosis-ornitosis son procesos generalmente caracterizados por mani-
festaciones respiratorias, que proceden del contacto con aves; si en un principio
se implicaban sélo las aves ex6ticas de la familia Psittacidae (loros, papagayos,
etcétera), hoy en dia conocemos que también estdn afectadas numerosas aves
domésticas (gallina, paloma, pavo, etc.), las cuales eliminan la clamidia en sus
excreciones. Habitualmente, el hombre se infecta al inhalar el polvo procedente
de las heces desecadas. Muchos casos diagnosticados como «neumonias atipicas
o viricas» por los clinicos tienen este origen. Actualmente, las clamidias (agentes
PLT, bedsonias) también se han aislado en gran ndmero de mamiferos, donde
determinan abortos, mamitis, neumonias, querato-conjuntivitis, poliartritis, ente-
ritis, septicemias, etc., pensandose en la posible existencia de clamidias en el
hombre, que determinarian procesos similares, asi como en la posible transmisién
de los animales al hombre, pero esto no estd todavia demostrado ni aclarado
perfectamente. Realmente hay que seguir considerando que los casos humanos
son en su mayoria de origen aviario.

En una de las zoonosis por excelencia, el carbunco, puede producirse el con-
tagio por via aerdgena, principalmente a partir de aerosoles, en industrias que
manufacturan lanas, pieles, procedentes de animales carbuncosos; en este caso
se determina un proceso neumdénico grave, aunque normalmente la infeccién
no se contrae por via respiratoria.

La brucelosis puede transmitirse por via aerégena, siendo una enfermedad
tipica del medio rural como consecuencia del mayor contacto con los animales
y peores medidas de higiene. Las brucelas son eliminadas al medio externo en
gran cantidad por intermedio de las diversas secreciones naturales, los abortos,
la leche, etc., por lo que se contaminan los establos, las camas de los mismos,
pudiendo llegar posteriormente por via aerégena al hombre. Se ha comprobado
en pueblos afectados que habfa una mayor incidencia entre las familias cuyas
casas estaban en los caminos por donde pasaban los rebafios portadores, mien-
tras que era menor en otras familias cuyas viviendas se encontraban fuera del
cldsico camino de los rebafios. Igualmente ocurre con aquellas personas que
tienen contacto con ambientes que pueden tener el germen, como el de los luga-
res donde se cardan las lanas, vehiculos y vagones que hayan transportado ani-
males, mataderos y explotaciones ganaderas, etc.

Aunque la tuberculosis en el hombre es una de las tipicas enfermedades
transmitidas por inhalacién, esta via de contagio no interviene cuando se la
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considera como entidad que tiene un origen primario en los animales, desde
donde pasa al hombre. También es muy poco comfin la transmisién aérea de las
salmonelas, peste bubdnica.

III. 1.4. Contagio por vectores

Existe un gran nimero de zoonosis que son transmitidas por vectores, esen-
cialmente artrépodos. A veces, el vector actia s6lo de una forma mecénica,
transmitiendo simplemente el agente patégeno sin que éste realice ninguna mo-
dificacién; pero en otras muchas ocasiones, sobre todo en las zoonosis parasi-
tarias, el agente patégeno sufre diversos cambios dentro del vector, encontran-
donos entonces con una modalidad que se puede definir como de transmisién
«con ciclo», en la que puede actuar mds de un ser vivo como hospedador in-
termediario, en cuyo caso sélo se considera como hospedador definitivo aquel
en el cual el agente patégeno alcanza la forma sexual o perfecta.

