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Los Artrépodos y el Hombre

Artropodos y salud humana
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Resumen: Se expone fa influencia negativa de los artrépodos en salud humana, clasificandola en
tres grandes apartados: 1) Arropodos productores de enfermedades, por si mismos. 2)
Artrépodos productores de reacciones hiperérgicas. 3) Artrépodos transmisores bioldgicos de
enfermedades. Esta clasificacion soslaya las reiteraciones que ocurririan si se hubiese seguido un
crden taxondmico.

En cada apartado se indican las enfermedades que producen en el hombre, con un breve
resumen de su cuadro clinico tipico, biologia del artropodo responsable y -cuando procede- del
agente infeccioso transmitido.

Abstract; The Arthropoda and human health.- A review of the role of the Arthropoda in human
health is made. lts clasificacion is based on the form of its pathogenic action and it has been
divided in three large groups: 1) Arthropada producing diseases by itself; 2} Arthropoda producing
hyperergye reactions., 3) Arthropods as biological transmitters of diseases. This form of
ciassification avolds reiteracions that they might have been necessary in a taxonomic classification
of the Arthropoda.

In each group are indicated the diseases that they produce in the humans species and a short
description of its typical clinic symptomatology and also a concise description of the biology of the
causal Arthropoda is made. In the third group the biological cycle of the pathogenic transmitted

agent has been summarized,

Introduccion

Los artrdpodos inciden en ia salud humana de forma
muy variable, pero en abseluto desdefiable. Los hay que
causan sensaciones placenteras (por su aspecto estético espe-
cialmente) pero otros, ademds de producir molestias, pueden
transmitir enfermedades mas o menos graves, incluso de muy
alta mortalidad. No se puede olvidar que algunas de las pan-
demias, que han diezmade Ia poblacion humana en ¢l pasado,
estan intimamente ligadas a eflos. En la actualidad algunos
artropodos siguen siendo responsables de muchas de las mas
importantes enfermedades en amplias dreas del globo.

L.a forma en que los artrépodos alieran negativamente
Ia salud de un individuo, o incluso de un grupo o de una
poblacidn, es bien diferente. Unos solamente molestan por
su aspecto o por su picadura. Ofros provocan reacciones dér-
micas (por contacto) o generales (por inhalacién de sus
restos). Los hay que vehiculan enfermedades infecciosas en
forma meramente pasiva, no especifica, y otros son agentes
necesarios para la transmisién de afecciones de variados
tipos. En este Gltimo grupo su importancia es primordial, de
forma que en ausencia de ¢llos no se transmiten ciertas
enfermedades.

El modo en que interfieren la salud humana es bien
dispar de unos a otros: los hay que producen patologias por
sus mecanismos defensivos: por pelos urticantes {*procesio-
riaria del pino’, etc.) o por sus venenos (arafias, avispas, etc.}
¢ por su conducta parasitaria (sarna, miiasis, etc.) o por su
necestdad de ingerir sangre para su desarrollo ofy fertilidad

de su puesta (pulgas, ciertos mosquitos, ete.) o por su adap-
tacion doméstica y héabitos de posarse sobre comidas
contaminandolas {moscas, cucarachas, etc.). Pero ciertos
artropedos tienen un papel mucho més compliejo y de mayor
transcendencia epidemiolégica: transmiten determinadas
enfermedades infecciosas o parasitarias desde un hombre (o
animal} enfermo 2 un hombre sano, que sin ellos permanece-
ria sano. Es decir, son vectores necesarios de una cadena
epidemioldgica y sin ellos no habria, en muchos casos, afec-
tacién humana. El animal del que toman el agente patégeno
-reservorio- (por picadura generalmente) a veces sélo tiene
infeccion larvada o inaparente que el artropodo transmite a
otre animal de la misma o de otra especie, incluida la
humana. Ese agente patdgeno puede producir alteraciones en
el vector (por ciemplo, en pulgas la Yersinia pestis -peste
bubdnica-), no alterarlo o, incluso, la adaptacion es tal que
son huéspedes necesariog para completar su ciclo biolégico
(por ejemplo, plasmodio en el mosquito Anopheles, ete.). Y
en esta mutua adaptacion puede llegarse a gue una especie de
parasito sélo pueda ser transmitida por una ¥inica especie de
artrépodo y a una sola especie de vertebrado (por ejempleo,
paludismo).

En esta revisién, necesariamente esquematica, los cla-
sificaremos por su modo de accidn patogénica y, dentro de la
accion vectora, por el tipo de agente que transmiten, y no
segln la taxonomia de los artropodos, lo que obligaria a mil-
tiples reiteraciones.
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1.- Artrépodos productores de
enfermedades

Ciertos artrépodos producen variadas patologias tanto
por vehicular, en forma meramente pasiva, determinados
agentes infecciosos como al actuar, por si mismos, sobre el
organismo humano. Algunos tienen importancia significativa.

1.1.- Enfermedades causadas en forma pasiva

Hay gérmenes que pueden ser transportados pasiva-
mente por artrépedos, sin que actiien mecanismos tales como
picaduras. Su importancia varia fandamentalmente en razén
del ¢clima y de las condiciones ambientales. Se pueden agru-
par en dos grandss grupos.

1.1.1.- Enfermedades transmitidas por moscas

Las moscas y moscardas domésticas son dipteros que
tienen una distribucién précticamente mundial. Como todos
los Diptera sélo tienen un par de alas funcionales. En su fase
adulta tienden a situarse sobre substancias y secreciones
orginicas v ello les confiere un papel no desdefiable como
difusores de enfermedades, ya que pueden acarrear gérmenes
patdgenos muy diversos {especialmente en sus patas y
trompa) v fransmitirlos a alimentos o a las mucosas {(conjun-
tival, bucal o nasal sobre todo) o a diversas heridas. Entre las
especies mds frecuentes se puede considerar: Ta mosca
domeéstica Musca domestica Linnaeus (con tres subespecies),
diurna, con actividad favorecida por la temperatura alta y baja
humedad; su equivalente en dreas mas calidas es Musca sor-
bens Wiedemann, que es un complejo de especies, mds
peligrosa por su tendencia a posarse persistentemente en
zonas ulceradas o heridas, con marcada atraccidn por los ojos;
la otoftal Musca autumnalis de Deeger; la doméstica menor
Fannia canicularis (Linnaeus); la de los desvanes Pollenia
rudis (Fabricius); la de los establos Stomoxys calcitrans
(Linnaeus); la amarillenta Thaumatomya notata (Meigen); la
moscarda azul Calliphora vicina Robinean-Desvoidy
(=Calliphora erytrocephala Meigen); la moscarda tornaso-
lada Lucilia sericata Meigen y la moscarda de ia carne
Sarcophaga carnaria (Linnaeus). Tienen tendencia a posarse
sobre heces v materias pitridas, asi como sobre los alimentos
y heridas. Absorben alimentos hurnanos, regurgitando y defe-
cando sobre ellos, lo que contribuye a su contaminacién
bacteriana. .

Est4 probada su importancia transmisora de bacterias
de afecciones gastrointestinales infecciosas, especialmente
del grupo de las salmonelosis (tifus, paratifus, etc.), de quis-
ies de protozoos {(Endoamoeba histolisica, etc.) y de virus
(poliomielitis, tracoma, etc.), conjuntivitis y dlcera corneal.

Su abundancia depende, en gran medida, de las condi-
ciones higiénicas ambientales. La acumulacién de desperdicios
y basuras orginicas en el entorno humano tiene gran influen-
cia sobre la cantidad y éxito de sus puestas, asl como las
condiciones de temperatura y humedad.

1.1.2, Enfermedades transmitidas por cucarachas

Las cucarachas domésticas pertenecen a un grupo filo-
genéticamente muy antiguo. Se engloban en el orden
Dictyoptera, suborden Blattodea. Son ficilmente distinguibles
de los escarabaios por su cuerpo aplanado dorso-ventralmente,
tener antenas ruy flexibies, con aspecto de hilos. Tienen claras
preferencias nocturnas. Hay mds de 3.500 especies, pero casi
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todas viven al aire libre v no penetran en las casas. Las que lo
hacen se acantonan en recovecos, especialmente los oscuros
y célidos (radiadores de neveras, eic.) y conducciones de
agua temporaimente secas (desagiies de fregaderos, alcanta-
rillas, etc.). Solamente una de las especies conserva hébitos
voladores y es frecuente en zonas maritimas tropicales y
semitropicales. Su dispersion estd intimamente lHgada a la
actividad humana. Entre las especies mds frecuentes se
preden considerar: la cucaracha rubia o alemana Blatella
germanica (Linnaeus) que es 1a mds usual en Europa; la
negra Blatta orientalis Linnasus algo menos frecuente en
nuestros lares; la americana Periplaneta americana
{Linnaeus) gue fue introducida desde América con carga-
mentos diversos; la rayada marrén Supella supellectilium
(Servilte), de origen tropical (probablemente Africa) pero
que se ha introducido frecuentemente en varias areas euro-
peas; la Ectobius lapponicus (Linnaeus) que procede de la
zona 4rtica. En otros lugares pueden encontrarse Leucophaea
maderae (Fabricius), procedente de la isla de Madeira,
Periplaneta australasiae (Fabricius), Pyenoscelus surani-
mensis Linnaeus y otras menos frecuentes. Esta probado que
algunas especies de cucarachas son huéspedes intermediarios
de gusanos, por ejemplo, Hymenoleptis diminuta (pardsito de
ratas), Gonglyolema pulchrum y Linguatula serrata {que
excepcionalmente se han encontrado en el hombre).

Al comer los alimentos hwmanos pueden contaminar-
los con bacterias, especialmente salmonelas, o con quistes de
protozoos gue transportan tras haber contactado con heces en:
las alcantariilas donde se refugian.

1.2.- Enfermedades causadas en forma directa

Son afecciones causadas directamente por artrépodos,
que son su dnico agente productor. Prescindiremos aqul de fas
alteraciones que en algunos individuos produce su visién o,
incluso, la simple suposicién de su presencia y que les induce
reacciones de miedo irracional (a veces dificilmente supera-
ble} 1o que provoca cuadros conocidos como ‘fobias®, muy
extendidas, en especial frente a arafias {y que pueden requerir
en algunos casos, incluso, apoyo psicoldgico o psiquidtrico).

Entre las que tienen base organica consideramos las
siguientes:

1.2.1.- Pediculosis

Afeccién démmica causada directamente por el piojo
humano Pedicuius humanus Linnaeus. Los picjos son insec~
tos Anoplura, exopardsitos hematofagos permanentes que
tienen sus piezas bucales adaptadas para perforar la plel y
chupar sangre. De todos los insectos, los piojos son los més
fuertemente ligados al parasitismo, y esa adaptacida ha con-
dicionado un cuerpo aplanado dorso-ventralmente, la forma
de su boca, reduccion de segmentos antenales y tarsales,
ausencia de alas, reduccién del tamafio de los ojos v presen-
cia de una Gnica garra tarsal, alargada asi como s6lo tres
estadios ninfales. Se han descrito més de 1.000 especies que
se agrupan en 15 familias y 47 géneros. En todos sus estados,
desde huevo a adulto, precisan un hospedador, siempre de
una determinada especie, aunque el piojo del cerdo Haemo-
topinus suls (Linnaeus) se ha encontrado, muy raramente,
infestando al hombre -pero es infestacién de corta duracidn-,
El desplazamiento de los piojos entre hospedadores estd muy
restringido.

Todos los piojos son exclusivamenie parasitos y su
biologia estd ligada a la del animal huésped (pdjaro o
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mamifero) con una muy elevada seleccidn de espe-
cie parasitada, casi finica para cada especie de
piojo. Una excepcion es el piojo humano que
puede parasitar también al cerdo. Los huevos son
pegados, aislados o en grupos, sobre pelos o
plumas del hospedador y requieren ¢l calor de su
cuerpo para desarroilarse. En todas las especies
estudiadas hay tres estadios ninfales y la duracidn
de este ciclo es de sdlo un mes, Las condiciones
casi constantes del huésped permiten una conti-
nuada alimentacion durante todo el afio, pero el
crecimiento de la poblacién en cada hospedador
estd limitado por ¢l hecho de que cuando es muy
densa los machos tienen muchas oportunidades
para copular y esto disturba a las hembras, lo que
frena su reproduccidn. El nimero de hembras es
muche mayor que el de machos,

El piojo humano requiere temperaturas
ambientales entre 26 v 30°C y no demasiada hume-
dad. Esto explica su huida cuando el hombre sufre
un proceso febri! o muere. Tienen preferencia por
tas superficies rugosas y por el olor de las telas, de
otros piejos o sus excretas.

El género Pediculus es comtn al hombre y
al chimpancé (aunque con especies distintas),
mientras gue los monos cercopitecos estin parasi-
tados por otro género proximo: Pedicinus Gervais,
1o que estd en concordancia con {a filogenia admi-
tida. El género Prhirus tiene dos especies, una
adaptada al hombre y otra al gorila.

El hombre es parasitado por dos especies
muy proximas: Pediculus humanus y Pthirus pubis
(Linnaeus) {conecido como ‘ladilla’}. Este Gltimo,
de cuerpo mas redondeado y con muy largas ufias
tarsales, se encuentra asociado con los fuertes pelos pubianos
(y a veces en las cejas) mientras que el primero se encuentra
en la cabeza o en otras regiones cubiertas de vello. Pediculus
humanus estd diferenciado en dos subespecies (quizd ‘espe-
cies en estado naciente’). B humanus humanus (= corporis,
vestimenti) que vive Gnicamente sobre ¢l cuerpo y vestidos
en contacto con el cuerpo y P humanus capitis que parasita el
cuero cabelludo. El contagio es por contacto directo con per-
sonas o con peines y vestidos parasitados.

F. humanus humanus tiene cuerpo aplanado en sentido
dorso-ventral, forma alargada y segmentos antenales relativa-
mente cortos. Hembra de 3 a 4 mm y macho alge menor.
Deposita sus huevos en los vestidos. P humanus capitis es
méas oscuro, con un mds resistente tegumen, y celoca sus
huevos (liendres) en los cabellos del hospedader concentran-
dose en la nuca y fras las orejas. Ninguna de estas subespecies
estd totalmente restringida a su principal regién hospedadora,
aungue esas diferencias se mantienen a pesar del débil flujo
genético que puede acaecer entre ellas y que produce hibridos
ligeramente infértiles. Cruces entre ambas subespecies deter-
minan frecuentemente una descendencia intersexual. Las
ninfas son similares a los adultos, pero mas pequefias. Ei color
varia entre grisdceo y amarronade. Segin la temperatura
tardan 2-4 semanas desde la fase de huevo a la de adulto.
Presentan tres estadios ninfales. Tanto aduitos como las ninfas
se alimentan de sangre v fallecen si no lo hacen al menos una
vez a la semana. Se ha comprobado su transporte pasivo por la
mosca Musca domestica. Es un frecuente problema actual,
especialmente ¢l de la cabeza. Tienen tendencia a abandonar
al huésped en caso de fiebre alta, lo que contribuye a potenciar
su papel como vectores de enfermedades. Aunque se conocen

Piolos v puigas seglin el Hortus Sanitatis de J. Prils (1536)

infestaciones por cientos de piojos, esto no es lo normal y en
formas cronicas no suelen encontrarse mds de una docena.
Las personas con pediculosis crénica suelen presentar una
piel dspera ¥ pigmentada, conocida come ‘piel de vaga-
bundo’.

El piojo del cuerpo puede transmitir enfermedades
(por ejemplo, tifus exantemético epidémico, fiebre de las
trincheras y fiebre recurrente epidémica).

La ladilla Pthirus pubis se distingue facilmente por su
tamaito (1,25 -2,00 mm.) y su caracteristico aspecto, mas
redondeado. Puede parasitar, adernas de los pelos pubjanos,
las cejas y pestafias. No es vector de enfermedades.

Los piojos tienen una distribucioén mundial, especial-
mente en épocas de guerras y en hacinamientos, Tiene alta
importancia en su difusion la falta de higiene, e uso de ropas
contaminadas, cepillos, peines, ete. usados en comin, y la
transmision sexual en ¢l del pubis.

1.2.2.- Pulgas penetrantes

Algunas pulgas tropicales no se limitan a picar al
hombre, sino que penetran en su piel. La relativa inmovilidad
de las hembras de las pulgas ha culminado en una especie
americana, que ha colonizado también las zonas tropicales de
Africa: La denominada ‘chigoe’ y ‘jigger’ Tunga penetrans
(Linnaeus). Se cree que originariamente era un pardsito de
cerdos silvestres americanos y ilegd a Africa en la primera
mitad del siglo XIX, con la trata de negros. Ambos sexos son
hematdfagos, pero mientras que, después de la picadura, el
macho abandona la piel, la hembra fecundada penetra en ella,
generalmente en plicgues ungucales o interdigitales de los
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Sarcaptes scabiel, causante de la sarna. Arriba: hernbras; abajo
izda., mache aduito; abajo centro, larva; abajo dcha.: huevo

pies, o en los tobillos, formando un tinel en ja capa cdmea de
la epidermis v originando intenso prurito. Al degenerarin
sus pies y permanecerd el resto de su vida. Antes de introdu-
cirse en la piel mide 1 mm. Cuando el extremo posterior de
su cuerpo esta a nivel de la superficie cutinea, la pulga deja
de horadar ¥ en esta posicidn permanece hasta que se desa-
rrollan los huevos, alcanzando su abdomen un tamafio de 6 0
mds mm. Sus segmentos 2 y 3 son grandes, pero entonces
comienza ia hipertrofia del abdomen, que adquiere un
aspecto piriforme ¢ redondeado. En este momento comienza
la puesta de huevos que salen al exterior y dura una semana
{150-200 huevos). Entonces se contrae y muere, lo que puede
inducir infecciones graves, incluyendo gangrena. Para poner
los huevos la hembra ha de succionar sangre previamente.

1.2.3.- Sarna

La sarna o escabiosis es una enfermedad de 1a piel cau-
sada por e ‘arador de la sarna’, el dcaro Sarcoptes scabiei
{Linnaeus), Los Sarcoptidae son exopardsitos de animales de
sangre caliente, que pasan su vida en la piel de los mamife-
ros. El hombre puede sufrir la infestacion por Sarcoptes
scabiei, que infesta diversos mamiferos sin que se hayan
encontrado diferencias morfoldgicas entre ellos, aunque s
fisiologicas; por ejemplo, la infestacidn procedente de razas
caninas, caballares, etc. curan espontineamente, 1o que no
sucede cuando el origen es una raza adaptada al hombre,
Parece que su adaptacidn a los distintos huéspedes ha condu-
cido a la aparicion de ‘razas bioldgicas’. Los adultos son de
aspecto globular vy su dorso tiene una cutfcula finamente
estriada. Sus queliceros estin adaptados para perforar v
cortar ia piel. En fase adulta presentan cuatro pares de patas
y en las inmaduras tres. La hembra mide 350 p de largo por
250 w de ancho. El macho es més peguefto. El hombre se
infesta probablemente de una hembra fértil. Las dreas mds
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favorables son las manos y muflecas y también los pies,
brazos y zona escrotal. El dcaro vive en la capa cdrnea super-
ficial de la piel formando tlneles. Los machos son
relativamente escasos y sus tineles muy cortos. La fecunda-
¢ién probablemente acaece en la superficie dérmica. La
hembra adulta permanece subepidérmica en una bolsa de
incubacidn y después la amplia, formando un timel que mide
desde 2-3 mm a varios cm, y comienza la puesta pocas horas
después. Pone 2-3 huevos por dia durante dos meses. En ese
tinel se encuentran heces y huevos aislados. La velocidad de
perforacidn varia entre 0’5 y 5 mm por dia. Su ciclo vital es
de 10-14 das, desde huevo a huevo. Las larvas salen del
tinel y pasan a la superficie de la piel, que horadan para cons-
troir la bolsa de muda, casi invisible. Hay dos periodos
ninfajes, en dichos foliculos. La larva se alimenta de la piel y
posiblemente de los folictlos pilosos. El adulto vive alrede-
dor de un mes. En la mayoria de los casos el ndimero de
dcaros por enfermo es muy escaso. La sarna es muy comin
en grupos con mala higiene corporal. Muy contagiosa.
También puede diseminarse por ropas de cama o vestidos.
Frecuentes brotes en escuelas y grupos familiares. También
en guerras, crisis sociales y pobreza. Los pardsitos son mds
activos de noche y al aumentar la temperatura. Bl hombre
puede infestarse por razas de animales domésticos, pero el
proceso suele ser de corta duracién, cen pocos tiineles y estos
sblo en la zona gue contactd con el animal infestado.

