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RESUMEN

El concepto actual de salud no sélo considera el
bienestar humano, sino engloba salud animal y
salud de los ecosistemas. La continua modificacion
del ambiente por accion humana ha incrementado
la aparicion de Enfermedades Infecciosas Emer-
gentes (EIE) o el resurgimiento de otras ya contro-
ladas, las Enfermedades Reemergentes (ERE) de
origen zoondtico. Esto conlleva a la integracion de
la medicina veterinaria, la medicina humana y la
salud ambiental bajo un solo enfoque denominado
Medicina de la Conservacion (MC), la cual posi-
bilita el entendimiento integral y multifactorial de
la ecologia de las EIE como el Sindrome Respira-
torio Severo Agudo, la fiebre del Nilo Occidental,
la fiebre Hemorragica del Ebola, enfermedad de
Lyme, la rabia; o de las llamadas ERE como la
Tripanosomiasis Americana y la Leishmaniasis.
Todas estas enfermedades pueden ser abordadas
desde el enfoque de la MC dada la conexion
entre fauna silvestre y doméstica, el ecosistema
y el ser humano, como una herramienta para la
comprension, prevencién y manejo sostenible de
zooantroponosis.
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ABSTRACT

Conservation Medicine

The current concept of health does not include only
the human welfare, but also involves the health
of the human, other animals and the ecosystems.
The continuous environmental modification by
human action has increased the occurrence of
Emerging Infectious Diseases (EID) or those
re-emerging, i.e. previously controlled diseases
of zoonotic origin (REID). Those facts have
encourage the integration of veterinary medicine,
human medicine and environmental health under
a unique focus understood as Conservation
Medicine (CM) which enable the integral and
multifactorial understanding the ecology of EID
such as West Nile virus, SARS, Ebola virus,
Lyme disease, Hantavirus, Rabies virus, or the
REID such as American trypanosomiasis and
leishmaniasis. All these diseases can be viewed
from the CM perspective because the connection
bridges between wild and domestic fauna, the
ecosystem and the human being, for understanding,
prevention and sustainable management of zoo-
anthropo-zoonoses.
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INTRODUCCION

La denominada crisis ambiental o ecoldgica,
que actualmente afronta el planeta, no se circuns-
cribe inicamente a la reduccion o desaparicion de
la Diversidad Bioldgica (DB), la contaminacion,
las crisis de agua o de alimentos y la pobreza,
por s6lo mencionar algunos de los graves
problemas. Esta crisis también abarca uno de
los mas delicados aspectos que posibilitan la
existencia de la especie humana en el planeta
y su crecimiento demografico, la salud. Segun
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la
salud humana es entendida como un estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y
no solamente la ausencia de enfermedades (1).
Sin embargo, para alcanzar o satisfacer lo que
este concepto implica, dicho bienestar no puede
estar desvinculado de las denominadas salud
animal y salud ecoldgica; por cuanto la salud
humana esta intimamente relacionada con el
bienestar de los animales domésticos y silvestres,
con la salud de las plantas y con la salud del
ecosistema del cual la poblacion humana depende
para obtener seguridad alimentaria, desarrollo
agricolay pecuario, desarrollo urbano, industrial
y biotecnoldgico.

Por otro lado, al concepto de salud humana
se le ha unido el de salud ambiental, el cual
esta relacionado con todos los factores fisicos,
quimicos y biol6gicos externos de una persona.
Segun la OMS, la salud ambiental engloba los
factores ambientales que podrian incidir en la
salud humana y se basa en la prevencion de las
enfermedades y en la creacion de ambientes
propicios para el éptimo desarrollo de la poblacion
humana (2). De acuerdo con esto, las condiciones
del ambiente tienen influencia sobre la salud de
nuestra especie; sin embargo, por mucho tiempo
se crey0 que para ello sélo se deberian mejorar las
condiciones inmediatas que rodean al hombre vy,
por ende, se mejoraria su salud (1).