Se conoce gran ndmero de virus que son transmitidos por artrépodos, ha-
biendo unos 80 que pueden determinar procesos patolégicos en el hombre y que
tienen, practicamente todos, a los animales domésticos o silvestres como re-
servorios, por lo que se les puede considerar como agentes de zoonosis. A este
respecto tenemos que mencionar procesos como las encefalomielitis equinas (tipo
occidental, oriental y venezolana), la encefalomielitis japonesa B, etc., en los
cuales el hombre es una especie de fondo de saco. Normalmente, el proceso
tiene importancia clinica en los équidos, pero existen otra serie de animales,
principalmente péjaros y roedores silvestres, que actiian como reservorios o pot-
tadores asintométicos; tanto a partir de estos Gltimos como de los portadores
sintomaticos, puede llegar el virus al hombre por medio de insectos; sin em-
bargo, no son procesos que realmente puedan preocuparnos en nuestras latitu-
des. Algo similar podriamos decir de la fiebre amarilla, en la que actdan los
monos como reservorios del virus.

Pese a que se han descrito en paises de latitudes préximas a las nuestras,
como es Gran Bretafla, no parece que tenga importancia en Espafia un grupo
de zoonosis viricas transmitidas por garrapatas, en el que incluimos la saltadera
(louping ill) y otras encefalomielitis del ganado ovino. Légicamente, es en el
hombre del medio rural donde se presentan con més frecuencia, con unas carac-
teristicas clinicas similares a las observadas en las ovejas, como son fiebre di-
fasica y sintomas cerebrales después de la segunda elevacién febril, pero fre-
cuentemente dichas infecciones son de naturaleza leve.

Entre los procesos producidos por rickettsias y transmitidos por artrépodos
tenemos el tifus murino o endémico, cuyo agente etioldgico es la Rickettsia moo-
seri, transmitida principalmente por la pulga de la rata (Xenopsylla cheopis),
actuando este animal como reservorio sin padecer una infeccién clinicamente
demostrable, siendo también un proceso mas frecuente en el medio rural. La
entidad conocida con el nombre de fiebre botonosa o enfermedad de Olmer,
y también con las denominaciones de fiebre exantemdtica del Mediterraneo
o fiebre marsellesa, estd determinada por Rickettsia conorii, que se transmite
principalmente por la garrapata del perro (Rhipicephalus sanguineus), actuando
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como reservorio primordial dicho animal. Sin embargo, ninguna de estas enti-
dades clinicas presenta una incidencia interesante en nuestro pafs.

Como enfermedad de posible transmisién por artrépodos también podria ser
incluida la fiebre Q; sin embargo, hay que recordar que la via principal de con-
tagio es la respiratoria, tal como se ha sefialado anteriormente.

También hay que mencionar las fiebres recurrentes, que aparecen principal-
mente en el ambiente rural, sobre todo la denominada fiebre recurrente endémica,
espafiola o hispanoafricana, que es producida por Borrelia hispanica y transmi-
tida por garrapatas, tales como Ornithodoros erraticus (= maroccanus), actuan-
do como reservorios los roedores, principalmente los que viven en cuevas.

La peste, una de las cldsicas plagas en el hombre, determinada por Yersinia
pestis, es siempre un peligro potencial para cualquier pais, ya que es una en-
zootia en las ratas. Deber4 tenerse continuamente presente el hecho de haberse
comprobado que los conejos, petros e incluso camellos pueden ser portadores
asintométicos; més recientemente también se ha visto que los roedores silvestres
pueden actuar como portadores latentes en lo que se puede considerar como
focos naturales de la infeccién, demostrados en ciertas zonas de Asia, Africa y
América. El vector que actiia como transmisor es la pulga de la rata (Xenopsylla
cheopis) .

Las personas que manejan roedores silvestres, aunque el agente etiolégico se
ha aislado practicamente de todas las especies animales, también estdn expuestas
a otro proceso zoonGsico, la tularemia, determinada por Francisella tularensis
y transmitida, entre otras vias, por garrapatas y mosquitos, estando presente en
numerosas zonas de Europa.

Finalmente, no podemos dejar de recordar que el Bacillus anthracis (carbun-
¢co) puede ser llevado de una manera mecénica por insectos, los cuales actuarian
como difusores de dicha bacteria.