Otros dcaros de la piel Demodex foliculorum (Simon)
y D. brevis, que no tienen nada que ver con el antes citado
arador de la sarna, se encuentran en los foliculos sebiceos de
lz piel, sspecialmente en Jas cercanias de Ia nariz, sobre todo
en ‘pieles grasas’. Destruyen células epiteliales y sebéceas.
D. brevis puede penetrar la piel. Parasitan al hombre, pero
también pueden hacerlo a animales domésticos, murciélagos,
insectivoros, carnivoros, roedores y rumiantes. Forman un
grupo de especies muy proximas, pero especializadas en
cada uno de los distintos huéspedes. Son pequefios pardsitos,
amarillentos, de aspecto agusanado. Se lo ha asociado con el
acné rosado y con blefaritis,

1.2.4.- Miiasis

Infestacidn de un animal por larvas de moscas. Su
nombre proviene del griego wuee {(myia) que significa mosca.
Las farvas que comen en teiidos necrosados no son siempre
parésitas y pueden no invadir tejidos sancs. Algunas de ellas
-que viven en materias organicas en descomposicion- pueden
tener acceso a heridas supurantes y desarrollarse alli. Cabe
considerar dos grandes grupos: A) Mitasis obligadas, por
larvas de moscas que sélo pueden vivir parasitando animales
y B) Miiasis accidentales u optativas, que se encuentran
esporddicamente en animales.

Miiasis obligadas son producidas por larvas de moscas
que viven $6lo en vertebrados, externamente como las de los
géneros Auchmeromyia y Neotitiophilus o internamente
como las de las familias Oestridae y Gasterophilidae.
Algunas especies son pardsitos obligados gue invaden a ani-
males (sdlo en el Viejo Mundo se han descrito 63 que pueden
causar miiasis optativas o pseudomiiasis y 106 que ocasionan
miiasis obligadas) y ocasionzlmente pueden parasitar al
hombre. Tienen tres estadios larvales, siendo de larga dura-
¢idn el tercero. Su cuerpo, de aspecto agusanado, tiene siete
destacados segmentos, y se considera que el primero y el
Gitimo estén formados por lz fusién de dos segmentos. El
cuerpo no estd esclerotizado y es blanquecino, con dreas de
espinas pequefias de apariencia rugosa, no siempre ficiles de



Artrépodos vy salud humana 171

1: Pediculus humanus capitis , picjo de la cabeza (machol. 3: Id.thembral. & Pedicwlus humanus humanus, picjo det cuerpo (hembra).

2: Pthirus publs, 'ladilla’. B: Id. 6: Pedicinus sp. {pioio del mono),

ver. Tipicamente hay una zona de espinas anterior y posterior
en cada segmento, pero suele estar incompleta dorsalmente, o
incluso faltar. El extremo anterior de la larva es puntiagudo y
truncado el posterior. Suele haber un huésped especifico para
cada especie de mosca productora de miiasis.

Pueden clasificarse taxondmicamente, segin géneros,
o clinicamente, segiin el érgano o sistema que afecten. Son
mas frecuentes en éreas tropicales v subtropicales. S6lo son
patogenos en forma de larva.

Pueden afectar distintos sistemas: Gastrointestinal
por huevos de varias especies, ingeridos de forma accidental
y que se desarrollan en él, especialmente de Muscinia
stabulans (Fallén) y Helophilus Meigen. Rectal por Musca
domestica v Sarcophaga haemorrhoidalis (Fallén)., Geni-
tourinario por dipteros de menor tamafio. Puede ser la
resultante de su migracidn desde el aparato digestivo o
debida al depdsito de sus huevos cerca del aparate genitou-
rinario, Cuténeo en especial por larvas de la mosca
Gasterophilus intestinalis (De Geer), que parasita los caba-
llos y puede afectar al hombre. En heridas supurantes puede
vivir la larva de Lucilia sericata (Meigen), L. cuprina
{Wiedemann) y Protophormia terranovge (Robineau-
Desvoidy). Hypoderma lineatum (Villets) afecta al ganado
vacuno v & veces al hombre. Cuterebra latifrons (Coquillet),
en el Nuevo Munde, puede inducir mifasis dérmicas en el
hombre. Conjuntival por Oestrus ovis (Linnaeus), de corde-
ros y cabras, no infrecuente en pastores de ovejas en los que
produce un inconfundible hedor a queso. Nasofaringea y
otica: Las larvas son atraidas por exudados purulentos, espe-
cialmente en lactantes desatendidos, vagabundos y
semi-invilidos que viven solos. Especialmente peligrosa, ya
que puede alcanzar el cerebro, es la larva de Cochliomyia
hominivorax (Coquerel) {gusano del tornilio).

1.2.5.- Niguas

Acaros trombiculos, también denominados ‘piques’ o
*Acaros rojos’, que parasitan roedores, aves, anfibios y reptiles.
Como todos los 4caros tienen 8 patas en fase de adultos y sélo
6 on estadios inmaduros. Pueden transmitir enfermedades (fie-
bres hemorrégicas, tipo tifus de los matorrales). No son
chupadoras de sangre sino de hemolinfa. Sus picaduras son
indoloras v pueden pasar inadvertidas. Solo pican en fases lar-
vales, ya que en estado adulto son depredadores de vida libre.
Suele ser més ficil recolectarlos como ninfas que como adultos
y, de hecho, algunas especies s6lo se conocen en fase ninfal, Se
han descrito méas de 700 especies, de las cuales 20 tienen
importancia en salud humana por ser productoras de dermatitis
© ser vectoras de enfermedades. Los huevos, esféricos, son
puestos sobre el suelo hiimedo pero bien drenado, v 1a larva, de
250 pm de longitud asciende por la vegetacién (60-80 cm)
esperando encontrar un huésped adecuado. Tienen preferencia
por picar en zonas con piel més delgada (tobilios, sobacos,
ingles), asi como en regiones comprimidas por el cinturdn,
donde se adhieren. Su forma de alimentarse ha sido bien estu-
diada: insertan sus queliceros en las capas superficizles de la
piel, invectan saliva, que tiene accién histolisica, y succiona
hemolinfa v el contenido de células licuadas, sin absorber
sangre. Después Ia larva cae al suelo. Su distribucién geogra-
fica es practicamente mundial, variando las especies.
Predominan en Asia e islas del Pacifico y en zonas célidas.
Afecta a personas que se adentran en medio rural. Las niguas
sélo pican en fase de larvas. Su alimentacién puede durar ho-
ras o dias. Los adultos pueden medir 1 mm y suelen ser de
color rojo vive. Tienden a agruparse en sitios con sombra
{matorrales). Suele haber reaccidn alérgica a su saliva, espe-
cialmente a las especies de los géneros Hutrombicula y
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Schoengastia. En América tropical es abundante Evtrombicula
batatas (Linnasus). En Europa se encuentra Neotrombicula
autumnalis, en América Eutrombicula alfreddugesi (Oude-
mans) y en Asia y Australia Eutrombicula sarcina. En Japon,
sudeste de Asia y parte de Australia Leptotrombidium akamushi
y L. deliense (que son vectores de la ficbre de los matorrales).

1.2.6.- Parélisis por garrapatas

Es una enfermedad, del hombre y animales, progresivay
ascendente, de tipo flicido, causada por una toxina segregada
por ciertas garrapatas, tras haberse fijado a la piel v succionado
dos-tres dias. Las garrapatas son 4caros relativamente grandes,
con § pares de patas en estado adulto y 6 en fases inmaduras,
Con raras excepciones, todas las especies son pardsitos de ver-
tebrados terresires, y en todos los estadios post-huevo chupan
sangre. Su cuerpo es aplastado dorsoventralmente, con aspecto
de bolsa. En sus piezas bucales existe un largo hypostoma, pro-
visto de un diente recurvado. Hay dos familias con especial
interés médico: Ixodidae v Arpasidae. En Ixodidae (también
denominadas ‘garrapatas duras’ por tener un escudo dorsal)
hay dimorfismo sexual y solo un estadio ninfal. Los género de
mayor mterés médico son: Ixodes (con mas de 200 especies),
Haemophysalis Koch (con 155 sp.), Boophilus, Rhipicephalus
(con 70 sp.), Dermacentor {con 30 sp.}, Hyalomma (con 29
sp.) y Amblyomma {con 102 sp.). Sus huevos son globulares.
La larva necesita ingerir sangre. Suelen ascender por la vege-
tacidn v alli esperan ¢l paso de un huésped adecuado, cuya
presencia detectan por el olor. En Argasidae (garrapatas blan-
das, sin escudo dorsal) ocurren 8 o més fases ninfales, Salvo
escasas excepeiones son de habitos nocturnos. Los géneros de
mayor importancia médica son: Argas, Ornithodoros vy
Octobius. Sus huevos son pequefios y rojizos. La larva, hexd-
poda, es de 0,5 min de largo y Hega a los 4 mm tras picar y
evolucionar. Los adultos pueden resistir dos aftos sin toma de
alimento. Su saliva contiene substancias anticoagulantes. La
fecundidad de 1a hembra depende de que pueda ingerir sangre
y estd en relacidn con la idoneidad del animal del que la toman.

Las garrapatas pueden tener un solo hospedador, pero
algunos Rhipicephalus requieren dos para completar su ciclo.
La picadura no es dolorosa. La mayoria son pardsitos de ani-
males silvestres. Pueden ser vectores de enfermedades, en
cuyo caso hay transmisién transovérica del patogeno.

Pueden encontrarse en casi todo el mundo. Se han
seflalado 46 especies capaces de causar pardlisis ascendente,
En Norteamérica las que con mas frecuencia engendran para-
lisis son: Dermacentor andersoni y D. variabilis (Say). En
Australia Ixodes holocyclus Neumann y Argas arboreus
Kauser et al. En Africa del Sur /. rubicundus Neumann.

{2 afeccidn estd producida por una toxina segregada
por la garrapata en su saliva, durante el periodo de formacién
de los huevos.

2.- Artropodos productores de reacciones
hiperérgicas

Los artrépodos pueden producir reacciones hiperér-
gicas por tres mecanismos: 2.1 por picadura, 2.2 por contacto
y 2.3 por inhalacién.

2.1.- Por picadura

Aparte de los citados en el grupo anterior y que cone
Hevaban reacciones dénmicas especificas, la picadura de
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algunos artrépodos produce reacciones locales e inflamatorias
a nivel local o generalizado capaces de inducir reacciones
hiperérgicas especiales. Entre ellos:

2.1.%1.- Insectos

Podrian considerarse dos grandes grupos: A} los insec-
tos provistos de aguijén defensivo y B) los hematéfagos
(chupadores de sangre). Al primer grupo pertenecen los
Hymenoptera (avispas, avispones, abejas, abejorros) v al
segundo los Diptera (moscas, mosquitos, tibanos, etc.} v
otros grupos (chinches, pulgas, etc.), algunos de etlos con
posibilidad de ser transmisores biologicos de enfermedades.

A).- En los insectos el aguijén tiene una clara funcidn
defensiva, v suele estar situados en la parie posterior del
abdomen. Algunas especies, incluso, han desarrollado 1a
posibilidad de inocular venenos, cuya accidn puede verse
reforzada por la induccidn de fuertes reacciones alérgicas (no
todos los portadores de aguijdn son productores de veneno).
Su distribucién es practicamente mundial. Hay que destacar
que algunos Hymenoptera provistos de larga ‘cola’ son total-
mente inoctos y sélo la usan como drgano ovopositor para
colocar sus huevos en lugares inaccesibles.

Aunque algunas especies Hevan vida solitaria, en este
grupo se encuentran especies sociales, que forman tipicas
colonias. Las abejas que son insectos sociales, produciores
de miel, tienen aguijones provistos de ganchos, por lo que
permanecen ir situ después de la picadura mientras que las
avispas los tienen lisos ¥ no permanecen en la piel Destaca
por la frecuencia de las picaduras: la avispa comim Fespula
vulgaris (Linnaeus), 1z alemana ¥ germanica (Fabricius), la
solitatia Colletes daviesanus Smith, el avispon Fespa crabro
Linnaeus, la abeja comiin Apis mellifera Linnaeus, la corta-
dora de hojas Megachile centaurea (Fabricius), la abeja
albafil Osmia bicornis (Linnaeus), B. kypnortm (Fabricius),
ete., etc. Algunas especies tropicales de los géneros Melipona
Hliger v Trigona Turine, etc. son muy agresivas. Las del
género Trigona son, ademds, atraidas por el sudor humano.
Las abejas de ciertas droas de Africa y Asia pueden hacer
miel téxica por las plantas que visitan. La introduccion de las
abejas africanas en América del Sur ha conducido a una peli-
grosa hibridacién, con poca produccidn de miel y con
conductas muy agresivas, atacando en masa a la menor pro-
vocacién. El porcentaje de las personas sensibilizadas a la
picadura de estos himendpteros se calcula en el 0,8% de la
poblacién, pero puede ser més elevado. El alérgeno principal
s una proteina denominada alérgeno 5. Tras la picadura, en
©sa$ personas, se desencadena una liberacidn de mediadores
de anafilaxia. Aunque en la mayoria de los casos estas pica-
duras s6lo producen dolor con reaccién Iocal o regional mas
0 menos acentuada, en sujetos sensibles puede aparecer urti-
caria y angioedemna. El inicio de los sintomas es muy rapido.
Las picaduras en labios engendran la méixima gravedad.

El himenéptero tropical denominado ‘hormiga del
fuego’, Solenopis geminata Fabricius v S. saevissima richteri
Forel estd circunscrito al Caribe y aledafios. Posee pode-
rosas mandibulas. Su veneno, denominado ‘solenanina’, es
fuerternente alcalino, insoluble en agua y posee efectos neu-
rotéxicos y hemoliticos. '

Algunos otros Hymenoptera de la familia Formicidae
(hormigas) pueden causar problemas, por sus ataques en
masa, por su veneno especifico (con independencia det 4cido
formico), y por sus poderosas mandfbulas. Destacan, en los
troépicos americanos, las hormigas cortadoras de hojas
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{Pogonomyrmex barbatus {Schmith), P badius Latreilie, etc.)
y en Europa Formica fusca Linnaeus.

Los mutilidos, de hembras 4pteras, no suelen causar
problemas, por el escaso o nule veneno de su aguijon, pero
hay descritos raros casos de anafilaxia.

B).- Otro grupo de artrépodos carece de aguijon, pero
necesita picar para ingerir sangre, de la que se alimenta, 0
para que sus puestas sean fértiles. Pican por una trompa (pro-
boscis) constituida por dos tubos unidos, uno de mayor
tamafio por el que absorben sangre y otro mas delgado con ¢l
que incculan si saliva, generalmente provista de substancias
anestésicas para disminuir la sensacién de picadura. Su
forma es muy diversa, segiin géneros y especies, La picadura
es nocturna, diurna o crepuscular, segln hdbitos fijamente
establecidos en cada género o especie.

Una parte significativa de los Piptera (moscas, mos-
quitos) son hematofagos. En eilos sus piezas bucales han
adoptado las modificaciones necesarias para exfraer sangre &
través de la piel y la forma en que lo hacen depende de la
estructura de su proboscis. Algunas tienen, ademds, gran
importancia epidemioldgica como vectores de patogenos.

Su comportamiento y ciclo vital, asi como su atraccidn
hacia ¢l hombre son muy diversas. En Nematocera solo las
hembras son hematdfagas, mientras gue los machos se ali-
mentan de néctar floral, En Simuliidae casi todos sus
miembros son hematdfagos vy la toma de sangre es necesaria
para el desarrollo de los huevos en un gran mimero de sus
especies. Miembros de Culicoides Latreille causan grandes
problemas a ciertas poblaciones humanas, por su abundancia
estacional. EI género Phlebotomus tiene habitos picadores
nocturnos. Las Jarvas de todos estos Nematocera son mids o
menos acuaticas. Los de Simuliidae se encuentran en aguas
turbulentas, bien oxigenadas y originan dolorosas picaduras.
Las de los Culicidae en charcas, incluso temporales. Los de
Phlebotomus en charcas muy pequefias, incluso en tierras
hitmedas.

Los tibanos comprenden, entre otras, a las molestas
moscas de los establos. El grupo Glossinidae contiene
moscas de gran interés epidemiologico (moscas Tse-tse), Las
hembras son ovoviviparas, produciendo solo 20 Jarvas en su
vida {gue es una muy baja fecundidad para un insecto). Su
periode larval es muy breve. Ambos sexos son picadores.
Algunas de sus especies pueden volar distancias bastante
largas. Son picadores diurnos. Los Hipoboscidae son exopa-
rasitos de aves y de una amplia serie de mamiferos. Su
relacidn con el huésped puede ser muy estrecha. Se alimen-
tan Unicamente de sangre de vertebrados. Son larvaviviparas,
con baja cifra reproductiva. Paren larvas en el Gltimo periodo
evolutivo, incluso pupas en algunas especies. Algunas estan
tan adaptadas a Ia vide parasitaria que han perdido sus alas,
aunque oiras pueden volar.

Entre las especies que causan molestias al hombre (con
independencia de que algunas pueden ser vectores activos de
determinadas enfermedades) en nuestros lares podriamos
sefialar mosquitos de diferentes géneros: Culicoides, dedes
Meigen, Culex Linnaeus, Anopheles Meigen, etc. cuya
hembra necesita ingerir sangre para que sus huevos sean fér-
tiles. En ciertas épocas y localidades (4rtico, pantanos
tropicales) forman verdaderos enjambres o nubes que causan
serios problemas al hombre y animales. Otros dipteros mayo-
res (ciertas moscas) también pican per similar razén o porque
su alimentacién es fundamentalmente hematofaga (entonces
pican ambos sexos). Por ¢jemplo, los tébanos Chrysops cae-
cutiens (Fabricius), Ch. relictus Meigen, Hybomitra bimaculata
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{Macquart), Hypoderma bovis (Linnacus), Haetopoyota plu-
vialis, etc., la mosca de los establos Stomoxys calcitrans, de
los bosques Crataerina pallida (Latreille) y Stenepteryx
hirundinis (Linnaeus), etc.