Otro concepto que busca mejorar la com-
prension de la salud es el denominado enfoque
ecosistémico de la salud o ecosalud (3), que con-
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sidera la basqueda del equilibrio 6ptimo entre la
salud-bienestar del ser humano y la proteccion del
medio ambiente. Por lo tanto, la ecosalud busca
la aplicacion de la interrelacion entre los cienti-
ficos, la comunidad y los gobiernos, basandose
en la transdisciplinariedad, la participacion y la
equidad (3-4).

Hoy por hoy aumenta el interés de
comprender mejor la relacién entre el hombre,
las enfermedades y el ambiente. En este sentido,
ha surgido el denominado campo de la Medicina
de la Conservacion (MC), término empleado por
Kock en 1996 para referirse a la relacion entre la
salud humana, la salud animal y la influencia del
ambiente (5-6). Asi, dicha disciplina tiene por eje
la integracion de la salud humana, la animal y la
de los ecosistemas. La finalidad de esta revision es
relacionar y discutir los enfoques de las ciencias
de la salud humana, de la salud animal y de la
ecologia con la conservacion de la diversidad
bioldgica y de la especie humana.

Las Enfermedades Emergentes y Reemergentes

En los dltimos afios se han incrementado
enfermedades cuyos agentes etioldgicos no se
conocian o se habian aislado sin identificar,
denominadas Enfermedades Infecciosas Emer-
gentes (EIE). Las EIE son enfermedades que
recientemente han incrementado su incidencia y
su distribucion geogréfica, incriminando nuevas
poblaciones hospedadoras. Por ejemplo, la Fiebre
del Nilo Occidental (VNO), la Fiebre Hemor-
ragica del Ebola (FHE), el sindrome pulmonar por
Hantavirus, el sindrome respiratorio agudo severo
(SARS), la enfermedad de Lyme (7-9).

Las enfermedades reemergentes (ERE)
involucran patdgenos que habian sido controlados
aumbrales por debajo de los indicadores de alerta
epidemioldgica o erradicados (9). Recientemente,
las ERE han adquirido caracter epidémico, debido
a su mayor gravedad o extensién a regiones
geograficas donde no habian sido registradas
clinicamente, o bien que presentan cambios en
los signos y sintomas de la patologia clésica; éstas
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han reemergido con tal incidencia y patogenicidad
que han complicado su manejo bajo los programas
convencionales (9).

Tanto las EIE como las ERE deben ser
consideradas como un componente de la dinamica
y compleja ecologia del planeta, la cual es alterada
por cambios tecnologicos, sociales, econémicos,
ambientales, geograficos y demograficos (5,7).

El surgimiento de estas enfermedades, al-
gunas de las cuales se ejemplifican en el Cuadro
1, se ha relacionado con el impacto de las activi-
dades humanas; por ejemplo: la fragmentacion,
reduccion y destruccion de habitats; crecimiento,
dispersion y migracion de poblaciones humanas;
desarrollo agricola; comercio de especies silves-
tres; ecoturismo; entre otras actividades antropo-
génicas (Cuadro 2) con gran impacto a escala
mundial, aunado al cambio climatico (7,10-11).
Debido a esto han surgido iniciativas que implican
la convergencia de distintas inter y transdisciplinas
cientificas, anteriormente separadas en las ciencias
veterinarias y la medicina humana, hacia la con-
cepcion de una sola medicina (12) y, ahora, de la
Medicina de la Conservacion (4-5).

Se ha sefialado que 60-75% de las EIE tienen
un origen zoonotico (13-21), donde el patdgeno
circula de forma natural en la fauna doméstica y
la fauna silvestre; tal es el caso del VNO, Virus
del Ebola, SARS, Hantavirus, Virus de Nipah,
enfermedad de Lyme, leishmaniasis, Virus clasico
de la rabia y otros Lyssavirus, Viruela de los
Monos, Virus Espuma de los Simios, influenza
aviar y la altamente patogénica H5N1, entre otras.
Como consecuencia, el ser humano puede ser
afectado directa o tangencialmente con resultados
mortales (20, 22-26).