III. 1.5. Otras vias de contagio (cutdnea, mordeduras, etc.)

Es obligatorio comenzar por el proceso que siempre nos infunde el maximo
respeto a la mds minima posibilidad de su existencia, la rabia, cuya tinica forma
de contagio con interés real es la mordedura. Pensamos siempre en el perro como
eslabén més idéneo en la cadena del contagio para su posterior llegada al hom-
bre, pero no se puede olvidar que otras muchas especies animales padecen
también la rabia. Actualmente, Europa estd sufriendo una onda epizodtica en los
animales silvestres, principalmente zorro y tején, en los cuales se estd diagnos-
ticando con mayor frecuencia en zonas cada vez mds préximas a nuestra frontera
con Francia; por ello, y pese a que en estos momentos no existe rabia en Espaia,
se debe estar en alerta constante ante la posibilidad de invasién del virus rdbico,
que a partir de dichos animales silvestres puede pasar directamente al hombre
0, lo que es més frecuente, a los animales domésticos, los cuales, por su mayor
proximidad con el hombre, son mucho més peligrosos desde el punto de vista
epidemioldgico.

Entre otros procesos viricos considerados como zoonosis tenemos la enfer-
medad de Newecastle, que puede presentarse en los avicultores, sobre todo por
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el contacto con aves enfermas y vacunas vivas, determinando el desarrollo de
una conjuntivitis, que normalmente no tiene mayor importancia.

La parayacuna, pseudoviruela o nédulos del ordefiador, es una enfermedad
tipica de los ordefiadores, que todavia persiste en casi todo el mundo, cuyo
efecto sobre los bovinos es practicamente nulo, pero en el hombre da lugar a la
aparicién de «nédulos o verrugas» en las manos, gg:neralmente en ndmero escaso.
Este proceso tiene que ser diferenciado del determxpa(_io por el virus de la viruela
bovina, pues clinicamente son dos entidades muy similares, pero etiolégicamente
distintas, encontrandose la tltima en franca regresién en todo el mundo.

Otra zoonosis, cuyo agente etiolégico estd incluido dentro de los Poxvirus,
relativamente frecuente entre los pastores y cabreros de nuestras latitudes, es la
dermitis pustulosa necrética de ovejas y cabras, también conocida por la denomi-
nacién de ectima contagioso, boquera o virus de Orf. Es una enfermedad muy
corriente en los rebafios y, por tanto, el contagio directo de los animales al
hombre es fécil; por otro lado, este virus es bastante resistente a la desecacidn,
por lo que los pastos, abrevaderos y albergues de ganado son las fuentes princi-
pales de contagio, penetrando el virus principalmente por pequefias microlesio-
nes existentes en la piel o mucosas, sobre todo a nivel de los labios, encias, etc.;
igualmente, hay que tener cuidado con el manejo de las vacunas vivas empleadas
para la inmunizacién de los animales.

Entre otros procesos viricos considerados como zoonosis tenemos la estoma-
titis vesicular, enfermedad propia de los équidos y méds raramente de los bovinos
y porcinos, pudiendo ser padecida por el hombre, esencialmente por el personal
de los laboratorios que trabaja con el virus o aquel que tiene contacto con los
animales que padecen el proceso. La transmision es directa, principalmente
a través de las mucosas, aunque también ciertos mosquitos pueden actuar como
vectores mecanicos.

La fiebre aftosa o glosopeda es otro proceso virico muy frecuente en Espafia
en bovinos, porcinos, ovinos, habiéndose sefialado recientemente una serie de
casos en humana perfectamente autentificados. La transmisién debe tener lugar
por contacto directo con material contaminado; pero pese a que son muchas
las personas que pueden encontrarse expuestas al contagio, las notificaciones
correctas son mds bien pocas, por lo que es de suponer que el hombre no es un
huésped muy idéneo. Sin embargo, debido a su alta incidencia en los animales
en nuestro pafs, es de tener presente dentro del medio rural.