Eas pulgas son insectos Siphonaptera, dpteros, exopa-
rasitos temporales de distribucién prcticamente mundial,
que parasitan mamiferos y aves y que pasan gran parte de su
vida sobre el huésped. Como otros exopardsitos, han dismi-
nutdo la sensacién de su picadurs, a fin de que ¢l huésped no
note su presencia. Se estima que existen 1.790 especies, de
las cuales el 93% parasitan mamiferos y sdlo el 7% aves, y se
agrupan en 15 o 17 familias (segdn autores). Originatiamente
parecen fueron pardsitos de mamiferos (conviviendo con
ellos en madrigueras y cuevas), pero algunas especies se han
adaptade a las aves. Su registro {6sil se remonta al
Mesozoico. Su clasificacion es muy compleja y nada facil,
Pueden parasitar varias especies, lo gue aumenta su impor-
tancia médica, ya que pueden ser transmisores de
enfermedades, desde animales (especialmente ratas) al
hombre. Las pulgas tienen un cuerpo aplanado lateralmente.
Los adultos son de color oscuro y se reconocen facilmente
por su hdbito de saltar cuando se les molesta. Las hembras
son algo mayores que los machos, El aduito ba sufrido pro-
fundas modificaciones determinadas por su conducta
parasitaria. Sus segmentos e intertegumentos son muy fuer-
tes. Tamafio pequefio (su tamafio varfa de § a2 6 mm de largo),
ausencia de alas y sus ojos ~cuando existen- son simples y
reducidos. Su cuerpo estd aplastado lateralimente, lo que
obliga & las patas posteriores a estar en posicion vertical,
posibilitando una de sus destacadas caracteristicas: su habili-
dad para el salto, que estd facilitada por otras profundas
modificaciones morfo- e histiologicas, ¢ incluso bio-quimi-
cas, en esas patas. Disponen de fuertes cerdas, sobe todo en
la cabeza, cuyo tamafio y forma se han adaptado a los pelos o
plumas del hospedador habitual. Al convivir con €] no tiene
ciclo estacional, aungue sean més abundantes en los meses
calidos. Los adultos pueden sobrevivir mucho tiempo aleja-
dos del hospedador, pere sus huevos necesitan unas precisas
condiciones ambientales para desarrollarse. Son muy sen-
sibles a las vibraciones y corrientes de aire, a las que
reaccionan con ¢l salto, que es su mejor sistema defensivo.
Los huevos, de tamafio relativamente grande (0,3-0,5 mm),
son blanquecinos y ovales, y son puestos libremente sobre el
hospedador, aungue pueden guedar sobre ¢l suelo. Para su
puesta es necesario que la hemnbra ingiera sangre previa-
mente. Su velocidad de desarrollo estd en dependencia de la
humedad y temperatura. Las larvas tiene un aspecto corporal
muy diferente al del adulto. Son blanquecinas, sin patas ni
ojos, y semejan larvas de dipteros. En este periodo se ali-
mentan de detritus organicos, aungue para algunas especies
es necesaria la ingestion de sangre y Ja consiguen a través de
las deyecciones de las pulgas adultas, que la contienen en
abundancia. Después de su dltima muda forman un capullo
sedoso que externamente sucle estar cublerto con pequefios
fragmentos orgénicos gue toman del medio donde se encuen-
tren. Las pulgas adultas se alimentan de sangre de vertebrados,
necesariz para que la puesta sea fértil y sus larvas puedan
desarrollarse. Diversas observaciones confirman gue -al
menos clertas especies- requieran ingerir hormonas presentes
en la sangre del hospedador para poder ovular, El mismo
nombre de ‘pulga’ (del latin puella = muchacha) indica la
preferencia de las pulgas por sangre abundante en foliculina
y estrogenos, Cada especie de pulgas estd adaptada a una
especie de hospedador (aves o mamifero), pero esta preferen-
cia no es absoluta v algunas son bastante poli-hematdfagas y
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cuando su huésped habitual falta acuden a otro, de otra espe-
cie. La pulga tipica del hombre es la Pulex irritans Linnaeus,
{que puede transmitir enfermedades tales como 1a peste
bubénica). Es un parédsito usual en el cerdo, v su actual dis-
tribucién es mundial. También es frecuente la picadura al
hombre por pulgas tipicas de otros animales, Por ejemplo, la
pulga del perro Crenocephalides canis (Samuelle), del gato
C. felis (Bouché), la de las aves Ceratophyllus gallinae
(Schrank) v, en ciertas condiciones, la de la rata Xenopsyila
cheopis (Rothschild).

Las chinches domnésticas son insectos Hemiptera, uno
de los grupos mas amplios de parasites. La familia Cimicidae
engloba 64 especies distribuidas en 22 géneros, que tienen
una relacion muy estrecha con su hospedador. Sélo el género
Cimex (Linnaeus) parasita al hombre y animales domésticos.
Su cuerpo es oval, aplanado dorso-ventralmente. Su meta-
morfosis es incompleta, con ninfa muy similar al adulto.
Tiene tres especies de interés humano: Cimex lectularius
(Linnaeus), C. hemipterus Fabricius y Leptocimex boueti
(Brumpt). El primero es el denominado ‘chinche de las
camas’, parasita al hombre, murciélagos, ratas, gallinas y
ocasionalmente a otros animales domésticos. C. hemipterus
€5 una especie muy proxima que pica al hombre, gallinas y
raramente 3 murciélagos en zonas tropicales y subtropicales
del Nuevo y Viejo Mundo. L. boueti se conoce solo del
Africa occidental donde parasita murciélagos y a veces pica
al hombre. Carecen de alas. Suele picar al hombre mientras
duerme, chupando sangre. Las cavernas parece fueron el pri-
mitivo hogar de estos cimicidos y muchas especies signen
presentando caracteristicas de sus antecesores troglobios. C.
lectularius procede de las regiones paledrticas templadas y se
ha expandido mundialmente, acompafiando al hombre, Antes
dei descubrimiento del DDT su densidad era muy alta, pero
el uso de ese y otros insecticidas v la elevacién de las normas
higiénicas ha hecho disminuir acusadamente su poblacion.
Pasa el dia escondido en rodapiés, tras papeles murales, grie-
tas de suelos y paredes, etc. vy alli coloca sus huevos. La
puesta de huevos comienza 5-6 dias después de que Ia
hembra adulta fecundada efectie una toma de sangre, y
puede durar una semana. Las ninfas jOvenes, para salir,
rompen la parte superior del huevo, por presion y rascado.
Necesitan al menos una toma de sangre en cada estadio
ninfal y después de su ingesta se esconden vatios dias para
digerirla, lo que hacen con la ayuda de bacterias simbidticas.
En ¢l transcurso de diez minutos puede aspirar sangre hasta
siete veces su peso. Las chinches sobreviven mucho tiempo
sin tomar alimento (més de cien dias). Mudan cinco veces y
cada vez necesitan una toma de sangre, La chinche de las
palomas Cimex columbarius (Jenyns), de los murciélagos
Cimex pipistrelli {Jenyns), de los aviones Cimex hirundinis
{(Jenyns) y de los desechos Cimex campestris pueden picar
eventuabmente al hombre en ciertos lugares.

En los trépicos se encuentra otra familia de chinches:
Reduviidae, que engloba mas de 4.000 especies. Son de
mucho mayor tamafio (20-28 mm de largo v 8-10 mm de
ancho}. Disponen de antenas con cuatro segmentos delgados,

Sus ojos, bastante grandes, estdn dispuestos lateralmente.

Las alas anteriores tienen su base esclerotizada y mem-
branosa la final. Las alas posteriores son enteramente
membranosas. Los huevos resisten relativamente la deseca-
cidn, pero necesitan humedad para desarrollarse. En América
destaca el género Triatoma Laporte, hematofago estricto, El
estadio de huevo es relativamente largo. La ninfa semeja una
miniatura del adulto, aunque carece de alas. Sus costumbres
son nocturnas. Son atraidos por el calor, sudor y olor
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humano. Su saltva contiene un anticoagulante, Después de la
aspiracién de sangre capilar defecan, lo que tiene importan-
cia epidemioldgica. Son insectos que pueden estridular ya
que disponen de una serie de crestas en la superficie ventral
de su torax que frotan con una rigida prolongacién de su ros-
trum, lo que les sirve para ahuyentar depredadores. Tres
especies tienen interés humano: Triatoma sanguisuga Leconte,
pardsito de roedores, pero que puede picar al hombre, como
Io hace Panstrongylus (=Triatoma) megistus (Burmeister) v -
Rhodnius prolixus (Stall) cuya tmportancia va mas zll4 de la
molestia de su picadura pues pueden ser vectoras de patdge-
nes (enfermedad de Chagas).

También son frecuentes las picaduras de otros artrépo-
dos en zonas rurales: Por ejemplo el dcaro de las gallinas
Dermanyssus (De Geer), la garrapata de las palomas Argas
reflexus (Fabricius), ete.

Ciertas tijeretas (Dermaptera) pueden tomar sangre
©on sus pinzas, pero no es frecuente que lo hagan al hombre.

Las molestias directas causadas por la picadura de
artrépodos no pueden ser infravaloradas, aun en el caso de
que no sean vectotas de enfermedades. El efecto irritativo de
las picaduras es incalculable, en términos de pérdida de con-
fort humano (y de animales en ciertas zonas) y puede llegar,
incluso, a resentir la economia de un pais. Los Simulium
Latreille o ‘moscas negras’, por ejemplo, han hecho casi
inhabitables ciertas regiones. Wellman, en 1908 escribia ‘es
une de los mas potentes destructores de la paciencia y el
mayor engendrador de blasfemias en Angola. Los nativos
cercanos a campos hiitmedos son a veces impulsados a refu-
giarse a sus aldeas y permanecer en ellas’. No es desconocido
que la presencia de mosquitos en ciertas dreas ha hecho dis-
minuir muy sensiblemente la industria turistica (Por ejemplo,
Culicoides en Escocia).

2.1.2.- Aranas

En las arafias el torax (prosoma) estd unido al abdomen
(opistotna) por un delgado pediculo. Los queliceros estan pro-
vistos de una ufia mévil a Iz cual abocan los conductos de las
glandulas venenosas. Dispone de varias hileras con glanduias
productoras de seda situadas ventral o postero-ventralmente
en ¢l abdomen. Con raras excepciones las arafias segregan
veneno con el que matan & sus presas, pero la mayor parte son
inocuas para el hombre va que sus queliceros son demasiado
débiles para perforar la piel humana o su veneno le es com-
pletamente inocuo. Su veneno puede contener neurotoxina
ademds de factores histolisicos que permiten que después
pueda absorber los tejidos de su presa,

Casi todas las arafias pueden picar al hombre, produ-
ciendo una papula dolorosa sin mayores consecuencias (ya
que pocas producen picaduras graves, aungue algunas espe-
cies pueden hacerlo, con aparicién de serios cuadros
clinicos). Entre as especies mis tdxicas se encuentra
Latrodectus geometricus Koch en los tropicos v L. mactans
(Fabricius) en las zonas templadas. Su veneno es una neuro-
toxina tan téxica que incluso fue usada por ciertas tribus de
indios americanos para envenenar sus flechas.

Durante 1a Edad Media surgié la leyenda de que fa
picadura de la tarintula Lycosa tarentula (Rosst) sélo podia
curarse bailando hasta la extenuacién (tarantela).

Los casos graves de aracnidismo son debidos, sobre
todo, a especies de los géneros Latrodectus Walkenaer,
Loxosceles Heiniken & Lowe, y Cheiracanthium Koch.

El género Latrodectus tiene una distribucién practi-
camente mundial. Su divisién en especies es objeto de
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discusién taxondmica, ya gue algunas especies solo son
subespecies para otros autores. Podemos considerar las
stguientes: Latrodectus mactans (Fabricius) en las regiones
semitropicales de Norteamérica; L. curacaviensis Miller, en
Antillas y Sudamérica; L. geometricus Koch, en los trépicos,
especialmente en Africa; L. pallidus Cambridge en la antigua
URSS, Irdn, Asia Menor y Libia; L. Aystrix Simon en el
Yemen; L. dahii Levi en Iran; L. bishopi Kaston, en Florida;
L. tredecingulatus (Rossi) en la regidon Mediterrdnea y
estepas asidticas; L. cintus Blackwell (= L. indistinfus Cam-
bridge) en Africa det Sur; L. hansselti Thorell en Australia y
Nueva Zelanda y L. menavodi Vinson en Madagascar, Todas
eilas disponen de veneno neurotéxico.

Del género Loxosceles destaca L. reclusa Gertsch &
Mulaik, del sur de USA; L. laeta Nicolet, de América del
Sur; L. rufescens Dufour, del sur de USA. Su veneno es fun-
damentaimente histolisico.

Del género Cheiracanthium destaca C. inclusum Hentz
en USA v C. mordax Kock (=C. diversum Koch) en Hawaii,

Del género Phoneutria Perthy destaca P fera Perty, del
Brasil, con veneno neurotdxico a nivel central y periférico.

Especies del género Lycosa Latreille de América del
Sur, muy agresivas, han causado también picaduras en
Europa, transportada en cargamentos de frutas.

También son peligrosas Atrax robustus Cambridge y
Hadronyche formidabilis (Raimbow) (= Atrax formidabilis
Rainbow) en Australia asi como Harpactirella Purcell en
Africa sub-sahariana. En la Peninsula Ibérica sdio dos
pueden causar problemas, en general no demasiados serios:
Steatoda paykulliana (Walkenaer) y Latrodectus tredecim-
guttatus (Rossi).

Las tarantulas americanas Rhechostica hentzi
(Gireard) (=Dugesiella hentzi Girad}, de Arkansas y Euathlus
emilia White (= Aphonopelma emilia White) de Méjico
pueden producir picaduras delorosas, con lesién local, por su
veneno histiolisico.

En Japon Araneus ventricosus Koch, Tegenaria domes-
tica (Clerck) y Nephila clavipes (Linnaeus) han causado
conjuntivitis, queratitis y hemorragias en la conjuntiva
ocuar.

Algunas especies de América del Sur pueden causar

problemas, més que por su picadura, por la nube de espiculas
irritantes que proyectan al ser molestadas {antigue género
Mygale Latreille, hoy incluidas en el infracrden Mygalo-
morpha). .
Con aspecto de arafias se encuentran los Solpugida,
con queticeros fuertes, y primer par de patas delgado (con
funcidn sensorial). No se les ha encontrado glandulas veno-
sas, pero pueden segregar tOxicos, a través de los poros de las
setas corporales. En USA los de mayor importancia médica
son dmmotrechela stimpsoni Putnam y Eremobates pallipes
Say.

2.1.3.- Alacranes

También denominados escorpiones, pueden coastituir
serios problemas en deferminadas 4reas geograficas.
Disponen de un par de ojos (ocelli) mediales y dos o cuatro
pequefios ocelli en cada margen, Poseen pedipalpos desarro-
ilados y cuatro pares de patas ambulacrales. Eif térax o
prosoma estd cublerto por cuticula o caparazon escleroti-
zado. El abdomen u opistosoma esta dividido en dos partes:
la anterior, mesosoma o pre-abdomen de sicte segmentos
anchos v la posterior, cola, metasoma o post-abdomen de
cinco segmentos més estrechos, el uliimo de eilos terminado
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en una ufia de forma vesicular, con aguijén final delgado pro-
visto de dos micro-orificios laterales terminales. Las
gléndulas venenosas estdn situadas al final de la cola. Son
dos, separadas por un septum. Algunas especies, por ejem-
plo, Opisthocanthus lepturus (Peters) tienen muy reducido el
sistema venenoso y aparentemente nunca usan su aguijén. El
registro fosil se remonta al Sildrico. Habitan las zonas cilidas
de todo el mundo aungue no se han observado en Nueva
Zelanda. Tienen actividad nocturna y se esconden de dia bajo
piedras o cortezas. Se alimentan sobre todo de insectos y
ofros artrépodos. No atacan al hombre si no son molestados.
I.as hembras son ovoviviparas y las crias son transportadas
sobre el dorso de su madre.

Se suelen dividir en seis familias: Scorpionidae,
Buthidae, Vejovidae, Chactidae, Bothriuridae y Diplocen-
tridae.

Su distribucién es mundial, con cerca de cincuenta
especies venenosas dafiinas para el hombre. El tamafio no
prejuzga toxicidad. Su veneno es de dos tipos: A) productor
unicamente de una reaccion local, sin reaccion sistémica (o
s6lo muy débil -excepto casos de hipersensibilidad-) y By con
una neurotoxing, gue puede resultar mortal (que se encuentra
sobre todo en la familia Buthidae, aungue algunos de sus
miembros sean casi inocuos). Su efecto es similar al del
veneno de fa cobra y tiene accidn antidepolarizante en la
placa final de las neuronas. Segin especies, disponen de uno
de estos dos venenos, o de ambos conjuntamente.

Destacan por su toxicidad Androctonus australis
(Linnaeus) en el Atlas y Norte del Sahara, cuyo veneno, a
igualdad de peso es tan téxico como el de la cobra, y es capaz
de matar a un perro en siete minutos. Buthus quinquestiatrus
Hemprish & Ehrenberg, también el Norte de Africa,
Centruroides suffusus Pocock en Méjico, y C. sculpiuratus
Ewing en Arizona. En la region mediterrdnea Buthus occita-
nicus (Amoureux), Androctonus y Leiurus. Parabuthus en el
Sur de Africa. Tityus serratulus Lutz y T, bahiensis (Perty) en
Brasil; Prionurus crassicauda Ohver en el Cercano Oriente.
En ia Peninsula Ibérica el mas peligroso de las especies exis-
tentes es Buthus occitanus.

Otros Arachnida con aspecto de escorpiones, pero sin
aglhijon venoso, son los ‘escorpiones iatigo’ Pedipalpida
(=Thelyphonida), que habitan en los tropicos y subtrdpicos.
Aunque con aspecto parecide a los alacranes, difieren en la
forma de sus pedipalpos, su primer par de patas con aspecto
de antenas y abdomen terminado en un filamento. Producen
una secrecion rica en #cidos acético y caprilico, por unas
glindulas sitmadas en el extreme dei abdomen, y pucden lan-
zarla (con fines defensivos) a bastante distancia. Por su
importancia médica destacan Mastigoproctus giganteus
Lucas, en el sur de USA, que puede proyectar dicha secrecion
hasta 80 em y Thelyphonus skimkewitchi Tamani, de
Tatlandia.

2.1.4.- Ciempiés y Miridpodos

Los ciempiés (Chilopoda) son de cuerpo alargado,
aplanado dorso-ventralmente, con cabeza bien diferenciada y
provista de mandibulas y dos pares de maxillae. En su cuerpo
no se distinguen regiones y todo €1 estd segmentado (de 15 a
cerca de 100 segmentos), cada uno con un par de patas, una a
cada costado. El primer par de apéndices estd truncado
{maxillipedes 0 toxoganathos) y provisto de fuertes ufias ter-
minales, en cuyo extremo se abre el final de un conducto que
lo comunica con las glandulas productoras de veneno, Se han
descrito mas de 3.000 especies. Su tamafio puede llegar a los
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25 cm. Son depredadores de hébitos nocturnes y durante el
dia se refugian en Jugares oscuros, bajo piedras u hojarasca,
por gjemplo. Se alimentan de insectos y otros pequefios artro-
podes, que capturan y matan con sus ufias venenosas, pero
tas grandes escolopendras pueden cazar pequefios pajaros,
anfibios y reptiles. Algunas pocas especies son marinas.

Los milpiés (Diplopoda) también tienen aspecto alar-
gado, agusanade, similar a los anteriores, pero en cada
segmento (con excepcidn de los cuatro primeros) hay dos
pares de patas. Son vegetarianos, fundamentalmente sapréfa-
gos, y carecen de ufias venenosas. En su mayoria disponen de
dos glandulas por segmentos que segregan una substancia
repugnante para sus depredadores, que es caustica, a veces en
alto grado. Algunas especies americanas pueden proyectarla
hasta 40 et (Rhinocricus lethifer Loomis) o incluso a 80 cm
(R. latespargos L.oomis) y si alcanza el ojo puede causar
deolor muy intenso, con conjuntivitis aguda, con sensacidn de
quemadura y efecto equivalente a una quemadura quimica.
En piel los efectos cAusticos determinan quemazdén local, con
oscurecimiento dérmico posterior, que puede ser muy per-
sistente (por ejemplo, con las especies mejicanas del género
Orthoporus).

Su distribucion es mundial, aungue varfan las especies.
En la Peninsula Ibérica Scolopendra cingulatta Linnacus, S.
morsitans Linnaeus y S. canidens Newport pueden producir
picaduras dolorosas.

2.2.- Productores de reacciones hiperérgicas
por contacto

Los artrépodos que producen reacciones hiperérgicas
por contacte pueden tener fuerte incidencia local v, dentro de
ella, estacional. Cabe distinguir dos grandes grupos:

2.2.1.- Lepidépteros

Algunas orugas de lepiddpteros, especialmente de las
familias Arctiidae, Lymantriidae, Saturnidae y Nymphalidae
poseen ‘pelos’ urticantes, que pueden producir dermatitis de
contacto, dolor local y manifestaciones sistémicas de intensi-
dad variable. La estructura de los pelos y espinas irritantes
varia segin la especie: unas actlan por simpie aceién meci-
nica, de contacto y pinchazo, mientras que otras son mucho
més complejas, con su interior hueco repleto de substancia
irritante y funcionan como una especie de jeringa hipo-
dérmica, inyectando su contenido. Esos pelos estin
generalmente conectados con glindulas productoras de subs-
tancias urticantes, que son inyectadas en la piel, por puncion,
al contactar con ellos. Todas esas substancias poseen libera-
dores de histamina. La reaccidn individual a su contacto ests,
por otra parte, condicionada por la sensibilidad ndividual y
por ia zona dérmica con la que contactan. Especialmente sen-
sibles son los ojos y mucosas. Su ingestidn o inhalacién
condicionan la aparicién de sindromes digestivos o bronco-
pulmonares.

Los pelos pueden ser arrastrados por el aire, permane-
cer en los capullos de las orugas o en sus nidos invernales, lo
que crea la posibilidad de causar dermatitis en épocas en las
cuales el insecto no estd presente en fase de oruga. En algu-
nas especies los pelos urticantes de la oruga se pegan al
imago (al salir del capullo y contactar con el exuvio de la
oruga} y le transfieren sus propiedades irritativas.

La larva del Nymphalidae de Venezuela Lonomia
achelous posee un poderosos anticoagulante, que puede
inducir graves alteraciones hematicas.

F. Fernandez-Rubio

Su distribucién es mundial, excepto en climas polares,
aunque las especies productoras varian segin el drea geogri-
fica; por ejemplo, de América del Norte y tropical son las
muy peludas orugas de Megalopyge opercularis (Smith), M.
fanata (Stoll) y Sibine stimulea Clemens, de color amari-
flento, de hasta 5 cm de largo y 1,5 de didmetro; de Méjico
Hemileuca oliviae Cockerell; de Australia Euproctis ede-
wersi, etc.; de Sudamérica Morpho hercules Dalman; de
Eurepa Lithosa canicola Hitbner y Aretia caja (Linnaeus),
asi como Thaumatopoea sp. En Espafia la mas #mportante es
ta Thaumatopoea pityocampa {Denis & Schiffermiiller) (pro-
cesionaria del pino) que forma ‘nidos’ o ‘bolsones’ de
invierno donde las orugas se acantonan para invernar.
Algunas orugas pueden irritar la piel por segregar Acido for-
mico, por ejemplo, Cerura vinula {(Linnaeus) y Hetercampa
muanted,

Otras orugas de ropaldceros con pelos wrticantes son:
de Arctiidae: Lithosia caniola Hilbner; L. griseola Hiibner,
en Europa asi como Euchaetias egle Drury v Halisidota
carya Harris en Norteamérica. De Lymantridae: Nygmia
phaeorrhea Donavan, Stilpnotia saliocis Linnaeus; Portheric
dispar Linnaeus, en Europa y USA, Lymantria monarcha
Linnaeus, Euproctis similis {(Fuezly), Dasychira pudibunda
Linnaeus, en Europa; Hemerocampa leucostigma Smith, en
Norteamérica;, Euproctis flava Bremer en Japén y China. De
Thaumatopoeidae: Thaumatopoea processionaria Linnaeus,
T pinivora Treitschke, dnape infracta Walsinghan, en
Europa. De Lasiocampidae: Macrothylacia rubi Linnaeus,
Dendroimnus pini Linnaeus; Lasiocampa gquercus Linnaeus,
Gastropacha quercifolia Linnaeus, en Europa. De Noctuidae:
Acronicta lepusculing Guénée, 4. oblinata Smith, Catocala
ssp. en USA. De Nymphalidae: Mmphalis antiopa (Linnaeus),
en Europa y Norteamérica, Nymphalis io (Linnaeus) en
Europa. De Saturnidae: Automeris io Linnaeus, H. maia
Drury, H. nevadensis Stretch, H. lucina Edwards, Pseu-
dohazis eglantering Boisduval, P herg Harris en USA. De
Megalopygidae: Lagoa crispata Packard, L. pyrxidifera
Smith, Norape cremata Grote en USA. De Limacodidae:
Adoneta spinuloides (Herich-Schiffer), Parasa indetermi-
nata Boisduval, P chloris (Herrich-Schiiffer), Phobetron
pithecium Smith, en USA; Parasa hilarata Walker, en Asia
Oriental, B latistriga Walker, en Sudéfrica.

Producen dermatitis de contacto vy conjuntivitis
intensa. Las especies del género Hemileuca son especial-
mente peligrosas. En casos de inhalacién puede acaecer
cianosis y en ingesta estomatitis aguda. En muchos casos no
s necesaria la presencia de la oruga, siendo suficiente el con-
facto con sus persistentes ‘pelos’ irritantes (en ramas, restos
de bolsones, etc.),

Ademiés, como tantos otros artrépodos, los lepidépte-
ros puede causar sensibilizacién individual, en ausencia de
pelos irritantes, en individuos sensibles. Por ejemplo, en
Bulgaria se sefialaron casos de eczema de contacto por
Plodia interpuctella Hitbner.

2.2.2.- Coledpteros

Son relativamente frecuentes los casos de lesiones dér-
micas producidos por coledpteros (o sus larvas) de
propiedades vesicantes. El simple contacto con a piel puede
producir lesiones dérmicas. La familia Meloidae engloba fas
més importantes especies en este sentido. Son escarabajos de
mediane tamafio, con cabeza ancha y protorax cubierto por
alas flexibles, patas largas y delgadas. En nuestro pais el mas
conocido es la cantarida Lytta vesicatoria {Linnaeus), de color
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verde metalizado. Inducen formacidn de vesicu-
las dérmicas por contacto con el animal o sus
restos, incluso desecados. En algunos paises y
épocas se usaron como afrodisiaco, lo que produ-
cia graves lesiones en ¢l sistema urinario. Estos
insectos son atraidos por ia luz. El principic vesi-
cante se denomina cantaridina gue penetra
facilmente la piel, produciendo vesicacion en
pocas horas. También tenen propiedades vesica-
torias Zonabris nubica de Marseuls, Epicauta
tomentosa Maeklin, E. sapphiring Maeklin, E.
pestifera, E. vittata Fabricius y E. fubrici (estas
tres Gltimas, frecuentes en USA). Especies de
Meloidae tales como Mylabris cichorii Linnaeus
y Epicauta hirticornis provocan dermatitis irrita-
tivas por el contacto con sus fluidos orgdnicos.

De ia familia Osdemeridae Sessinia
collaris (Sharp) v S decolor Fairmaire, que son
atrajdos por Ia luz, causan lesiones intensas en
istas del Pacifico. En Puerte Rice es frecuente
Oxicopis vittata. Tres especies del género
Paedurus son vesicantes: P fiscipes Curt en
Tailandia, P sabaeus Erichs en Africa (su lesién
se conoce como ‘dermatitis de latigazo™) v F
fuscipes poseen un toxico parecido a la cantari-
dina, pero no exactamente igual a este, que se
denomina pederina.

Algunos Scarabaeidae como Onthophagus
bifaciatus Fabricius, O unifaciatus Fabricius y
Caccobius vulcanus Fabricius causan frecuente-
mente dermatitis por contacto en nifios de
Ceildn vy Bengala.

Las larvas del tenebriénido Blaps judaco-

rum Miller, frecuente en ciertas éreas de
Palestina tiene efectos cdusticos, asi como B.
nitens Cast.

Las larvas de ciertos Dermestidae poseen
pelos urticantes capaces de atravesar la piel, induciendo la
liberacién de histamina, lo que produce dermatitis agudas y
cianosis y disnea en caso de aspiracion o estomatitis cuando
son ingeridos,

Algunas larvas de coledpteros son muy toxicas, hasta
el punto de que las del crisomélido Diamphidia nigroarrata
Stal son usadas por los bosquimanos para envenenar sus fle-
chas, con accion letal por pardlisis.

Su distribucién geografica es muy extensa. Préc-
ticamente en todo el cinturdn tropical y subtropicai, hasta
latitudes vy altitudes elevadas. Las especies varian segin el
drea geografica. Actiian por contacto, y a veces por inhala-
cidn o ingesta del insecto o sus restos.

2.3.- Por inhalacién

Ciertos artropodos pueden producir reacciones de tipo
alérgico, tales como crisis asmaticas, especiaimente por sus
productos de desecho (restos de mudas, efc.).

2.3.1.- Acaros

Los principales dcaros alergizantes pertenecen a los
géneros Dermatophagoides {que se alimentan de harina,
escamas dérmicas, etc.) v Drogiifos (que lo hacen de lana,
etc,} y producen, en sujetos sensibles, crisis asmaticas.

Se han descrito mas de 15 especies alergizantes para el
hombre, de desigual importancia. Presentan distribucién

Algunos tipos de pulges (Siphonaptera): Tunga penetrans lizda., hembra y macho)
v Echidnophaga gallinacea (dcha., hembra y racho)

mundial. Desde la fase de huevo hasta la de aduito transcu-
rren unes 15 dias. Son artrépodos poco o nada visibles por su
tamafio {500 L) y color blanquecino. Muy dependientes del
calor y humedad,

En casi todos los locajes doméstices o de alma-
cenarniento se encuentran dos grupos de dcaros alergizantes:
A) Acaros del polvo doméstico y B) dcaros del polve de
almacenes. En el polvo doméstico se suele encontrar
Dermatophagoides pteronyssinus (Trovessart), D. farinae
{Hugher) y Euroglyphus maynei (Cooreman), que producen
similares alérgenos. En el polvo de almacenes de alimentos
los 4caros suelen ser distintos, y con alérgenos también dife-
rentes: Acarus siro Linnaeus, Tyrophagus putrescentiae
(Schrank), Glycyphagus domesticus (De Geer), (7. destructor
(Schrank) y Blomia kulagini.

2.3.2.- Otros Artrdpodos

Algunos otros artrépodos pueden causar problemas
alérgicos en personas sensibilizadas. Tienen particular
importancia aquellos cuyos resios {pelos, mudas, etc.) son
muy ligeros y se fraccionan ficilmente, por lo que son arras-
trados por e} viento. Deben encontrarse en cantidad suficiente
para inducir las reacciones. Entre los més frecuentes tenemos
las efimeras y frigdneos, que pasan la mayor parte de su vida
en el agua y al salir de elia mudan y se tornan adultos alados.
También los restos de afididos, cucarachas, moscas domésti-
cas y polillas pueden causar problemas similares, por
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idéntico mecanismo. Su distribucién, como grupo, es practi-
camente mundial, aunque muchas especies son s6lo locales.

3.- Artrépodos transmisores biclégicos de
enfermedades

Puede padecer sorprendente que hasta el dltimo siglo
no se haya asociado la picadura de insectos con la fransmi-
5ién de enfermedades y eso 2 pesar del gran niimero de ellas
que pueden transmitir y a su enorme importancia clinica y
econdmica.

La primera confirmacion de la iransmision de enfer-
medades humanas por insectos no se produjo hasta 1877,
cuando Manson, trabajando en China, enconird gue los esta-
dios evolutivos del gusano nematodo Wichereria bancrofii
{agente de filariosis) ocurrian en el mosquito Culex fatigans.

El primer caso de la asociacién de garrapatas
{Boophilus) y enfermedad se debié al médico norteameri-
cano Theobald Smith quien, entre 1884 y 1889, demostré que
la fiebre de Texas, era trasmitida Gnicamente por la picadura
de las larvas de garrapatas.

El primer caso de la asociacion mosquitos (dropheles)
y plasmodios se debid, a finales del 1800, 2 dos médicos, el
inglés Ros (inspirado por Manso), en la India, quien experi-
mentalmente descubrié plasmodios en aves y humanos,
transmitidos por mosquitos, y al italiano Giovanni Battista
Grassi, en Italia, quien explor6 los puntos palidicos de esa
peninsula, encontrado que ¢l mosquito denominado ‘zanza-
rone’ (Anopheles) era el transmisor del paludisme humano,
confirmando experimentalmente su papel transmisor, impres-
cindible para la propagacion de la enfermedad.

El primer caso de asoclacidn moscas (Glossing) y tri-
panosomas se debid al médico inglés David Bruce, quien, a
partir del 1894, demosird la transmisién de la nagana por
moscas tse-tse.

El primer caso de asociacion mosquitos (dedes) v
virus se conocid en la terribie epidemia de fiebre amarilia
(vémito negro) que asold Cuba a principios de este siglo.
Este descubrimiento es una historia apasionante: En 1900 el
médico cubano Carlos Finlay defendia su transmisién por
mosquitos, pero esta gran intuicién no era aceptada por sus
coetdneos, quienes seguian pensando que el contagio era por
contacto directo con excretas de enfermos, vestidos y camas
contaminadas, etc. En esa época, en Cuba, 1z fiebre amarilla
habia causado mas muertes entre los soldados norteameri-
canos que las balas de los espafioles. Y no solo soldados,
pues habfa eliminado a la tercera parte de la oficialidad ame-
ricana. Acorde con las ideas vigentes, el general Wood
ordené la limpieza general de la Habana, donde ‘no habia
quedado una piedra sin levantar’: jla ciudad y sus habitantes
quedaron més limpios, pero siguieron muriendo igual!. E1 25
de junio 1.900 llegaron a Quemados (Cuba) los médicos
Walter Red y James Carroll. No encontraron ningiin micro-
bio responsable de la mortandad entre los enfermos, de
distinta gravedad, que examinaron, Y este primer fracaso los
puso en la pista verdadera. Hablaron con Finlay, quien les
sefialéd que los casos no estaban en relacién de contigiiidad,
sino que la enfermedad saltaba de una casa a otra y que en
una misma casa, durante una o dos semnanas no ocurrian
nuevos casos, que volvian a aparecer dos o tres semanas des-
pués, lo que atribuia a que el germen necesitaba tiempo para
desarrollarse en el mosquito. Les mostréd los huevos de los
que, a su juicio, eran los mosquitos transmisores (dedes, o
como se les Hamaba eatonces Stegomya). Para investigar el
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mecanismo de transmisidn Jos citados norteamericanos recu-
rrieron la experimentacidn, y como ne se conocia animal
susceptible, ésta se hizo con humanos voluntarios. Se hizo
que estos fuesen picados por mosquitos que, previamente, se
habian alimentzdo en enfermos, y enfermaron. La contra-
prueba sobre la posible transmision por contacto se efectud
haciendo permanecer a voluntarios en habitaciones donde
estaban enfermos graves y dormir en camas sucias donde
habfan fallecido enfermos del fiebre amarilla, pero sin mos-
quitos: no hubo ningin nuevo contagio. Después obtuvo
sangre de enfermos, la filtré por porcelana (para que pudie-
sen pasar bacterias) e inoculd a voluntarios, que enfermaron,
demostrando asi que el agente era un virus. Posteriormente,
en 1927, Stokes, Bauer y Hudson consiguieron inocularlo al
macaco, que se mostrd susceptible. En 1932 Samyer, Kitchen
y Lloyd iniciaron la vacunacién, con virus atenuado, proce-
der que ha eliminado el grave problema de la fiebre amarilla.

El conocimiento de que bacterias productoras de enfer-
medades (tzles como la peste bubbnica) eran transmitidas por
artrépodos 1o tuvo lugar hasta el presente siglo.

Los artrépodos chupadores de sangre pueden ser trans-
misores necesarios en la génesis de una compleja serie de
enfermedades, sin los cuales éstas no afectarian, o lo harfan
en forma minima, al hombre. Han tenido una gran importan-
¢ia sobre la raza humana y han sido tales sus efectos que es
imposible valorarlos. Por ejemplo, la peste bubdnica transmi-
tida por puigas, en la Edad Media determin la muerte de, al
menos, la cuarta parte de la poblacién de Europa Occidental.
En tiempos modernos se ha estimado que 2 comienzos de
siglo la cuarta parte de la poblacién mundial estaba
suffiendo, o habia padecido, paludismo. En la Gltima Gran
Guerra al menos medio millén de soldados norteamericanos
contrajeron malaria, etc., etc.

Los artrépodos que actGan come transmisores mas o
menos necesarios (incluso imprescindibles) se denominan
vectores. Transmiten el patdgeno desde un animal u hombre
enfermo, incluso asintomético, (reservorio) a otro individuo
$ano,

Cuando el vector actiia solamente como vehiculador
del patbgeno (que es lo usual en el caso de virus v bacterias)
no suele suftir ninguna alteracidn. S transporta una enferme-
dad que causa muchas muertes humanas, esté contribuyendo
a disminuir sus fuentes de alimento. En general, la seleccién
natural tiende a reducir ia mortalidad en los tres estamentos
involucrados {reservorio-vector-huésped). Cuando la mortaii-
dad es alta se piensa que esta relacién es de origen reciente y
si es baja se atribuye a que es cronoldgicamente mucho mis
arcaica, que ha inducido una cierta tolerancia mutua {por ejem-
plo, Plasmodium vivax-Anopheles-hombre). A veces para que
la transmisidn tenga lugar es necesaria la muerte del vector, por
el hombre, como una via especial {por ejemplo, en la fiebre
recurrente epidémica, por espiroguetas, vehiculada por piojos).
Para algunos patdgenos es muy importante que la muerte del
huésped definitivo ocurra cuando ya hayan pasado los estadios
de reproduccion sexual, aunque muertes tempranas de huéspe-
des intermedios no sean un problema serio para él.

En el ciclo del Plasmodium el hombre s6lo es un hués-
ped intermedio v el mosquito el definitivo. Por el contrario en
Wichereria bancrofti -que tiene sus periodos sexuados en el
hombre- es el mosquito el huésped intermedio, que sdlo
porta larvas (y muere frecuentemente como resultado de la
infeccién), mientras que el hombre {donde los gusanos viven
afios) es el definitive y en él acaece su fase sexuada.

Una de las formas de romper 1a cadena epidemiolégica
s Ja lucha contra el artropodo transmisor. Los vectores son
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TABLA 1

Principales sindromes febriles

Enfermedad Vector Reservorio

Dengue Aedes Hombre

Del Nilo Occidental  Culex Aves

Por flebotomos Phiebotomus, Roedores
Lutzomyia

Del valle clel Rift  Aedes, Culex Grandes mamifercs

Chikungunya Aedes Hombre ;Monos?

O nyong-nyong Anopheles Hombre

Mayaro Haemagogus Mones ;Roedores?

Pet Rio Ross Aedes, Culex Marmiferos

Det Colorado (arrapatas Axditlas

Distribucién geogrifica

Tropico y subtropico {Excepto Asia)
Africa, Mediterraneo, Asia Central
Sur de Europa, Africa, Asiz Central,
América tropical

Africa (Egipto, sub-Sahara)

Africa, Sur de Asia, Filipinas

Este de Africa

Sudamérica tropical

Australia, Oceania

Norteamérica

Epidemiologia

Endermias v epidemias
Endemia (tedpicos)
Estacionaria

Episodios epidémicos
Esporidica. Fpizootias
Endemias y epidemias
Epidemia masiva peculiar
Endemia en bosques
Endémica a epidémica
Esporidica estacional

muy dificiles de erradicar, salvo en islas o lugares que pre-
senten aislamiento geografico. Se estima que una parte
significativa de los agentes patbgenos que transmiten pueden
haber sido, primitivamente, sdlo simples pardsitos de fos
artropodos. Casi el 80% de las enfermedades de este grupo
son tropicales.

Habida cuenta de que ciertas enfermedades pueden ser
vehiculadas al hombre por distintos artrépedos y asimismo
que los cuadros clinicos de muchas de ellas son parecidos,
nos parece mas logico considerarlas segln el tipo de paté-
geno transmiitido (y dentro de é} agruparlas por su cuadro
clinico) que no revisarlas segiin su vector, lo que obligarfa a
una compleja serie de reiteraciones y disrupciones.

Las enfermedades transmitidas por artrépodos pueden
dividirse segln el patégeno vehiculado, en los siguientes
grandes grupos: 3.1.- Por virus; 3.2.- Por bacterias; 3.3.- Por
espiroguetas; 3.4.- Por rickettsias; 3.5.- Por tripanosomas;
3.6.- Por leishimanias; 3.7.- Por protozoos y 3.8.- Por filarias.