En la fiebre Q, que ya se ha visto que tiene distintas vias de transmisién,
la rickettsia puede también llegar directamente a través de las mucosas o peque-
nas lesiones en la piel, aunque este camino es de segundo orden, si consideramos
que es principalmente por via aerégena como se realiza la transmisién. Lo mismo
podemos sefialar en relacién con la psitacosis (clamidiosis). Existe otra entidad
conocida con el nombre de enfermedad por arafiazo del gato, la que, segtin los
Gltimos estudios, parece ser debido a una clamidia, en cuyo caso habria que
incluirla como zoonosis; es un proceso tlcero-ganglionar, en el que el gato actiia
exclusivamente como portador del agente causal, y quizd los roedores u otras
presas naturales del gato serfan el origen de la infeccién.

Entre las zoonosis de origen bacteriano, la brucelosis es el primer problema
que tenemos en Espafia, como ya en apartados anteriores hemos expuesto, siendo
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hoy en dia la transmisién directa la causa mds importante del contagio humano.
En las personas que tratan con animales enfermos (ganaderos, veterinarios, tra-
tantes, etc.) se da la mayor incidencia, estando considerada como enfermedad
profesional. Son productos potencialmente peligrosos la orina, sangre, tejidos,
secreciones vaginales, fetos y placentas contaminadas. Las estadisticas oficiales
nos dan en los dltimos afios unos 6.000 casos humanos anuales, pero se puede
afirmar, sin temor a equivocarse, que esta cifra habria que multiplicarla por
cuatro o cinco para hallar un niimero més real.

En el hombre es corriente que el carbunco se contagie por contacto directo,
dando lugar a la cldsica forma de «ptstula maligna», al estar los individuos en
contacto con pieles, pelos, lana y carne contaminados e incluso con suelos donde
permanecen viables durante afios los esporos del B. anthracis. En Espana se
habian declarado entre 1962 y 1966 (cinco afios) unos 2.300 casos humanos.

El mal rojo en el hombre o erisipeloide es frecuente en personas que tratan
con productos animales contaminados, como son los de origen porcino, pescado
0 aves, por lo que es més corriente entre carniceros, veterinarios, pescadores,
etcétera; sin embargo, su incidencia es més bien baja.

De mayor importancia, como zoonosis tipica del medio rural, es la leptospi-
rosis, cuya via esencial de transmisién es el contacto directo, en relacién con
unas condiciones ecoldgicas especificas. Las zonas se infectan a partir de anima-
les enfermos o portadores, que eliminan las leptospiras por diversas secreciones
naturales, principalmente por la orina, constituyendo zonas idéneas los terrenos
pantanosos, arrozales, etc., donde se mantienen durante largo tiempo las leptos-
piras; éstas penetran directamente por la piel, a través de microlesiones o por
las diferentes mucosas. Todo ello incide en que la epidemiologia humana esté
muy estrechamente relacionada con factores diversos de edad, sexo del paciente,
estacion del afio y clase de trabajo, siendo la enfermedad més frecuente entre
los varones en edad laboral y entre trabajadores de arrozales, alcantarillas, po-
ceros, mineros, labradores, veterinarios, carniceros. No existe una estadistica
a escala nacional de la incidencia de este proceso, y como un dato parcial, Gi-
MENO SANDE y PUMAROLA investigaron en los sueros de trabajadores en arrozales
de la zona levantina y encontraron que el 30,3 por 100 eran positivos (agluti-
nacion-lisis) al 1/50 o mds, de los cuales, el 74,5 por 100 correspondian
a L. icterohaemorrhagiae, €l 16,3 por 100 a L. ballum, €l 5,2 por 100 a L. grypo-
typhosa, el 2,4 por 100 a L. sejro y el 0,6 por 100 a L. pomona y L. hyos.