3.1.- Enfermedades por virus

En la transmision de enfermedades virdsicas al hombre
por medio de los artrépodos estos suelen actuar como sim-
ples vehiculadores, sin que ningtn ciclo del patdgeno ocurra
en ellos.

Las enfermedades virdsicas transmitidas por artrépo-
dos se deben, fundamentalmente, a arborvirus {de Axthropod
Borne Virgnses). Se han encontrado mdés de 400, de los
cuales cerca de 100 producen afecciones humanas. En base a
sus caracteristicas se agrupan en grandes familias:
Togaviridae, Bunyaviridae, Flaviridae, Rbhadoviridae y
Reoviridae. Dentro de estos géneros se han agrupado por sus
caracteristicas inmunolégicas. Todos estos viras tienen RNA
y todos, excepto los reovirus, poseen cubiertas que contienen
lipidos. Sin embargo, no todos los virus transmitidos al
hombre por artropodos son arborvirus. Ef mayor niimero de
virus pertenece a Bunyanviridae, pero los de mayor impor-
tancia econdmica son de Flaviridae y Togaviridae.

Muchos virus estan adaptados a una sola especie de
reservorio y, por ende, su distribucion geografica es muy
limitada. Los cuadros clinicos inducidos por muchos virus
son muy similares, por lo que su exacto diagndstico sélo
puede hacerse por localizacion geogrifica o, mejor, por prue-
bas inmunoldgicas o aislamiento del virus.

El papel de los artrépodos como difusores de virasis es
aun discutido en algunas enfermedades. Por eiemplo, en el

caso de la hepatitis B, el antigeno Australia puede encon-
trarse largo tiempo en mosquites, aunque no se ha aislado en
sus gidndulas salivares. La deteccién de este antigeno en
miltiples puntos del globo donde los niveles de hepatitis B
son altos ha hecho pensar a muchos autores que estos pudie-
sen estar involucrados en su transmision. Pero esta hipdtesis
no ha sido totalmente dilucidada.

La mayor parte de los virus transmitidos por artrépo-
dos se han asociado con afecciones leves, que tienen su
méxima incidencia en pafses tropicales vy semitropicales.
Describirfos todos escapa a Ios limites que nos hemos tra-
zado, Algunos han producido epidemias ¢ endemias de
importancia significativa, con morbilidad y/o mortalidad
elevada. Muchos de ellos son agentes de zoonosis, ocasional-
mente transmitidos al hombre. Solo trataremos de los de
mayor importancia clinica o epidemiolégica.

Estas virasis pueden agruparse en tres grandes aparta-
dos, segin la sintomatologia dominante en el cuadro clinico
producido (o que quizd sea fa manera més prictica de ¢lasi-
ficarlas, & los fines que nos ocupan): 3.1.1.- Sindromes
febriles; 3.1.2.~ Sindromes encefaliticos y 3.1.3.- Sindromes
hemorragicos.

Realmente los cuadros clinicos producidos no son tan
esquematicos y puede haber, en cada enfermedad, casos sélo
febriles, encefaliticos o hemorrigicos.

3.1.1.- Sindromes febriles

Enfermedades virdsicas con un cuadro clinico super-
ponible cuya sintomatologia predominante es un cuadro
febril. Engloba afecciones de muy diverso ambito geografico,
que han causado desde pandemias {en zonas tropicales y sub-
tropicales) a endemias localizadas en concretos lugares
geogrificos. En la Tabla n° | se sefialan las principales, con
sus caracteristicas etioldgicas y epidemioldgicas.

3.1.1.1.- Dengue

Enfermedad aguda por flavivirus, gue desaparece de forma
espontanea, también denominada fiebre hemorragica epidémica. Se
han aiglado cuatro subtipos del virus. Ha producido amplias epide-
mias. Puede presentarse como endemia iarvada y como epidemia
estacionaria. Causa inmunidad duradera frente al vires homoiogo y
parcial y transitoria frente a los restantes subtipos heterdlogos.

Distribucion geogrifica: Regiones tropicales y subtropicales
de todo ¢l munde, especialmente entre los paralelos 40° N, 2 40° S,
Frecuente en el Sur de Asia y Caribe.

Reservorio: Humano. En Malasia quiza monos,

Transmisor: Mosquitos Aedes, especialmente de. aegypti
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(Linnaeus). Cuando un mosquito pica a un hombre susceptible le
inocula su saliva infestada y el virus se multiplica en él. En 5-7 dias
aparece viremia, que dura unos siete dias. Durante ese lapso el
hombre es infostante para ¢l mosquito, que adguiere el virus por
picadura. El virus se multiplica en el mosquito, requiriéndose diez
dias para que alcance las glandulas salivares. El mosquito permanece
infestante toda su vida,

3.1.1.2.- Fiebre del Nilo Occidental

Enfermedad aguda por flavivirus fransmitida por mosquitos,
que susle curar espontaneamente, pero puede causar mueries, por
encefalitis, en ancianos debilitados. El virus guarda estrecha relacién
antigénica con ol de la encefalitis japonesa, la del Vaile de Murray,
San Luis v Rocio, asf como con los del dengue y fiebre amariila.

Distribucién geogréfica: Miitiples zonas rurales de Africa,
Oriente Medio, Sudeste asidtico y Sur de Furopa. En zonas de alta
endemia la infeccidn suele ser infantil y la poblacidn adulta es
inmure. En dreas no endémicas se presentan epidemias estacionales.

Reservorio: Aves, hombre.

Transmisor: Mosquitos Culex univittatus Theobald, Anophe-
les antennatus (Becker). Posiblemente tamnbién garrapatas.

3.1.1.3.~ Ficbre Papatasi

También se la denomina fiebre por flebotomos. Enfermedad
aguda por flebovirus, que cura espontdneamente. Se han reconocido
31 tipos seroldgicos diferenciados. Ei hombre ha desarroliado una
importante inmunidad especifica frente z ella.

Distribueién geografica: Mediterraneo y Asia Central,
durante la époce cilida. Casos esporadices en América tropical.

Reservorio: Hombre y quiza diversos vertebrados.

Transmisor: Phlebotomus papatasi (Scopoli), Ph. perniciosus
Newstead y Ph. perfieliewi, raosquitos de pequefic tamafio, general-
mente peridomésticos, con poca dispersidn. Tienen aspecto peludo, y
en feposo, sithan sus alas en posicién casi vertical. En América, en
ambito selvitico, especies del género Lutzomyia, por 10 que los casos
son esporddicos. Se ha comprobado la transmision transovérica del
virus en Phlebotomus.

3.1.1.4.- Fiebre del Valle del Rift

Enfermedad viral aguda, por flebovirus, de breve duracién.
Un pequeifio porcentaje de pacientes sufre complicaciones hemorré-
gicas y encefalitis, que a veces son mortales. Importante zoonosis de
rumiantes domésticos. Transmisién al hombre por picadura o por
contacto directo con sangre ¢ tejidos de animales infestados. Virus
muy contagiante y de peligroso manejo.

Distribucidén geografica: Gran parte de la mitad oriental
de Africa.

Reservorio: Mamiferos, especialmente rumiantes domésticoes,

Transmisor: Mosquitos: Adedes caballus, A. antennatus
y Culex.

3.1.1.5.- Otras fiebres por virus fransmitidas per Mosquitos

Otros aifavirus pueden producic fiebres, de cuadro clinico
similat, pero de distinta localizacion geografica. Entre ellas pueden
destacarse: Chikungunya, O’Nyong-Nyong, Mayare y Fiebre del
Rio Ross, causadas por aifavirus muy afines y transmitidas por mos-
guitos. Por clinica no pueden diferenciarse y su epidemiologia es
similar, aunque no su Ambito geografico. Chikanpunya es Iz més
expandida, ocurriendo en Africa sub-sahariana, India, Sudeste de
Asia y Filipinas. Tiene como reservorios monos. Sus vectores son
Aedes. ’nyong-ayong se ha encontrado en Uganda, Kenia,
Tanzania, Malawi y Senegal. Sus vectores son Anopheles. Mayaro s
encuentra en Trinidad, Surinam, Brasil, Colombia y Bolivia, con
casos aislados en personas que s¢ internan o trabajan en ia selva, Sus
vectores son mosquitos Haemagogus Williston. La Fiebre del Rio
Ross existe en Australia, Nueva Guinea, islas Salomén, Fidji y
Samoa. Sus vectores son Culex y Aedes. Su reservorio son roedores.
Afines a ellas, en cuadre clinico, son: Everglades, del Sur de
Florida, transmitida por Culex nigripalpus Theobald; Mucambe, en
Brasil, Trinidad y Guayana francesa, transmitido por Culer porten-
sis; Sindbis, en Africa, Filipinas, Malasia, Australia y Europa
Oriental, transmitida por Culex

Producidds por flavivirus y de cuadro clinico similar a las
anteriores tenemos, entre otras: Banzi, en el Este y Sur de Africa,
transmitida por Culex rubinotus Theobald. Bussquara, en Panamé,
Colombia y Brasil, transmitida por Culex y con reservorio en
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roedores, Spondwei, en el Sur y Oeste de Africa, transmitida por
Aedes y Mansonia Blanchart.

3.1.1.6.- Fiebre det Colorado

La fiebre def Colorado es una infeccion febril leve por orbivi-
rus, transmitida por garrapatas, exclugiva de ciertas dreas de USA.

Distribucion geografica: Montafias Rocosas de Norteamérica.

Reservorio: Ardillas terrestres v ravadas.

Transmisor: Garrapata Dermacentor andersoni. No se sabe si
el artrépodo infestado lo transmite a su descendencia. Las garrapatas
se infestan de pequefios roedores, en especial de ardilias, durante su
fase de ninfa. Los adultos a trasmiter a otros animales pequefios y el
hombre es huésped accidental.

3.1.2.- Sindromes encefaliticos

De los mas de 400 arborvirus aislados hay 12 que son
causa importante de cuadros encefaliticos y 17 que ocasio-
nalmente los producen, pero con desigual importancia clinica
v epidemioldgica. Son un problema sanitario importante en
Europa, especialmente en Rusia y paises de la antigua URSS
y en parte de Asia, pero adquieren una importancia especial
en América. Unicamente Africa no se ve afectada por estas
infecciones arborvirales con trascendencia epidemiolbgica,
Estos virus se transmiten entre animales salvajes o domésti-
cos, por medie de mosquitos o garrapatas que se alimenien
de sangre. Después de la picadura es necesario un lapso de
tiempo variable seglin especie v, especialmente, temperatura
ambiental para que el virus se multiplique en el artropodo y
fe vuelva infestante en nueva picadura, donde el hombre
puede ser un huésped ocasional. Muchas veces el hombre
presenta solo cuadros subclinicos y las afectaciones neurolé-
gicas graves s6lo ocurren en un bajo porcentaje de casos,
dependientes de la edad, condiciones inmunitarias, etc. Pero
no puede olvidarse que son capaces de producir cuadros
graves, incluso mortales. Aparte de la afectacién parenqui-
matosa del encéfalo hay signos de irritacién meningea,
cuadro que suele aparecer tras un periodo febril, tipo ‘gripe’.
Pueden dividirse en tres grandes grupos de infecciones: A)
asociados sobre todo con sindromes encefaliticos; B) asocia-
dos con otros sintomas, pero que en ocasiones causan
encefalitis y C) infecciones raras esporddicamente asociadas
con encefalitis. Las principales se condensan en la Tabla 2.

Después de 1a inoculacion del virus por la picadura del
artropodo ocurre su multiplicacién primaria en los tefidos y
ganglios regionales. Bl virus se transporta por los vasos linfa-
ticos hacia el conducto tordcico y sistema sanguineo. La
viremia estd modulada por multiplicacion viral extranerviosa
y depuracién por el sistema reticulo-endotelial. 8i la viremia
es prolongada e intensa acaece la invasioén del sistema ner-
vioso. El cerebro inmaduro es mds susceptible, lo que explica
la gravedad de los casos infantiles. No debemos olvidar que
hay meningo-encefalitis virdsicas por otrog virus no asociados
con insectos.

3.1.2.1.- Encefalitis Equina del Oeste

Virus prototipo de alfavirus, frecuente en cabailos americanos
y transmisible a muchos animales de laboratorio. Los casos humanos
son més frecuentes en verano,

Distribucién geogréfica: Oeste de USA, Canadd. Casos en
Europa.

Reservorio: Pdjaros en nido (verano), posiblemente reptiles y
anfibios (invierno).

Transmisor: Mosquitos Culex tarsalis Coquillet y Culiseta
melanura Coquillet,

3.1,2.2.- Encefalitis Equina del Este

Enfermedad por alfavirus. Relativamente rara en el hombre.
Alto indice de mortalidad.

Distribucién geografica: Costa oriental de toda América,
desde Canada a Argentina. Casos aislados en Europa y Filipinas.
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TABLA 2

Principales sindromes encefaliticos

Enfermedad Virus
Encefaiitis equina oriental alfavirus
Encefalitis equina occidental alfavirus
Encefalitis equina venczolana alfavirus
Encefalitis de San Luis flavivirus
Encefalitis japonesa flavivirus
Encefalitis de Rocio flavivirus
Encefalitis del valle de Murray flavivirus
Encefalitis de California bunyavirus
Encefalitis rusa primaveral flavivirus
Encefalitis rusa de verano flavivirus
Encefalitis centroeuropea flavivirus
Mal del Brinco flavivirus
Enfermedad de Powassan flavivirus

A) Virus gue se asocian, sobre tedo, con sindrome encefalitico

Vector Distribucién geogrifica
Mosquito Este de Norteamérica, Caribe, Sudamérica
Mosguito Ceste de Norteamérica, Sudameérica
Mosquito Florida, América Central y dei Sur
Mosquito América del Norte, Central y del Sur
Mosquito Este y Sudeste de Asia, India
Mosquite Brasil

Mosquito Australia

Mosquito América del Norte

Garrapata URSS

Garrapata URSS

Garrapala Europa

Garrapata Islas britAnicas

Garrapata Este de Norteamérica

B) Virus aseciados con otros sindromes pero gue pueden causar encefalitis

Enfermedad Virus Vector Distribucién geogrifica
Sinbdis alfavirus Mosquito Aftica, Europa

Fiebre del Nilo Occidental flavivirus Mosquito Africa, Medio Oriente
Fiebre amarilla flavivirus Mosquito Africa y América tropicaies
Fiebre det valle del Rift bunyavirus Mosquito Africa

Fiebre det Colorado orbivirus Garrapata Qeste de Norteamérica
Enfermedad de Kyasanur flavivirus Garrapata India

Fiebre hemorragica de Omsk flavivirus Garrapata Asia Centrai

Fiebre hemorragica de Crimea nairovirus Garrapata Europa Osiental, URSS, Africa
C} Virus raros y esporadicos asociados con encefalitis

Enfermedad Virus Vector Distribucidén geogrifica
Fiehre de Semlik alfavirus Mosquito Africa, Sudeste de Asia
Ilheus flavivirus Mosquito Sudamérica

Negishi flavivirus (Garrapata Japén

Langart favivirus Garrapata Asia

Thogoto bunyavirus Garrapata Africa

Reservorio: Aves

Transmisor: Mosquitos Culiseta melanura, en medios panta-
nosos de agua dulce. Aedes sollicitans {Walker), Coquillettidia
perturbans Welker y Culex en otras dreas,

3.1.2.3.- Encefalitis Equina Venezolana

Enfermedad producida por aifavirus, generalmente epidé-
mica, pero con razas endémicas. El virus tiene cuatro tipos divididos
en miltiples subtipos de diversa patogeneidad.

Distribucién geografica: En América, desde Perd hasta
Texas. Los anticuerpos indican una distribucién mas amplia. Se
piensa que ef virus procede de las cuencas himedas del Orinoco y
Amazonas.

Reservorios: Probablemente sélo roedores. Los équidos son
huéspedes importantes. La transmisién hombre -+ mosquito -+
hombre tiene poca importancia epidemioldgica.

Transmisor: Mosquitos Aedes, Culex, Mansonia, Psorophera
Sferox (Humboldt), ete.

3.1.2.4.- Encefalitis de San Luis

Enfermedad por flavivirus, muy emparentado con los de la
encefzlitis japonesa, del valle de Mursay y def Nilo Occidentat. Las epi-
demias ocurren ¢n verano.

Distribucion geogréfica: El virus existe en toda America, pero
sdlo ha causado epidemias en USA, Canadd y Caribe.

Reservorio: Aves. Posiblements inverna en las hembras de
mosquito infestadas.

Transmisor: Mosquitos Culex (pipiens, nigripalpus y tarsalis)

3.1.2.5.- Encefalitis de California

Producida por un bunyavirus, con dos serotipos muy empa-
rentados: California y LaCrose, este dltimo de mis amplia
distribucion geografica y de mayor peder patégeno.

Distribucién geografica: USA y Canadé. Zonas rurales y
suburbanas. Virus, al menos muy emparentado, con ¢l Fahona de
Europa Ceniral, con reservorio en lebratos e Inkoo, de Finlandia, con
IeServorio en renos,

Reservorio: Roedores, mofetas, opposum, mapaches, coyo-
tes, ardillas, etc.

Transmisor; Mosguitos dedes. Durante los meses invernales
el virus puede permanecer en huevos infestado de dedes friseriatus
(Say)

3.1.2.6,- Encefalitis Japonesa
Producida por flavivirus. Causa epizootias en équides y
cerdos, donde induce también abortos,
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TABLA 3
Principales sindromes hemorrigicos
Enfermedad Vector Reservorio Distribucion geogrifica
Fiebre amasilla urbana Aedes aggypti (Mosquito) "Hombre - Ciudades tropicales de Africa y América
Figbre amarilla selvatica Aedes y Haemagogus (Mosquitos) Monos Setvas tropicales de Africa y América
Fiebre hemorrdgica de Crimea  Garrapatas Mamiferos Ucrania, Bulgaria, Africa Occidental
Fiebre hemorragica de Omsk Dermacentor (Garrapata) Roedores URSS, Norte de R_zzmania
Fiebre de Kyasanur Haemaphysalys (Garrapata) Monos, Aves India
Figbre lassa Garrapatas Roedores Africa Occidental

Distribucion geogréfica: Este de Siberia, Asia oriental, India,
Filipinas, Indonesia.

Reservorio: Aves (en especial la garza de corona negra),
cerdos, murciélagos.

Transmisor: Mosquito Culex tritaemiorkynchus Giles que vive en
jos arrozales. Hay transmision del virus a la descendencia del mosquito.

3.1.2.7.- Encefalitis del Valle de Murray

Enfermedad por flavivirus, simifar a Ia japonesa en virus,
patogenia y clinica. Muy parecida a Sepik, de Nueva Guinea (trans-
mitida por mosquitos Ficalbia y Mansonia).

Distribucion geografica: Nueva Gales del Sur y Australia,

Reservorio: Aves, especialmente acudticas.

Transmisor: mosquito Culex annulirostris (Theobald).

3.1.2.8.- Encefalitis de Rocio

Producida por un flavivirus muy emparentado con el de la
enfermedad anterior.

Distribucidn geografica: Brasil,

Reservorio: Aves.

Transmisor: Mosquitos Culex.

3.1.2.9.- Encefalitis transmitidas por garrapatas

Forman una serie de enfermedades con clinica superponible y
flavivirus emparentados, que se transmiten por picadura de garrapa-
tas. Por ello las revisamos conjunta, aunque someramente:

En la encefalitis ceniroeuropea y encefalitis rusa de pri-
mavera y veranog hay dos subtipos del flavivirus, con antigenos del
grupe B. Se encuentra en Europa, Escandinavia y Lejano Este de {a
URSS. En Europa la afeccién es relativamente leve, pere en el
Lejano Este es grave. El reservorio son pequefios roedores, pisados
por la larva de garrapata Ixodes ricinus (Linnaeus} en Europa ¢ L
persulcatus Schulze, en el Lejano Este, que una vez infestada trans-
miten el virus a su descendencia y cuyos adultos ia transmiten al
hombre (y otros grandes vertebrados) por picadura. Puede haber
brotes familiares por ingesta de leche infestada.

El Mai del Brineo, por flavivirus, se halla limitado a las islas
Britanicas, tiene como reservorio a una serie de pequedios roedores y
aves terrestres (chachalas). Se transmite por la garrapata Ixodes rici-
nus. Afecta 2 ovejas y bovinos ¥, eventualmente, al kombre

La enfermedad de Powassan, por flavivirus, es similar a la
anterior. Geurre en Norteamérica. Es transmitida por las garrapatas
Irodes cookei Packard e I marxi Banks. Su reservorio sen roedores
y carnivoros. Puede dejar parélisis residual.

La fiebre de Langart, por flavivirus, ocurre en Asla y ia de
Thogote, por bunyavirus, en Africa,

3.1.3.- Sindromes Hemorragicos

Forman un grupo de virasis transmitidas por artrépodos,
donde el cuadro clinico predominante son ias hemorragias,
Sus vectores son mosquitos o garrapatas y pueden ser trans-
mitidas al hombre por picadura y alguna también por
contacto con excretas de roedores infestados, Las principales
se esquematizan en la Tabla 3.

Todas ellas tienen en comun un cuadro clinico con alto
componente hemorrdgico, aunque pueden presentar, en algu-
ros o muchos casos, sintomas de meningo-encefalitis, Algunas
de las antes citadas (por gjerplo, dengue) son englobadas en
este grupo por muchos autores. La fiebre hemorragica de

Corea (presente en todo el Norte de Eurasia y con reservorio
en roedores) suele también englobarse aqui pero al no ser
segura su transmisién por artrépodos la excluimos,

3.1.3.1.- Fiebre Amariila

Infeccion agnda por flavivirus transmitida por mosquitos que,
en su forma grave, se caracteriza por fiebre, ictericia, hemorragias v
albuminuria. Endémica (y a veces epidémica) en Africa y América
no se encuentra en Asia.

Su virus es el prototipo de los flavivirus. Es un virus esférico,
cubierto, que contiene RNA, con un tamaiio de 38 pm. Muy sensible
al calor v Ia desecacion. Se multiplican por gemacion a partir de
membranas intracitoplasmaticas de ¢élulas infestadas.

Se conocen tres formas de la enfermedad: A) selvética, B)
rural y C) urbana. El virus es el mismo e idéntica su clinica, pero la
transmision varia: En A) mono » mosquito - menoe; en B) moeno -
mosquito - hombre y en C) hombre -» mosquito » hombre.

Distribucién geogréfica: Cinturdn tropical v subtropical de
América y Africa. Falta en Asia, quizd porgue sus monos no actdan
COMO reservorios.

Reservorio: En la forma urbana es el hombre. En la selvética,
monos y de ellos puede pasar a la urbana, a través de un mosquito
selvatico que vugle a casas rurales o por infeccidn del hombre gue se
adentra en seiva.

Transmisor: En la forma urbana dedes aegypti. En la forma
selvatica, en América, mosquitos Haemagogus y Sabethes. Las espe-
cies del género juegan un importante papel en las épocas secas, por su
resistencia a la sequia. La situacion en Africa es més compleja, ya que
actian Aedes no domésticos y Stegomyia. Durante la época seca el
virus permanece en los huevos de los mosquitos {fransmisidn transo-
varica). Se ha comprobado en Africa que la garrapata Amblyomma
variegatum (Fabricius) porta &l virus y tiene transmisidn transovdrica.

3.1.3.2.- Fiebre Hemorrigica de Crimea

Enfermedad febril aguda caracterizada por hemorragias
graves y aita mortalidad, causada por un nairovirus del que existen
dos focos: en la URSS y en el Congo, indistinguibles en pruebas de
fijacién de complemento y neutralizacion, por 1o que se los considera
un solo agente viral.

Distribucion geografica: Existen focos activos en el interior
de los rios Don y Voiga asl como en Bulgaria, Kazakhan,
Urbequistan, Irdn, Irak, Dubai y noreste de Paquistdn. Pocos casos-en
Africa en la zona del Congo.

Reservorio: Bovinos, cabras, liebres y puercoespines.

Transmisor: Garrapatas de los géneros Hyalomma, Rhipi-
cephalu, Amblyomma y Boophilus, con transmision transovarica.

3.1.3.3.- Fiebre Hemorrdgica de Omsk

Proceso febril agudo, con posibles sintomas hemorrégicos y
encefaliticos, producido por un flavivirus transmitido por garrapatas

Distribucidén geografica: Oeste de Siberia. Frecuente en caza-
dores de roedores.

Reservorio: Roedores,

Transmisor: Garrapatas de los géneros Ixodes y Dermacentor
(especialmente D. picsus Hermann) y Haemophysalis, Hay transmi-
sidén del virus a los huevos de la garrapata desde una madre infestada.

3.1.3.4.- Fiebre del Bosque de Kyasanur

Enfermedad febril aguda causada por un flavivirus sero-
légicamente emparentado con el anterior, que puede cursar con
manifestaciones hemorragicas v encefaliticas,
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Distribucion geografica: Restringido a la India.

Reservorio: Monos {especialmente Macaca radiata), roedo-
res (con frecuencia en el lemur Presbytis entellus), aves,
murciéiagos, cabras y bovidos.

Transmisor: Garrapatas del género Haemophysalis, sobre
todo H. spinigena. Hay transmision transovérica a los huevos de
garrapata infestada.

3.1.3.5.- Fiebre Lassa

Enfermedad febril aguda causada por un arenovirus {virus
lassa) muy emparentado con los virus Junin y Machupo causantes,
respectivamente, de las fiebres hemorrdgicas argentina y boliviana,
cuya transmision por vectores {mosquitos) es dudosa, pero probable.
Enfermedad insuficientemente estudiada.

Distribucion geogréfica: Oeste de Africa, especialmente
Sierra Leona, Nigeria y Liberia.

Reservorio: Roedor Mastomis nataliensis,

Transmisor: Hay casos por contacto con exudados de enfer-
mos y por inhalacién de heces pulverulentas de roedores.
Posiblemente mosquitos,

3.2.- Enfermedades por bacterias

Las enfermedades humanas producidas por bacterias y
transmitidas por artropodos son, fundamentalmente, tres. En
ellas el artrépode chupador de sangre actia como simple por-
tador, sin que oourra en &l ninglin ciclo del patdgeno.

3.2.1.- Peste

También se la denomind Muerte Negra. Enfermedad infecto
contagiosa causada por fa bactetia Yersinia pestis, que es un cocoba-
cito gram-negativo, inmdvil y aerobio, capaz de permanecer viable
varias semanas en &l espufo humano v en heces de pulgas secas a
temperatura ambiente. Puede entrar en el cuerpo humane por sangre,
piel, conjuntivas o mucosas respiratorias y digestivas. En el hombre
presenta dos formas clinicas: linfadenitis aguda (peste bubdnica) y
neumonia aguda grave (peste neumdnica).

La peste es una infeccién de roedares que se transmite por sus
pulgas vectoras. E] hombre la adquiere por picadura de puiga de roe-
dores infestados (peste bubdnica) o por aspiracidn de material
contaminado ~restos de roedores, esputos, ete.- (peste newmonica),

Alta mortalidad en el pasado. Actualmente casos aislados en
diversas partes del mundo, El dbito se produce por cianosis grave y
coaguiacion intravascular diseminada.

Distribugion geografica: Indochina, India, Java, Sur de Africa
Central, Mozambique.

Reservorios: Roedores salvaics en los cuales hay una baja
incidencia y los casos suelen ser subclinicos. En épocas de epidemia
cobran importancia los roedores domésticos, especiaimente las ratas
en zonas urbanas, cuando ha pasado a eilos la bacteria por picadura
de un vector que picd a un reserverio doméstico, o por contacto o
aspiracién de sus restos.

Transmisor: Destaca como més importante ta pulga de la
rata oriental Xenopsylla chegpis y en segundo fugar, Nosopsyilus
Jfasciatus (Bosc.) que, aberrantemente, pueden picar al hombre.
Posibilidad de contagio por aspiracién del material desecado pul-
veruiento (heces de rata, restos roedores, etc.} o microgotas de
Fliige {se han visto portadores humanos poco sintomaticos en
Vietnam). La pulga X. cheopis se elimenta de sangre de ratas,
donde los niveles de Y. pestis pueden llegar a 10 millones por mili-
metre clibico. En la pulga los bacilos se multiplican y blequean el
proventriculo, en un tiempo promedio de dos semanas. La sangre
inperida se coagula en ¢l estdmago de la puiga por efecto de una
coagulasa del germen, o que incrusta al bacilo en fibrina, que sirve
para retenerlo en el protoveniriculo hasta que queda ocupado por
una masa de baciios. La pulga asi blogueada sufre deshidratacion
progresiva e intenta alimentarse, En cada intento inyecta 100.000
bacilos por picadura, lo que conlleva un muy alto riesgo de infec-
¢idén humara. En épocas no epidémicas el ciclo es roedor salvaje
enfermo -+ pulga - roedor salvaje sano, Puede pasar a rata, con
cicle rata » pulga - rata y al hombre (rata > pulga - hombre) 0 por
aspiracién de material infestante (peste neumonica). En momentos
pre-epidémicos se observa una manifiesta mortandad en ratas, La
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pulga humana (Pulex irritansy no estd involucrada en epidemias.
La poblacida de ratas es muy alta en ciudades.

3.2.2.- Tularemia

Enfermedad infecciosa causada por una bacteria en forma de
bastoncillo pleomorfo, pequefio y gram-negativo, denominado
Franciscella tularensis. Requiere un reservorio animal (generalmente
conejo ¢ venado} y se transmite por picadura, agrosol o ingesta.

Distribucidn geografica: Mundial, con escasa incidencia. Se
ha confirmado su presencia en Europa, Asia y Norteamérica.
Aparicion esporadica y poco frecuente.

Reservorios: Distintos animales de sangre caliente. Se descri-
bic¢ en Japdn en 1818, considerandose que se debia a la ingestion de
‘carne de liebre venenosa’. En 1980 se aisld el germen en lemmings
enfermos. Se encontrd en las ardillas de California,

Transmisor: Generalmente se transmite al hombre por pica-
dura de piojos (Pediculus humanus}, garrapata (fxodes, etc.) 0 moscas
de venado (Chrysops discalis Williston, Lypoptema cervi Schrank)
infestadas. La garrapata defeca después de la picadura. Sus heces, si
estén contaminadas, se expanden y penetran en la microherids de la
picadura o al rascarse, Puede también producir infeccion el mansjo de
animales enfermos o la ingestién de agua ¢ alimentos contaminados

3.2.3.- Bartonelosis

Enfermedad infecciosa bacteriana transmitida por insectos.
Se denomina fambién fiebre de Oroya, enfermedad de Carridn v
verruga peruana. Producida por Bartonella bacilliformis, pequefio
bacilo pleomorfo gram-negativo.

Distribucidn geografica: S6lo se conoce de los altos valles andi-
nos de Sudamérica, con casos esporédicos en Ecuador, Perl y Colombia.

Reservorios: No se han eacontrado reservorios distintos al
hombre. El 10% de los casos comprobados seroldgicamente son siub-
clinicos.

Transmisor; Mosquito Lwtzomyia verrucarum {Towsend).

3.3.- Enfermedades por espircgquetas

L.as espiroquetas transmitidas por artrépodos pertene-
cen al género Borrelia, que son microorganismos helicoidaies
de 3 a 25 p de large y 0°2-0°5 p de ancho, con 4-30 asas. Se
dividen en sentido transversal. Producen endotoxinas. Son
sensibles a la desecacidn y a la mayor parte de los desinfec-
tantes guimicos. Algunas son de vida libre. Hay dos grandes
grupos de afecciones, segiin el insecto transmisor: piojos o
garrapatas. El primer grupo engloba una dnica enfermedad
humana, cuyo reservorio es el hombre; el segundo tiene
reservorios no humanos en: diversos animales.

La transmitida por piojo se contagia cuando este pard-
sito chupa sangre humana infestada, haciéndose infeccioso a
los 8-10 dias y permaneciendo asi foda su vida {pocas sema-
nas). Al rascarse se suele aplastar y se vierte el liguido
celomico infestado que penetra por la herida causada por la
picadura o posterior rascado.

Las transmitidas por garrapatas producen zoonosis y son
mis o menos especificas con respecto al vectdr. Al picar a un ser
enfermo se mfestan y son transmisoras desde los 3-4 dias poste-
riores y durante toda su vida (que puede durar de 2 a 25 afios).
Infesta al picar de nuevo a un hombre o animal, Los ovarios de
la garrapata se infestan también y transmiten: los gérmenes a su
descendencia. Las garrapatas son artrépodos muy resistentes,
que no necesitan picar mas de una vez al afo. Algunas pueden
convivir con el huésped habitaal en sus madrigueras.

Los piojos pueden inocular al hombre borrelias de
transmision por garrapatas, pero no a la inversa.

3.3.1.- Fiebre Recurrente Epidémica

Se la ha denominado también peste amarilla, fiebre amarilla
de la hambruna, fiebre vagabunda y tifoidea biliosa. Estd producida
por la Borrelia recurrentis.
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TABLA 4

Enfermedades humanas originadas por rickettsias transmitidas por artrépodos

Enfermedad Germen Vector Reservorio Distribucién geogrifica

A) Grupe tifico

Tifus epidémico R. prowazekii Pioje Hombre Mundial

Tifus murino R. mooseri Puiga Roedores Mundial. Focos dispersos

B) Grupo tifus de matorrales

Fiebre tsutsugamushi R. tsutsugamushi Acaros Acaros. jRoedores? Asia. Austratia. Pacifico

C) Grupo fiebre manchada

E Montafias Rocosas R rickettsii Garrapatas Garrapatas. Mamiferos Norteamérica

Fiebre botonosa R. conorii Garrapatas Garrapatas Mediterraneo. Africa ¢India?
Fiebre siberiana R. sibirica Garrapatas Roedores Norte de Asia. India. Paquistin
Tifus de Queensiand R. australis Garrapatas Marsupiales. Roedores Australia. Nueva Guinea
Fiebre pustalosa R. akari Acaros Acaros. Ratén USA. URSS. Corea

D} Grupo para-Rickettsia

Fiebre Q Coxiella burnetii ;Garrapatas?  Garrapatas. Mamiferos Mundial

Fiebre de las trincheras Rochalimaea quintana Piojo Hombre Africa. Méjico

Distribucién geogrifica: En tiempos de paz la enfermedad se
limita a algunos foces aislados, siendo ¢f més importante el situado
en las sierras d¢ Etiopia. Produce epidemias, de preferencia invernal.
Durante la segunda Guerra Mundial hubo focos en Europa y Norte
de Africa,

Reservorios: El hombre es el Gnico reservorio, aunque hay
autores que piensan que existe en roedores, entre los cuales se difunde
por picadura de garrapatas, y transmitido por elas ocasionalmente al
hombre se inicia ¢l ciclo de transmision epidémica por piojos.

Transmisor: Piojo {Pediculus humanus var. corporis).
Transmisién por picadura del picjo infestado o por aplastamiento del
mismo sobre zonas excoriadas. El insecto se acantona en vestidos,
donde fija sus huevos. No hay transmisién vertical a su descendencia.

3.3.2.- Fiebre Recurrente Endémica

Parece que se trata de un grupo de enfermedades afines
aungue la cuestidn no esta totalmente dilucidada. Reciben nombres
diferentes segiin ¢l origen geografico. El cuadro clinico es similar en
todas ellas. Las borrelias mds comunes trasmitidas por garrapatas
son: Borrelia hispanica, B. persica, B. venezuelensis, B. duttoni y B.
turicatae, que no difieren entre si morfo-, clinica- ni seroldgica-
mente.

Las garrapatas vectoras son: Ornithodoros erraticus (Lucas)
en la Cuenca Mediterrines; O. moubata (Murray) en Africa tropical
Rameda, O. tholozani Laboulbé & Mégin en Africa y Asia, O. parkeri
Cuooley, en praderas semidridas, € hermsi Wheller en zonas monta-
fiosas de Norteamérica y O. turicata en el Sur-de Norteamérica,

Distribucién geografica; Practicamente en todo el mundo, con
variantes locaies endémicas,

Reservorios: Animales de sangre caliente.

Transmisor: Garrapatas del género Ornithodoros. E1 O. erraticus
vive en una amplia serie de madrigueras y porquerizas; 0. moubata, la
mids estrechamente asociada con el hombre, frecuente en las cabafias del
Aftica tropical hismeda y en cuevas de animales. O. tholozani, en Africa
¥ Asia, en cavernas, pero es atraida por ovejas y camellos, por lo gus es
frecuente en rutas de caravanas. O, parkeri, en praderas semiaridas.
hermsi, en zonas momtafiosas de Norteamérica. O turicata, en cuevas
frecuentadas por cabras en el Sur de Norteamérica, Las garrapatas pican
de noche. Se contagian por picadura al animal reservorio, que es de
sangre caliente y varfa seglin las dreas geoprificas (roedores, cerdos,
ovejas, etc.). Las pautas de la fiebre recurrente transmitida por garrapa-
tas varian de acuerde con los habitos tanto de fog vectores como de sus
reservorios animales y segiin ef contacto del hombre con las garrapatas.

3.4.- Enfermedades por Ricketisias

Las rickettsias son gérmenes gram-negativos que para-
sitan células vivas, en las gue proliferan. Tienen el tamafio

de bacterias y cuentan con paredes celulares, dotacién enzi-
mética ¥ son sensibles a los antibidticos. Son pardsitos
intracelufares obligados. Se multiplican por divisidén binaria.
Su ciclo bioldgico incluye un reservorio animal v un vector
(piojo, garrapatas, dcaros). Suelen provocar aglutinacion frente
a Proteus OX-19; 0X-2 y OX-K.

Producen infecciones agudas, generalmente con
exantema. Inmunidad duradera, pero no cruzada. Las enfer-
medades humanas que originan se condensan en Ia Tabla 4.

3.4.1.- Tifus Exantematico Epidémico

Se le ha denominado también tifus exantematico historico,
tifus de las guerras, tabardilio pintado y (denominacién popular sin
base cromatica) fiebre del ‘piojo verde’,

Es una enfermedad infecciosa aguda que se transmite por el
piojo, de comienze repentino, ficbre elevada y prolongada, exantema
macular y obnubilacién, producida por Rickettsia prowazekii.

Distribucién geografica: Endoepidemia en Etiopia. Brotes
ocasionales en todo et mundo.

Reservorio: Exclusivamente humano; en USA posiblemente
la ardilla voladora,

Transmisor: Piojo (Pediculus humanus var, corporis) que
adquiere el germen por picadura a enfermos. La enfermedad no se
trasmite por picadura, sino por heces contaminadas o aplastamiento
del artrépodo sobre la piel ¢ introduccién posterior del patdgeno por
la herida de la picadura ¢ a través de excoriaciones o rascade. El
hombre puede enfermar por aspiracién de heces del piaio desecadas.
El piojo adquiere el germen por picadura al hombre enfermo vy se
multiplica en su intestine destruyendo las células de su porcién
media y pasando, en gran némero, a sus heces que son contaminan-
tes, No se trasmite a su descendencia. Suele causar Ja muerte del
artropodo.

3.4.2.- Tifus Murino

Enfermedad infecciosa aguda tragmitida esporddicamente
desde roedores al hombre por medio de la picadura de la pulga de ia
rata y producida por Rickettsia mooseri.

Distribucién geografica: Zoonosis de roedores de distribucién
mundial. Presencia en todas aquellas dreas donde se encuentre Rattus
rattus o R, norvegicus coexistiendo con pulgas de rata,

Reservorio: Ratas y peguefios mamiferos, No existe contagio
hombre-puiga-hombre.

Transmisor: Puigas de la rata (Xenopsylla cheopis y Nosop-
syilus fasciatus). El germen pasa a la puiga por picadura a ur znimal
enfermo, Crece en las células del intestino, sin matar al animal, Se
excreta, activo, por heces. No hay transmisién a los huevos. La
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infeccion del hombre no es por picadura sino por rascado posterior,
con excotiacién y contaminacién con las heces de la puiga infestada o
por inhalacion de estas heces secas.