Otras zoonosis ya tratadas, que también pueden transmitirse por contacto
directo con materiales contaminados, son la tuberculosis, tularemia, estafiloco-
cias, estreptococias, etc. El muermo era hace afios muy frecuente entre las per-
sonas que estaban en contacto con équidos debido a la accién del Malleomyces
mallei, que corrientemente penetraba en los tejidos por heridas o erosiones de
la piel o de las mucosas. El proceso, que en ocasiones evolucionaba en una forma
aguda, hoy en dia, al estar extinguida esta epizootia en nuestro pais, no repre-
senta ningdn peligro real, aunque si potencial.

Otra enfermedad considerada como zoonosis es la producida por el actino-
miceto Dermatophilus congolensis, que afecta esencialmente a los bovinos, equi-
nos y ovinos, en los que determina una dermatitis inflamatoria crénica. Ha sido
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descrita también en el hombre, y aunque la epidemiologia no esta perfectamente
aclarada, se admite que los gérmenes se mantendrian en las lesiones o en 'el ma-
terial procedente de las mismas, asi como en el suelo durante bastante tiempo,
desde donde, por contacto directo, llegaria a otros hospedadores; pero también
pueden actuar vectores mecanicos, como garrapatas 0 moscas. Este proceso no
ha sido descrito todavia en Espafia, pero si en otros paises europeos.

Atendiendo al concepto més aceptado de lo que son las zoonosis, también
deben incluirse como tales una serie de enfermedades en las que el depdsito del
agente etiolégico es exdgeno, fuera de un ser vivo, como es el suelo. Entre las
enfermedades bacterianas nos encontramos con las nocardiosis, gangrenas y té-
tanos (aunque en esta dltima, el reservorio del Clostridium tetani es el intestino
del hombre y diversas especies animales, sobre todo équidos), procesos que pre-
sentan una mayor incidencia entre ganaderos, agricultores, mineros, etc. Anual-
mente en Espafia se declaran unos 400-500 casos de tétanos.

Igualmente tenemos que estudiar una serie de micosis, normalmente sisté-
micas o generalizadas, que son padecidas tanto por el hombre como los anima-
les; dichos procesos suelen tener un depdsito exégeno, muchas veces el suelo,
y, por tanto, la infeccién se realiza en un ambiente comin, sin que cada uno
contribuya especialmente a la infeccién de los demds. En estos casos, la via de
contagio, a partir del depdsito del agente etioldgico en el medio ambiente, suele
ser la respiratoria, digestiva o cutdnea.

Entre dichas micosis, m4s o menos generalizadas, recordemos la cocidioido-
micosis, determinada por Coccidioides immitis, el cual se encuentra en el suelo
de ciertas zonas desérticas, creciendo alrededor de palos u otros restos vegetales
y también sobre heces de roedores. Los artrosporos penetran por via respiratoria,
desarrolldndose dos formas clinicas: una primaria, respiratoria y normalmente
leve, y una secundaria, progresiva, sistémica y granulomatosa, de cardcter muy
grave. Hasta el momento no han sido descritos casos autéctonos en nuestro pais
y no es probable su existencia, debido a que no concurren los factores ecolégicos
esenciales para su desarrollo.

La histoplasmosis es producida por Histoplasma capsulatum, hongo que tam-
bién se encuentra en el suelo y penetra en el organismo animal por la via respi-
ratoria o digestiva, produciendo tres formas clinicas denominadas: primaria, de
reinfeccién y generalizada. Esta dltima puede ser muy grave, con formacién de
tlceras y granulomas en todo el sistema reticulo-endotelial y con un alto tanto
por ciento de mortalidad. En Espafia habria que investigar muy criticamente este
problema para conocer su posible incidencia y, sobre todo, para aislar el agente
de pacientes y del suelo, y asi llegar a conocer cuiles son las partes del pais
que se podrian considerar como &4reas endémicas potenciales. Mientras no se
realicen de una manera correcta estos estudios y se aisle el hongo, no podemos
hablar de su existencia en Espaiia.