3.4.3.- Tifus de los Matorrales

Enfermedad infecciosa aguda febril, denominade también ric-
ketisiosis transmitida por trombicules, fisbre tsutsugamushi, fisbre
fluvial japonesa y fiebre de Mossman. Originada por Rickettsia tsutsu-
gamushi (= orientalis) de la que se han encontrade diversos serotipos,

Distribucidn geografica: Parte Sur y Oriental de Asia e islas
del Sur y Oeste del Pacifico.

Reservorio: Ratas y ratones silvestres. Musarafias. Aves.

Transmisor: Acaros Trombiculidae de! género Leptotrom-
bidium (deliense, akamushi, fletcheri, arenicola, pallidum y
pavloskyi). S6lo pican las larvas, tanto a hombres como a roedores.
Sus picaduras son indoloras y pueden pasar inadvertidas, Hay paso
del germen a la generacidn siguiente a través de sus huevos. Hacen
falta matorrales para que ocurra la asociacion reservorio-acaro y ali
se forman ‘islas de Acaros” 10 que explica la distribucion zonal de a
enfermedad. Es un serio problema local en ciertas zonas. L. akamushi
se encuentra desde Fapén, China, SE de Asia hasta Indonesia,
Filipinas y Nueva Guinea, asi como en istas det fndico y Ceilan. L.
deliense no sube tan al norte: China, Japdn, subcontinente Indio,
Malasia, Indochina, Filipinas, Nueva Guinea, Australia ¢ islas del
fadico y Sudoeste del Pacifico.

3.4.4.- Fiebre Exantematica Mediterranea

Denominada también fiebre botonosa, esta producida por
Rickettsia conori y se transmite a través de garrapatas, especialmente
del perro.

Distribucién geografica: Europa, Norte de Africa, Oriente
Medio, India.

Reservorio: Perros y en mucha menor medida, bovidos, cone-
08 y pajaros.

Transmisor: Garrapata del perro Rhipicephalus sanguineus y
otras garrapatas de la familia Ixodidae. La garrapata se infesta por
picadura a perro enfermo. Contagia por picadura, Transmite el
germen a sus huevos.

3.4.5.- Fiebre Manchada de las Montafhas Rocosas

Conocida también como fiebre petequial, tifus maculoso y
tifus de Sao Pablo. Enfermedad aguda por Rickettsia rickettsil trans-
mitida por garrapatas, En el hemisferic Norte es mis frecuente a
final de primavera,

Distribucidon geogréfica: Toda Norteamérica {Canadé, USA,
Méjico), Centroamérica (Costa Rica, Panamd) y parte de Sudamérica
{Colombia, Brasil).

Reservorios: Mamiferos siivestres, Perros.

Transmisor: Garrapatas ‘duras’ de la familia Ixodidae:
Dermacentor andersoni, D. variabilis, Amblyomma americanum
(Linnaeus), Amblyomma cajennense (Fabricius), Rhipicephalus san-
guineus. La garrapata se infesta por picadura. El germen se transmite
a sus huevos. Se elimina, activo, por sus heces,

3.4.6.- Tifus de Queensland

Infeccion aguda por Rickettsia australis transmitida por
garrapata.

Distribucion geografica: Australia ¢ islas adyacentes.

Reservorio: Pequefios marsupiales y ratas.

Transmisor: Garrapata [xodes holocpelus, E] germen pasa a
los huevos. .

3.4.7. Fiebre Siberiana

También denominada rickettsiosis del Norte de Asia. Es una
enfermedad aguda causada por Rickeftsia sibirica transmitida por
garrapatas.

Distribucion geogrifica: Todo el Norte de Asia y el subconti-
nente Indo-Paguistani,

Reservorios: Mamiferos sibvestres especialmente roedores.

Transmisor: Garzapatas de la familia Ixodidae que difieren
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sepln localidad. El germen pasa a los huevos de la garrapata. Las
heces son infestantes.

3.4.8.- Rickettsiosis Pustulosa

Enfermedad leve producida por Rickettsia akari, transmitida
por picadura de dcaros y que cura esponténeamente.

Distribucién geogrifica: Ha sido comprobada en URSS y USA.

Reservorio: Ratones caseros y campestres.

Transmisor: Acaro del ratén Allodermanyssus sanguineus

3.4.9.- Fiebre Q

Enfermedad leve que cura espontineamente v gue suele ser
transmitida al hombre por inhalacién, aungue puede ser vehiculada
por garrapatas. Producida por un germen tipo rickettsia denominado
Coxiella burnetit.

Distribucidn geografica: Mundial, excepto en Escandinavia,
aunque pocos casos son diagnosticados.

Reservorio: Animales silvestres {canguros, roedores, etc.) y
domésticos (bovinos, cabras, ovejas) en los cuales la enfermedad es
leve o inapareate,

Transmisor: Garrapatas. Se han contabilizado mas de 40
especies.

3.4.10.- Fiebre de las Trincheras

También denominada ficbre de los cinco dias, fiebre de las
espinillas v fiebre de Volhinia, Enfermedad febril que desaparece
espontdneamente transmitida por piojos y producida por un germen
de tipo Rickettsia denominado Rochalimaea guintana.

Distribucién geografica: Enfermedad marcial, muy expandida
en las dos ultimas guerras mundiafes. Se ha confirmado su presencia
en Europa, Asia, Africa y Norteamérica.

Reservorio: Humano. Posibilidad, no confirmada totaimente,
de reservorio en roedores campestres.

Transmiscr: Piojo (Pediculus humanus var, corporis). Bl ger-
men se excreta por heces infestantes, No hay transmision trasovarica,

3.5.- Enfermedades por Tripanosomas

Es caracteristica de la mayoria de los géneros de la
familia Trypanosomidae la presencia de un flagelo que sale
de un punto del cuerpo denominado blefaroplasto, at lado del
cual se encuentra un corpusculo parabasal. Ambas estructu-
ras estdn encargadas de fa motilidad de? flagelo ¥ su conjunto
se denomina quinetonicleo o quinetoplasto. En la parte cen-
tral de su cuerpo existe otro nicleo, de mayor tamafio,
denominado trofomicleo. En el vector 1a forma corporal es
diferente (estadio critidial) con una membrana onduiatoria
mucho més simple.

Los tripanosomas parece fueron originariamente para-
sitos del tracto intestinal de insectos, viviendo en su intestino,
y muchas especies actuales lo siguen siendo. Se piensa que el
contacto con vertebrados a través de artropodos hematofagos
determind que se adaptaran a vivir y multiplicarse en ellos.

Las enfermedades humanas producidas por tripanoso-
mas y transmitidas por insectos presentan tres fases. La
primera es local, de multiplicacidén in siti. La segunda es de
diseminacidn al torrente circulatorio y sistema reticulo-endo-
telial {estas dos fases constituyen el periodo agudo en las
tripanosomiasis americanas, pero estan muy bien diferencia-
das en las africanas). En ambas etapas puede aislarse el
germen en: la zona de la lesién inicial y en sangre. La tercera
fase se caracteriza por la localizacidn del agente en drganos
con su lesidn subsigulente. Al aparecer cierta inmunidad no
se encuentra el germen en sangre. Surgen procesos inflama-
torios y degenerativos que afectan especialmente al corazdn
y musculos lisos en la tripanosomiasis americana y al sistema
nervioso central en las africanas. Son enfermedades de muy
dificil curacion, especialmente tras la primera fase.
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3.5.1.- Tripanosomiasis Africana

Estd producida por el Trypanosoma brucei, de aspecto alar-
gado, de 10-40 @ y con nécleo prominente. Se conocen tres
variedades: A} var. brucei no patogeno para el hombre pero si para
animales domésticos, Produce la nagana {de la palabra zuld ‘ngana’
= (ébil, desnutrido). Sus reservorios son ungulados y animales de
caza, donde fa enfermedad es casi o totalmente inaparente; B) var.
gumbiense en la forma occidental de la enfermedad y C) var, rhode-
siense en la forma oriental, mis patdgena. Al microscopio dptico se
presenta como un tripanosoma alargado, con nécleo promineate,
cinetoplasto y flagelo. Puede observarse, en un mismo enfermo,
formas alargadas y regordetas, Es identificable en las moscas vecto-
ras donde es dificil diferenciarlo del Trypanosoma rangeli, no
patdgeno para el hombre, La forma rhodesiense es una enfermedad
ocupacional de quisnes penetran en la sabana, en zonas de maniguas
con animales salvajes, en especial antilopes. La forma gambiense es
mas una endemia de pobiados junte a cursos de agua. T, b, gambiense
se descubrid en 1901, cuando acaecid una devastadora epidemia en
Africa Occidental que entre 1895 v 1905 acabé con medio millon de
vidas en el Congo, Alto Nilo, y lago Victoria (Kenia, etc.)

Distribucién geogréfica: Estd Hmitada al Africa tropical. La
enfermedad se conoce desde el siglo XV, en ¢l reino de Mali.

Reserverios: Ba 77 b. gambiense el reservorio es cast exclusi-
vamente humano, aunque hay datos que sugieren a existencia de
otro huésped. En T. b rhodesiense son animales salvajes, especial-
mente antilopes y domésticos, donde causa importante zoonosis. La
forma clinica de la enfermedad del suefio que produce es de curso
letal mas breve y agudo. Por eflo ha sido considerada como una
enfermedad relativamente moderna que sélo ha evolucionado
durante el presente siglo. Puede haber formas cronicas en animales,
con anemia y strofia muscular.

Transmisor: moscas Tse-tse, del género Glossing Wiedemann
{que esté actuaimente confinado al Africa tropical, pero hay registros
fosites en el Oligoceno del Colorado, lo gue implica una arcaica dis-
tribucidn més amplia.): Glessina morsitans (Linnaeus), en
rhodesiense; Glossina palpalis (Linnaeus) v tachinoides Westwood
en gambiense. La enfermedad que produce es de evolucidén mucho
mas prolongada, Por ello se piensa que su origen es mas arcaico y
que ha transcurrido el tiempo suficiente para lograr una cierta adap-
tacién al hombre, con us proceso de curse mas large (sin tratamiento
puede vivir 5 afios). En efecto, es perjudicial para cualquier pardsito
transmitido por artrépodos hematofagos que su huésped sucumba
pronto, pues cuanto més tiempo viva mayores seran las posibilidades
de que sea picado por otro vector y luego ser inoculade a un nueve
huésped. G. morsitans es scbre todo un picador de animales, s6lo
ocasionalmente del hombre, Vive en sabanas abiertas, con suficiente
vegetacién baja para que encuentrer sombras y lugares de descanso.
G. tachinoides es mds peridoméstico, de margenes de cursos de agua.
Transmite la enfermedad principaimente de hombre a hombre. Pican
ambos sexos. La saliva de las Glossing contiene substancias anticoa-
gulantes. Actividad diurna. En la estacion seca se concentran en
lugares favorables. El desarrollo del pardsito tiene lugar en el intes-
tino medio de la mosca, donde evoluciona durante diez dias, en
forma de trimastigote {con el quinetoplasto cerca def extremo poste-
rior y el flagelo en forma de gran membrana ondulante). Sobre el
décimo dia aparecen formas delgadas que migran lentamente hacia
el protoventriculo y desde alli hasta el eséfago y faringe, Hegando
firalmente a las glandulas salivares, donde se transforman ¢n epi-
mastigotes {guinetoniclec junto &} trofomicleo y corta membrana
ondulante}, Aiii se multiplican y transforman en formas metacicli-
cas, pequefias y gruesas con o sin flagelo libre. Cuando se introducen
en mamiferos (por picadura) se multiplican en sangre y linfaticos por
fisién binaria longitudinal.

3.5.2. Tripanosomiasis Americana

También denominada enfermedad de Chagas estd causada por
el Trypanosoma cruzi de 10-23 ., con un gran cinetondiciec subtes-
minal y del que existen varias cepas. No debe confundirse con T
rangeli que puede encontrase en la hemolinfa y glandulas salivares
de reddvidos, que no es patégeno para el hombre v que a diferencia
del anterior, se transmite por la saliva inoculada durante la picadura.
T cruzi se acantona en nddulos Haofaticos, etc. adoptande una forma
redondeada sin membrana, pero algunos pasan a sangre periférica,
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toman la tipica forma de tripanosormas y pueden ser absorbidos por
la picadura de ia chinche vectora. :

Distribucion geografica: América del Sur y Central. Citada de
Méjico v Texas.

Reservorio: Diversos mamiferos, fundamentaimente zarigiie-
las en América Central y del Sur y armadillos en la del Sur.

Transmisor: Hemipteros rediividos (chinches} de la subfamilia
Triatominae, de la que se han descrito mas de 100 especies, casi todas
selvaticas aunque muchas se han tornado peridomésticas. Al menos
36 especies pueden ser portadoras. Las de mayor {ranscendencia son;
Triatoma infestans {Klug), Panstrongylus megistus, Rhodnius proli-
xus y R. pallescens Barber. Se las conoce con el nombre de ‘chinchas
hociconas’ o ‘chinchas besadoras’. Los Triatominae son chupadores
de sangre obligados y la extraen de un capilar subdérmico, ripida y
abundantemente, con su estilete bucal, Los insectos son activos de
neche picando, en ¢l hotnbre, especialmente cara y manos. A medida
que extraen sangre defecan. El ciclo del pardsito en el intestino del
hemipterc dura 6-15 dias, multiplicandose por fisién binaria y lle-
gando al recto. Sus heces contienen el patdgeno en forma activa. R.
profixus defeca durante la picadura mientras que R. pallescens lo hace
horas mas tarde, por lo cual su importancia como transmisor al
hombre es menor. Todas las fases del insecto son afectadas con rapi-
dez después del contagio. El pardsito depositado en las heces puede
penetzar activamente por piel 0 mucoesas o introducirse por la herida
de 1a picadura, especialmente al frotarse la piel tras ella, pero no se
transmite con la saliva inoculada por la chinche. Tanto los aduitos
como fas ninfas son picadores v transmisores. T ¢ruzi fue, inicial-
mente, un simple pardsito de estos insectos. Los Triatomiadae viven
1anto en florestas como en zonas dridas. En estas Gltimas se protegen
del excesive calor refugiandose en cuevas o madrigueras.
Originariamente no eran domésticos, pero actualmente algunas espe-
cies lo son, Sienten atraccidn por Ia luz, Los adultos son voladores y
pueden alcanzar considerables distancias. En la estacién hiimeda se
acurmilan en cuevas y otros lugares protegidos, y en la estacidn seca
se dispersan. Necesitan tomar sangre y picarn durante 2 a 20 minutos,
segin especie, Pueden vivir mucho tiempo sin comer, Colocan sus
huevos aislados o en masas. El periode de incubacion de sus huevos
varia con la temperatura, Las ninfas tienen los ojos mds pequefios que
los de ios adultos. Hay 3-5 estadios ninfales y el ciclo puede durar un
aflo. En zonas afectadas la incidencia de insectos infestados es alta,

3.6.- Enfermedades por Leishmanias

Infeccidén por pardsitos del género Leishmania, de la
familia Trypanosomidae cuyo flagelo no existe o estd reducido
a un pequefio axonema intracitoplasmatice. Es una zoonosis
transmitida por mosguitos del género Phlebotomus en el Vigio
Mundo y Lutzomyia en América. Las leistimanias son pardsi-
tos estrictos del hombre y animales reservorios, donde adoptan
un aspecto oval o redondeado, de 2-3 . de didmetro, provistos
de nicleo voluminoso y pequefio cinetoplasto. A esta forma se
la denomina amastigote. Se multiplican por divisidn binaria.
Se acantonan en macréfagos. En el mosquito adoptan 1a forma
flagelada {(leptomona, promastigote} con aspecto de pera pro-
vista de flagelo de 15-25 y de largo por 1,5-3,5 = de ancho.
Hay varios tipos de leishmanias aunque su clasificacién no es
ficil y sigue presentando algunas dudas.

3.6.1.- Leishmaniosis Visceral

Se la ha denominado también Kala-azar, Estd producida por
Leishmania donnavani y transmitida por mosquitos del género
FPhiebotomus.

Distribucidn geografica: Es una zoonosis comin ¢n chacales
del Asia Central.

Reservorio: Desde el foco inicial la enfermedad se ha difun-
dido diversificindose en tres formas diferentes, segin clase de
reservorio; A) Canino: abarca el cinturén mundial comprendido entre
los 30° y 48° Norte. El reservorio principal son zorros y, sobre todo,
perros. B) Roedores: especiaimente la rata det Nilo (drvieanthus nilo-
ticus). Es Ia forma comin en ¢l Africa sub-sahariana. C) Humane: El
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reservorio principal es ¢l hombre enfermo. Se la encueatra en
el Nordeste de la India, Bangladesh, Assam y Birmania.
Forma tipicos ciclos epidémicos cada 20 afios, a lo largo del
rio Brahmaputra. .

Transmisor: Mosquito {Phlebotomus) que se conta-
mina ai picar a hombre 0 animal eafermo. En su intestino las
leishmanias se transforman en leptomonas que se multiplican
intensamente por divisién binatia y se dirigen al aparato chu-
pador a través del cual son inoculadas en una nueva picadura.
Son fagocitadas por el sistema reticulo-endotelial donde se
muitiplican.

3.6.2.- Leishmaniosis Cutanea

Se la ha denominado también botdn de Oriente; mal de
Aleppo, botdn de Biskra, élcera de Dethi y tlcera de Bagdad.
Esta producida por la Leishmania tropicum.

Distribucidn  geogréfica: Mediterraneo  Oriental,
Cercano y Medio Oriente y parte de India.

Reservorie: Roedores del desierto, en especial
Rhomobomys opinus.

Transmistor; Mosquito Phlebotomus papatasi.

3.6.3.- Leishmaniosis Americanas

En América se han eacontrade, al menos, seis especies
Jiferentes de Leishmania cuya identificacion no es ficil. Son
transmitidas por mosquitos de los géneros Lutzomyia y mas
raramente Psychodopygus (Managabeira). Ademds de la
forma visceral ya citada, existente también en e] Viejo Mundo.

Los parésitos, reservorios, transmisores, denominacién
de la enfermedad y &mbito geografico son los siguientes:

1.~ Leishmania mexicana mexicana transmitida por
Lutzomyia olmeca (Vargas & Diaz-Ndjera) Reservorio:
Roedores. Encontrada en Yucatin, América Central (especial-
mente en Guatemala). Enfermedad cutanea denominada
‘llcera de los chicleros” o tlcera de ka bahia),

2.~ Leishmania mexicana amazonensis transmitida por

Lutzomyia flaviscutelate (Mangabeira). Reservorio: Roedores
y marsupiales. Encontrada en Brasil y Venezuela,

3.- Leishmania brasiliensis brasilfensis transmitida por
especies de Lutzomyia y Psychodopygus wellcomei. Reservorio:
Incierto. Encontrada en todos los bosques amazodnicos, espe-
cialmente dei Brasil. La enfermedad se denomina ‘espundia’

4.- Leishmania brasiliensis guayanensis iransmitida
por Lutzomyia wmbratilis Ward & Fraiha. Reservorio:
Desconocido, Distribuida por Guayanas, Brasil, Amazonia. La
enfermedad se denomina ‘frambesia de los bosques’, ‘pian’ o
‘bois’.

5.- Leishmania brasiliensis panamensis transmitida por
Lutzomyia trapidoi {Fairchild & Herling), Physodopygus
panamensis y posiblemente otros. Reservorio: Reedores y
perezosos. Encontrada en Panama.

6.~ Leishmaniq peruviana transmitida por Lutzomyia
peruensis Shannon. Reservorio: Perros. Encontrada ea Perd,
en la vertiente occidental de los Andes, hasta 3.000 m de alti-
tud. Produce la enfermedad denominada *uta’.

3.7.- Enfermedades por Protozoos

Los protozoos gue pueden infestar al hombre
siendo transmitidos por artropodos pertenecen a dos
grandes grupos de muy desigual importancia clinica y
econdmica. El primero de ellos {Babesia) estd muy
localizado, con pocos cases descritos en el hombre, Por
el contrario, ¢l segundo (Plasmodium) es de distribu-
¢ion muy ampiia y causa graves problemas de salud.