La blastomicosis norteamericana o enfermedad de Gilchrist, causada por
Blastomyces dermatitidis, hongo que también parece tener un depésito exégeno,
el suelo, da lugar a lesiones supurativas y granulomatosas, principalmente en
la piel, pulmones y huesos, pero que tampoco ha sido identificado de una manera
exacta en Espafa.
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La rinosporidiosis es un proceso determinado por Rhinosporidium seeberi,
hongo que se supone tiene un depdsito exdgeno, siendo la transmisién directa
del suelo o aguas contaminadas. Determina la formacién de unas masas polipo-
sas, esencialmente en las mucosas, habiéndose visto en équidos en Espaiia.

La criptococosis, también conocida por el término de torulosis, es producida
por Cryptococcus neoformans, habiendo sido descrita numerosas veces en nuestro
pais en formas intestinales, pulmonares, cerebrales, etc. En Veterinaria también
se han visto casos de mamitis en el ganado vacuno, y en formas pulmonares en
cabras. El depésito de este hongo levaduriforme es también exégeno, como frutas,
hierbas, heces de paloma, etc., estando muy distribuido por la Naturaleza; pero
no todas las cepas que se han conseguido aislar de dichos depdsitos son patige-
nas. La forma de entrada del microorganismo suele ser por via aerdgena, pero
también tiene interés la digestiva o la implantacién directa en la piel o mucosas.
Debido a su ecologia, las personas que viven en ambientes rurales y manejan he-
ces de palomas constituyen la poblacién mds expuesta al riesgo de la infecci6n.

Otra micosis que se puede presentar en nuestras latitudes, aunque no existen
datos sobre la misma, es la denominada ficomicosis, proceso causado por hongos
de la clase Phycomycetos, principalmente por especies de los géneros Mucor,
Absidia y Rhizopus, que existen en el medio ambiente. La infeccién se realiza
principalmente por inhalacién o ingestién de los esporos, determinando la apari-
cién de lesiones de tipo granulomatoso y ulcerativo distribuidas irregularmente,
que pueden en ocasiones generalizarse, en cuyo caso el pronGstico es muy
sombrio.

En Espafia se han descrito brotes de esporotricosis, proceso determinado por
el hongo Sporothrix schenckii, que unas veces determina formas localizadas de
tipo ulcerativo en la piel y tejidos subcutdneos, y otras una forma diseminada
generalmente no ulcerativa. El hongo se puede encontrar ampliamente distri-
buido por la Naturaleza, en el suelo, sobre restos de vegetales y vigas de las
minas, por lo que serd una enfermedad més frecuente en las personas que tra-
bajan en el campo y en mineros. La llegada del hongo al hombre o los animales
tiene lugar esencialmente por via cutdnea o por heridas.

La adiaspiromicosis es un proceso de naturaleza respiratoria producido por
especies del género Emmonsia, que afecta normalmente a roedores silvestres,
también a pequefios mamiferos y al hombre, aunque en el ser humano los casos
descritos son todavia muy poco numerosos. En Espafia ya se ha comprobado su
existencia en diversos roedores silvestres, lo cual nos indica la existencia del
hongo en el medio ambiente (suelo) y, por tanto, la posibilidad de su llegada
al hombre. El hongo se desarrolla en el suelo y su via de entrada es la respira-
toria; cada uno de los esporos inhalados que no es destruido por el organismo
da lugar en el pulmén a una esférula, denominada adiasporo, de un tamafio con-
siderable, que puede ser visible por el ojo humano o con una lupa corriente.