3.7.1.- Babesiasis {(Piroplasmosis}

Es una enfermedad febrit aguda producida por e proto-
zoo intraeritrocitico Babesia que se transmite por picadura de

1: Culex fatigans, 2: Mansonicides uniformis. 3: Theobaldia annuiata.
4: Aedas (Stegomyia) fasciata. B: Aedes detritus, 6: A. punctor,
1:Anopheles maculipennis. 8: A bifurcatus.
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garrapatas infestadas, Hay mas de 70 especies de babesias, Conocida
desde hace tiempo en animales, recientemente se ha confirmado su
teansmision al hombre, B. microtl ha producido epidemias humanas,
Las babesias se reproducen por gemacién. No producen pigmento
dentro del eritrocito (diferencia con plasmodios).

Distribucion  geografica: Conocida de Norteamérica
(Nantucket, Vifia Martha, Isias Shelter, Long Island).

Reservorio: Bovidos (Babesia divergens), perro, roedores (5,
microti).

Transmisor: Garrapatas, especialmente Ixodes ricinus. En
roedores [a mas frecuente es frodes muris (Flolich), Las babesias se
introducen en el vector por picadura a un animal enfermo, alli se
muitiplican y pasan a las glandulas safivares introduciéndose en el
hormbre por nueva picadura. El germen se transmite a los huevos de
ia garrapata (infeccion vertical). Las garrapatas transmisoras necesi-
tan tres huéspedes durante su desarrollo, pues precisan una
alimentacidn sanguinea de varios dias durante su: etapa larvaria, otra
toma de sangre durante su etapa de ninfas y otra més durante la fase
adulta. Las dos primeras suelen hacerlo en un roedor pequefio v la
tercera en un mamifero grande (venado, vaca, hombre).

3.7.2.- Paludismos

La malaria o paludismo es una de las afecciones que mas inten-
samente han afectado a poblaciones humanas, desde épocas
prehistéricas, Se han descrito mas de 100 especies de plasmodios
capaces de infestar los glébulos rojos de reptifes, aves y mamiferos (y
todas ellas estan estrechamente ligadas a un huésped v vector especifi-
cos}, de las cuales cuatro afectan seriamente al hombre: Plasmodium
vivax {terciana benigna), £ malarige (cvartana), P ovale (terciana) y £
Jaleiparum, (erciana maligna bien diferenciado de los otros plasmo-
dios humanos). Todos ellos con cuadros clinicos comparables, pero
separables. Las zoonosis por plasmodios suelen ser frecuentes en
monos de Malasia y algo menos en los de otras dreas geogréficas v se
ha comprobado ef pase al hombre desde aigunos de ellos: P cyromoldi
del macaco de Malasia, India e islas proximas que puede causar palu-
dismo humano muy benigno; P knowlesel, también de Malasia
produce zoonosis en el Macaca irus y cuadros benignos en humanos;
F brasiligmen de América Central ¥ del Sur ha originado también
casos humanos pero no se ha adaptado al hombre. Lo mismo puede
decirse de P simium, zoonrosis de los monos aulladores del SE de
Brasil. Zoonosis por diferentes plasmodios se encuentsan, ademas de
en primates, en bixfalos, antilopes, murciélagos y otros insectivoros,
especialmente en lagartos. Todos elios tienen come vector a2 mosquitos
del género Anopheles excepto ¢l de un reptil, que es transmitido por
Phlebotomus. Estos parasitos tienen su huésped final en el mosquito,
donde ocurre su fase sexuada, y el vertebrado es s6lo un huésped inter-
medio, pero en ambos desarrolla complejos ciclos vitales. La
existencia de ese necesario ciclo en el vector explica que éste solo sea
transmisor tiempo después de una comida sanguinea parasitante. El
mosquito no €3, pues, un mero agente vehiculador del pardsito.

Distribucién geografica: Es una afeccion endémica en el cin-
turén cilido periecuatorial del planeta. Intima v necesariamente
asociado con mosquitos vectores, en esas zonas existen dreas Iibres
de ia enfermedad, por su sequedad o altited (gue no permite Ja vida
del vector). En tropicos son frecuentes el paiudismo infantii v ias
formas cronicas de ia enfermedad,

Reservorio: Humano. £ malariae puede parasitar chimpan-
cés. P ovale causa zoonosis en primates africanos y es rara en casos
umanos.

Transmisor: Mosquitos del género Anopheles, que forman
una compieja serie de ‘especies hermanag’ o ‘circulo de especies’ de
dificit y compleja taxonomia. Las especies varian segin la iocaliza-
cidn geogréfica y las condiciones ambientales. Sélo pican las
hembras, pues los machos liban néctar, etc., pero no pican. La
hembra necesita ingerir sangre para poder desarrollar sus huevos,
Sus habitos difieren segin especie y se considera que sdio 50 de ellas
son transmisoras del paludismo al hombre. La evolucién del plasmo-
dio en ¢l anofelino es muy dependisnte de fa temperatura,

El ciclo bioldgico de estos plasmodios humanos esta intima-
mente ligado al hombre que constituye un huésped intermediario
necesario para su desarrollo y donde transcurre su fase asexuada. La
fase sexuada ccurre en €l mosquito. Muy en esquema este ciclo es
como sigue:
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Mientras pica ¢l mosquito infestado por una picadura anterior
a un enfermo (2-4 semanas antes) inyecta saliva contaminada con
asporozoitos {(forma alargada del protozoo), Estos pasan répidamente
a la circuiacién sanguinea originando una parasitemia pasajera que
dura menos de una hora. Penetran en las ¢élulas parenquimatosas del
higado v se inicia Ia etapa de multiplicacién pre-eritrocitica. Se
transforman en esquizontes y se multiplican dentro de la célula ori-
ginando unas formas pequefias que se denominan merozoitos. La
duracién de esta etapa pre-eritrocitica es breve (5-7 dias en P falci-
parum, 6-8 en P vivax, 9-10 en P ovale y 13-16 en P maloriae). Los
merozoitos pasan a sangre y penetran en los glébuloes rojos desarro-
llandose dentro de una vacuola y adoptando aspectos morfologicos
tipicos (trofozoites). El plasmodio aumenta de volumen y llena par-
cialmente el eritrocito (frofozoito tardio). Este ciclo se completa
cuando se dividen originando nuevos merozoitos que invaden nuevos
eritrocitos. La duracién de este proceso es variable segln especies
(48 horas en P fulciparum, P vivax y P ovale, 12 en P malariae), El
nimero y forma de los merozoitos formados son tipicos y sirven para
diagnosticar la especie. En virtud de mecanismos poco conocidos,
algunos merozoitos no contindan el ciclo de esquizogonia sino que
se transforman en gametocitos machos 0 hembras que se liberan en
sangre de donde puede tomarlos, con su picadura, un nueve mos-
quitc Anopheles. Ya en el estomago del mosquito las formas
asexuadas son destruidas pero los gametocitos machos se tornan
formas méviles flageladas, que fecundan los gametocitos hembras
formando un cigote en cuyo interior se engendra un oocineto movik
que atraviesa la pared del estémago, se multiplica y forma un
ooquiste voluminoso, La ruptura de este quiste permite Ja liberacion
de esporozoitos que se distribiyen por todo el animal v se acumulan
en Jas glindulas salivares desde donde pueden ser transmitidos 2 otra
persona por picadura del dnopheles. Hay diversas cepas de cada una
de estas especies de plasmodios con diferencias clinicas y bioldgicas.
Los Anopheles son mosquitos rurales y sus costumbres varian en
punios de puesta, apetencia por las casas, etc,, lo que tiene una alta
impoertancia en la lucha contra el patudismo.

Los plasmodios requieren, pues, para su desarrollo dos huéspe-
des: vertebrado y mosquito, S6lc en e mosquito ocurre la fase sexuada,
En el paludisme humane este ciclo entrafia profundos cambios morfo-
légicos del parasito -antes esbozados- que pueden resumirse asf:

A} En el hombre (huésped intermedio):

1°.- Fase pre-eritrocitica (apigmentada):

Localizacién tisular primaria » Localizacién tisular
secundaria - Formacion de merozoitos

2° - Fase eritrocitica (pigmentada):

Trofozoitos: jévenes -» medianos o ameboides -» adultos
Esquizoates: presegmentados (jévenes) -+ segmenta-
dos (maduros)

Gametacitos (micro y macrogametocitos)

B) En el mosquito (Huésped definitive)

Maduracién de gametocitos: exaflagelacién -» gametos
- zigoto » ooquineto

Formacién de ooquiste » esporozoitos (forma infes-
ante)

3.8.- Enfermedades por Filarias

La denominacidn ‘filariosis” es un término muy general
donde se engloban ocho parésitos diferentes (7 nematodos de
la familia Filarioidae y uno de Dracunculidae, este Gltimo con
bio- y epidemiologfa bien dispar aunque suele incluirse en este
grupo). Las filarias de Filarioidae son helmintos transmitidos
al hombre por artrdpodos vectores. Son pequefios gusanos de
complejo ciclo. Su cuerpo es largo v fino con aspecto de cabe-
flo. Presentan dimorfismo sexual acentuado con hembra
mucho mayor que ei macho. La larva va se encuentra formada
en el ttero de la hembra que pare larvas v no huevos. Estas
larvas se denominan microfilarias y en sangre periférica mues-
tran una periodicidad horaria caracteristica para cada especie y
que se corresponde con los hébitos picadores del vector. Los
gusanos adultos viven afios. Después de Ia picadura del vector
infestado pueden necesitarse 12-18 meses antes de aparecer en
sangre las microfilarias (que viven sélo 3-6 meses). Estas



Artrépodos y salud humana

TABLAS

Morfologia y periodicidad de diferentes tipos de microfilarias

Especie Periodicidad
Microfilarias en sangre periférica

Wuchereria bancrofti
Brugia malayi

Loa loa Diurna
Mansonella czzardi Sin periodicidad
Dipetalonema pertans Nocturna
Micrefilarias en tejidos subcutineos

Onchocerca volvulus Sin periodicidad
Tetrapetaloma streptocerca $in periodicidad

Principaimente nocturna
Principaimente nocturna
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Cubierta Cola
Vaina Los nécleos no llegan a su punta
Vaina Dos niiclecs distintos en su base
Vaina Nécleos hasta su punta
Sin vaina Sin nicleos hasta su punta
Sin vaina Nicleos hasta la punta de la cola
Sin vaina Sin niicleos hasta su punta
Sin vaina Nicleos hasta su punta que es incurvada

pueden presentar una vaina alargada o carecer de ella.
Asimismo la morfologia de su cola es diferente, ast como la
distribucién de sus niicleos en ella, lo que permite diferenciar-
las en sangre periférica segin la Tabla 5.

La infeccién de los vertebrados por filarias y la transii-
sién de formas inmaduras por artroépodos plantea problemas
evolutivos: existe desde un simple mecanismo de depésito en
superficie al méas complejo ciclo de desarrolio en el vector y
sus relaciones con el huésped en el momento de ia picadura.

Las microfilarias ingeridas en sangre periférica durante
la picadura se despojan de su vaina y emigran a través de la
pared del estomago medio Hegando al térax. El desarrollo de
las filarias ocurre en los grandes musculos del vuelo. Allf la
larva comienza a adelgazarse adquiriendo forma de szlchicha,
Tras dos mudas }a larva del tercer periodo, infestante, pasaa la
proboscis y cuando el mosquito vuelve a picar es inoculada.
Pasa entonces a la corriente linfatica y desarrolla su madurez
sexual en los linfaticos volviendo a engendrar microfilarias
que pasardn a sangre periférica con un ritmo horarjo, circa-
diano, variable y tipico de especie.

3.8.1.- Filariasis Linfiticas

Hay dos tipos de filarias que afectan al sistema linfitico;
Wichereria bancrofti y Brugia malayi. Los adultos de ambas especies
tienen forma de hilo de 2-10 cm de iargo y menos de 0,4 em de ancho
y suelen residir en ganglios o canales linfiticos aferentes. La hembra
produce gran niimero de microfilarias que circulan en sangre perifé-
rica esperando su ingestidn por ¢l vector, indispensable para
completar su ciclo. La preseacia de microfilarias en sangre es noc-
furna, en concordancia con los hibitos hematdfagos de su vector. Esta
periodicidad parece estar determinada por la baja relativa de Ia tem-
peratura corposal que ocurre durante la noche. Ya en el interior del
mosquito la microfilaria desarrolla otra fase de larva infestante que
sale por su boca y se deposita en la piel, tras una picadura, penetrando
por la microherida causada. En el nuevo huésped acaece un desarro-
llo uiterior acantonandose en ei sistema linfatico donde se aparean y
producen nueva generacién de microfilarias que pasan a sangre peri-
férica. W pahangi, de Malasia, ha parasitado ocasionalmente al
hombre, asi como Brugia timori en Timor y aledafios.

Distribucion geogréfica:’

A) W Bancrofti se encuentra en lodas las &reas tropicales
(Sudamérica, Caribe, Affica, India, Asia Central, Australia e islas del
Pacifico).

Reservorio: El hombre es el dnico conocide

Transmisor: Mosquitos, Culex fatigans Wiedermann en éreas
wrbanas, C. pipiens, Anopheles, Aedes y Mansonia en éreas rurales.

B} Brugia malayi estd restringida a Malasia, Indonesia, India,
Sri Lanka, Filipinas y partes del Sudeste de Asia (China y Japon)

Reservorio: Hombre v diversos mamiferos, especialmente
gatos.

Transmisor: Mosquitos de los géneros Culex, Anopheles,
Aedes y Mansonia.

3.8.2.- Loiasis

La parasitosis por Loa lea se caracteriza por hinchazones
pasajeras de las extremidades que se cree son el asiento subcutineo de
los gusanos migratorios. El macho tiene 30 mm de Jargo y la hembra
70. Viven afios y parecen estar en estado de migracidn confinua. La
hembra produce microfilarias que aparecen en sangre durante el dia y
que son infestantes para el vector.

Distribucion geogréfica: Limitada a Affica especialmente a su
costa occidental desde Sierra Leona a Camerdin, llegado al centro afti-
cano por la cuenca del rio Conge.

Reservorio: Humano, quizd monos.

‘Transmisor: Moscas de herbivoros Chrysops silacea Austen y
C. dimidiata Wuip que tienen apetencia por refugiarse en los arboles,

3.8.3.- Filariasis por Mansonella

Filariasis americana poco patogena para el hombre preducida
por la filaria Mansonella ozzardi cuyas microfilarias no tienen perio-
dicidad horaria.

Distribucion geografica: Solo se la encuentra en América del
Sur con focos en ei Caribe.

Reservorio: Probablemente sdlo humano.

Transmisor: Moscas: Culicoides furens Poey en Trinidad,
Simulium Latreille en Brasil. Los Simulidae son acuéticos en fases
larvarias. De aduitos necesitan ingerir sangre para que maduren sus
huevos. Producen picaduras dolorosas. El género Simulium engloba
1200 especies, y se encuentra en ecosistemas fluviaies, ya que las
larvas necesitan aguas corrientes y bien oxigenadas. Los huevos de
100 a 400 pm tienen aspecto trianguioide. Las larvas producen seda
con |z que se fijan al substrato acudtico, cerca de la superficie. Tiene
6-9 estadios. La pupa oscurece progresivamente. Los adultos emergen
al medio dia, segdn luminosidad y temperatura. Las hembras necesi-
tan ingerir sangre para que maduren sus huevos, Su saliva contiene
una substancia anticoagulante. Cuando sus picaduras son muy abun-
dantes pueden producir un sindrome hemorrigico, como ocurrid en
Amazonas, en la construccin de la carretera pan-americana Pueden
ser vectores de otras enfermedades (oncocercosis, encefalitis equina
venezolana).

3.8.4.- Filariasis por Dipetalonema

Filariasis poco patdgena, cansada por Dipetalonema perstans.

Distribucién geografica: Africa ecuatorial, Caribe y América
dei Sur,

Reservorio: Humano quizé monos.

Transmisor: Moscas Culicoides austeni Carter, C. inornati-
pennis, C. grahamii (Austen) y otros (“Jején negro’).

3.8.5.- Dirofilariasis

Se ha sefialado la presencia de Dirofilariae tenuis en USA. Es
poco patdgena para el kombre donde no completa su ciclo. En otros
paises D. conjuntivae, D, repens, L. Immitis.

Distribucion geografica: USA (Louisiana y Texas), Cuenca
Mediterranea, Africa, América del Sur.

Vector: Mosquitos.
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Reservorio: En Texas y Louisiana el mapache. Dudoso en las
otras dreas.

3.8.6.- Oncocercosis

Enfermedad de la piel v ojos debida a la filaria Onchocerca
volvilus denominadz también ‘ceguera de los rios’. Las larvas ino-
culadas por el vector crecen durante 10-20 meses transforméndose
en adultos que parecen hilos de 5§ cm en el macho v 50 en la hembra
vy que pueden vivir hasta 15 afios. Las hembras adultas producen con-
tinuamente microfilarias que viven 12-24 meses en la capa
subdénmica de la piel pero pueden invadir ojos, ganglios linfaticos,
eto. Las microfilarias ingeridas por el vector pasan a larvas infestan-
fes en 7-10 dias. Es enfermedad acumulativa por sucesivas
re-infestaciones.

Distribucién geografica: Africa tropical, Yemen, Guaternala,
Méiico, Venezuela, Colombia v Brasil, en comunidades cercanas a
rios de aguas répidas, donde se reproducen ias moscas vectoras.

Reservorio: Hombre y posiblemente otros mamiferos.

Transmisor: “Moesca negra’ o ‘jején del bifalo’ que son especies
del género Simulium, especialmente §. damnosum Theobald vy 5.
reavei Roubaud (cuyas iarvas viven sobre cangrejos del gémero
Potamonautes) en Africa y § ochaceum Walker en Guatemala y
Méjico.

3.8.7.- Estreptocercosis

La filaria Tetrapetalonema streptococera se transmite por
moscas y suele ser asintomdtica. Los pardsitos adultos viven en el
dorso del torax y las microfilarias en su piel.

F. Fernandez-Rubic

Distribucidn geogréfica: Selvas del cinturén tropical desde
Ghana al Zaire.

Reservorio: Dudoso.

Transmisor: Mosca Culicoides grahamii,

3.8.8.- Dracontiasis

Se sugle encuadrar a esta parasitosis en el grupo de las filaria-
sis por tratarse de un helminto en cuya transmisidn interviene un
artropodo aunque el pardsito perteneciente a la familia Dracun-
culidae: Dracunculus medinensis (conocido como ‘gusano de
Guinea’) tenga un ciclo biolégico muy distinto a los anteriores y
también sean muy diferentes sus manifestaciones clinicas.

Distribucién geogrifica: Ampliamente difundido en los tropi-
cos (Africa occidenial, Valle del Nilo, Medio Oriente, India,
Pakistdn, Caribe, Guayanas),

Reservorio: Probablemente sélo humano aungue haya sido
transmitido, experimentalments, a mones y perros,

Transmisor: Puigas de agua del género Cyelops Denis de
Monfort presentes en lagunas o pozos superficiales y que se ingieren al
beber. Las larvas infeccicsas que contienen penetran en las paredes
intestinales y maduran en {os tejidos conectivos laxos, bajo piel, espe-
cialmente en manos y pies. £l gusano macho es pequefio y muere tras
la cépula. La hembra de mayor tamafio, queda gravida y llega a medir
un metro de largo vy 2 mm de didmetro. Cuando el parasito estd maduro
para liberar larvas se acerca a la piel, segrega una substancia t6xjca y
asoma &l exterior rompiéndose su cabeza. Al establecer contacto con
agua, su ftero libera larvas que pueden infestar nuevas pulgas de agua.
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LOS ARTROPODOS Y LA SALUD HUMANA

Enfermedades causadas nfermedades causadas
en forma pasiva en forma activa

1

R

Por espiroquetas Por rickettsias

Por tripanosomas  Por leishmanias