Mayor importancia, tanto en incidencia como en posibilidad de transmisién
de los animales al hombre, tienen los siguientes procesos micéticos:

La candidosis o moniliasis, que se puede presentar bajo diversas formas clini-
cas, es causada esencialmente por Candida albicans, pudiendo también intervenir
otras especies de cdndidas. Dicho hongo levaduriforme estd ampliamente distri-
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buido en la Naturaleza, en la boca y aparato diges}ivo del hombre y los amma.les,
los cuales pueden actuar cOmo reservorios del mismo; pero para que p3§terlor-
mente se desarrolle un proceso patolqglco es necesario que concurran 1yerfsas
circunstancias negativas. La candidosis cgtanea es una de las formas mds ire-
cuentes, y aunque normalmente el contagio es de hombre a hombre, se pueden
dar casos en que el origen de la misma sea animal. Todo ello tenem?dqu'e
tenerlo presente cuando pensamos en la cada vez mayor incidencia de candidosis
de todos los tipos, sobre todo en procesos de pronéstico muy grave, como son
todas las formas sistémicas o generalizadas (pulmonares, intestinales, etc.).

Algo similar a lo expuesto anteriormente podemos deci’r de las aspergilosis,
también con diversas formas clinicas, desde procesos alérgicos ha_sta formas
pulmonares generalizadas de caracteristicas muy graves. Los aspergilos se de§-
arrollan en el medio externo sobre el suelo, plantas, piensos, heno. etc. Su via
de entrada es generalmente aerégena, ya que los esporos que pululan por el
medio ambiente procedentes del depésito exégeno son inhalados por el hombre
o los animales. El hongo ve favorecida su multiplicacién por la humedad y tem-
peratura elevadas, de forma que en establos, gallineros, puede giesarro}larse
activamente y dar lugar a una concentracién de esporos en el medio ’amblente,
que puede llegar a ser muy elevada. Por ello, su incidencia es mas alta en
ciertos grupos, como trabajadores de silos y almacenes de piensos, de granjas
avicolas, etc. !

Un problema diferente es el de las dermatofitosis o _tiﬁas, que, por mas
conocidas, no se les da la importancia debida, pero que tltimamente l}an_ vuelto
a aumentar su frecuencia, siendo en el medio rural donde tienen una incidencia
mucho mayor. Si definimos las dermatofitosis como procesos 1:_\1~roduc1dos por los
dermatofitos patégenos, incluiremos como tales las clés_lcas tifias causa@as por
los tres géneros admitidos hoy en dia: Microsporum, Trichophyton y Epidermo-
phyton. Entre las especies pertenecientes a estos géneros hay algunas que nor-
malmente sélo afectan al hombre o a los animales, y otras que generalmc?nte se
afslan del suelo; sin embargo, se encuentran también especies que predqrnmando
en los animales pueden afectar al hombre, tal como Microsporum canis, agente
habitualmente productor de dermatofitosis en el perro y gato, y oca51or.1ahr_1ente
en el hombre, siendo el contagio directo, como en todas las dermatpﬁtoms, ?l
manejar los animales o sus pelos contaminados. Si el proceso anterior es mas
frecuente en personas de origen urbano, en el medio rural son mas corrientes
los producidos por hongos, que afectan principalmente a bovinos, équidos
y roedores, como la tifia, determinada por Trichophyton verrucosum, especie
comiin en el ganado vacuno; por Trichophyton mentagrophytes, propio de los
roedores, o por Tr. equinum, frecuente en los équidos.

Aunque normalmente el hombre y los animales son el depdsito de la infec-
cién, también se han aislado del suelo algunas especies con un comportamiento
ligeramente patégeno para ambos, tales como M. gypseum y M. nanum, aunque
estos hongos tengan un interés epidemiolégico pequefio.
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IT11.2. Lucha y control

Consideramos que toda lucha correcta contra las zoonosis debe basarse en
un perfecto conocimiento de la epidemiologia y del ciclo evolutivo, asi como de
los factores que acttian sobre éste; conocidos estos aspectos, el desarrollo de una
serie de medidas para evitar la presentacién de aquéllas es te6ricamente facil.
En las zoonosis transmisibles de los animales domésticos y silvestres, en que es
conocida la forma de llegada del agente etiolégico desde los animales al hom-
bre, hay que cortar dichos canales de transmisién en el mayor ntimero de puntos
del mismo.

Es necesario tener presente que todavia las zoonosis son problemas impor-
tantes, y que si en los tltimos afios se ha conseguido vencer algunas o reducir
su incidencia, como en el caso de la tuberculosis, otras, por el contrario, estdn
en aumento constante, como la brucelosis y leptospirosis.

En todas las zoonosis, mucho mas que en otras enfermedades, desempefian
un papel esencial las medidas de higiene y cultura. Realmente, toda campafia
contra una zoonosis debe comenzar por una mentalizacién de los posibles indi-
viduos afectados, que, en lineas generales y debido a un mayor contacto con
los reservorios naturales, son més frecuentes en el medio rural, en el cual suelen
presentarse una serie de condicionantes negativos en comparacién con el medio
urbano, principalmente en relacién con unas peores condiciones higiénicas y una
cultura inferior. Por tanto, deberd procurarse que las poblaciones «en riesgo»
conozcan por qué y cémo se transmite la enfermedad, cudles son los reservo-
rios del agente etiolégico y que, a veces, con simples medidas de higiene
y limpieza se puede evitar el contagio.

A su vez, la lucha contra la enfermedad debe ir encaminada al control de la
misma sobre el animal, siendo ésta la tarea de los servicios veterinarios del pafs.
Si se consigue erradicar el proceso en los animales, no habra después posibilidad
de que el hombre se vea afectado; pero esto, que es lo perfecto, no se puede
llevar en ocasiones a cabo debido generalmente a razones de tipo econdémico,
que no permiten aplicar las medidas adecuadas, ya que la economia ganadera
y nacional no podrian soportar el gasto. Sin embargo, se han conseguido grandes
€xitos en el control y aun en la erradicacién de numerosas enfermedades; pero
lo que hay que recordar siempre es que las medidas parciales, incontinuas, no
dan resultados importantes y no suelen servir nada més que como un falso
sefiuelo de cara a la sociedad.

En el campo de la lucha contra las zoonosis es necesaria una estrecha cola-
boracién entre los diversos estamentos administrativos, en primer lugar, de las
profesiones sanitarias, de veterinarios y médicos, para planificar y financiar
todos los programas necesarios. Hay que comenzar por la base del problema,
el hospedador o reservorio, para disminuir los «focos naturales de la infeccién»,
mediante la lucha contra el animal doméstico o silvestre que mantiene el agente
noségeno. Aqui también es necesaria la actuacién de profesiones distintas de las
sanitarias, que, con un criterio sanitario, pueden contribuir a evitar la facilidad
de extensién de la enfermedad, tales como ingenieros, arquitectos, etc., pues no
hay nada més que recordar que con la creacién de pantanos, canales, se favorece
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el aumento de la poblacién de artrépodos, que, a su vez, pueden actuar en la
transmisién de microorganismos.

Mencién aparte merece el aumento de las condiciones higiénicas del medio
rural, de la vivienda, de los pueblos, que cuentan con instalaciones insuficientes
e inadecuadas; es necesario evitar la promiscuidad del hombre y los animales,
conseguir una correcta eliminacién de las excretas y basuras, etc.

Y esencialmente, para que los procesos no se implanten en el hombre, donde
ya las medidas serdn a posteriori, esta el conocimiento por el propio individuo
de los peligros a que estd expuesto; de c6mo va a repercutir en su salud, en su
economia; de cuél es el camino del posible contagio, y de c6mo puede reducir
las posibilidades de contraer la infeccién, ya que muchas veces es suficiente
con pequefias medidas de sentido comin, que no necesitan grandes dispendios.
En resumen, una correcta «educacion sanitaria».
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