Ademas, algunos autores sugieren que las
zoonosis representan una de las mas importantes
amenazas a la biodiversidad local o regional
de especies vertebradas (7), por cuanto dichas
enfermedades pueden afectar la eficacia biologica
(fecundidad y sobrevivencia) de varias especies,
al reducir el tamafo poblacional efectivo por
morbilidad o mortalidad de vertebrados susceptibles
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o reservorios. Por ejemplo, el VNO afecta a varias
especies de aves locales en los Estados Unidos y
migratorias, en especifico a la familia Corvidae
(Corvus brachyrhynchos, Cyanocitta cristata),
con alta tasa de mortalidad (23, 25).

Igualmente, la zoonosis mas antigua
conocida, larabia, afecta a varias especies de mami-
feros domesticos y silvestres. Dicha enfermedad
representa un factor de riesgo para especies bajo
alguna categoria de conservacion como el perro
salvaje de Africa, Lycaon pictus, catalogada como
especie en peligro por la Union Internacional
para la Conservacion de la Naturaleza (27), cuyas
poblaciones pueden ser un hospedador susceptible
de estar implicado para mantener en circulacion
esta enfermedad (7, 26).

Asimismo, una especie de quirdptero
europeo, el nariz de herradura (Rhinolophus
ferrumequinum), considerado como una especie
amenazada en el Reino Unido (28), es un
hospedador susceptible a la presencia de variantes
del virus de la rabia que circulan en otras
especies de murci¢lagos simpatridas que no estan
amenazadas, como el vespertilionido Myotis
daubentonii (28).

En varias especies de vertebrados, los efectos
de cuello de botella causados por enfermedades
infecciosas y procesos de endogamia o0 exogamia
tienen consecuencias genéticas sobre la
variabilidad. De la misma forma, este fendmeno
reducira inevitablemente el nimero de genes
con diferentes moldes de produccion de proteina
y reducird, asimismo, la variedad de genes
del Complejo Mayor de Histocompatibilidad
(CMH), reduciéndose la capacidad de respuesta
a los procesos de resistencia contra patdgenos-
enfermedades, especialmente en poblaciones
silvestres en alguna categoria de conservacion
(29). Este impacto también afecta especies
de vertebrados manejados por el hombre para
la ganaderia, que pueden ser hospedadores
susceptibles o reservorios de patogenos (30-32).

Por otro lado, los patdégenos contribuyen a
la biodiversidad, ya que en algunas interacciones
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Cuadro 1
Vectores y hospedadores silvestres (aves y mamiferos) de algunas enfermedades
infecciosas emergentes (EIE) y reemergentes (ERE) del Neotrépico

AGENTE TIPO DE

ZOONOSIS ETIOLOGICO | ENFERMEDAD VECTOR RESERVORIO REFERENCIAS

Parasitarias
Tripanosomiasis Rhodnius prolixus | Roedores
americana (Mal de Trypanosoma cruzi Reemergente  |Pastrongylus sp. Marsupiales (34,60)
Chagas) Triatoma infestans Didelphis sp.

Roedores
Leishmaniasis Leishmania sp. Reemergente  |Lutzomyia sp. Marsupiales (58-60)

Didelphis sp.

Virales

Roedores

Proechimys guairae
Encefalitis equina - Culex Sigmodon hispidus
venezolana Alphavirus Reemergente (Melanoconion) | Marsupiales (15,39)
Didelphis marsupialis
Marmosa sp

Ficbre hemorrdgica Ebolavirus Reemergente Primates Desconocido (15,54-56)
del Ebola antropomorfos
Virus del Nilo Arbovirus
Occidental (Flavivirus) Emergente Culex spp. Aves (9,13,18, 23-25)

Roedores
Cafio Delgadito Hantavirus Emeraente _ Sigmodon sp.
Virus Maporal (Bunyaviridae) g Sigmodon alstoni

Oligoryzomys sp.

Mapaches
Quiropteros
Desmodus rotundus
Diphylla ecaudata
Diaemus youngi
Rabia Lyssavirus Reemergente - Eptesicus fuscus (18, 36-38)
Tadarida brasiliensis
Lasiurus ega
Artibeus lituratus
Myotis natterii
Pipistrellus sp.

Bacterianas

Tuberculosis bovina M. bovis Emergente - Ungulados

Roedores (9-11,16,18-19)
Enfermedad de Lyme B. burgdorferi Emergente Ixodes sp. Peromyscus leucopus
bioldgicas hospedador-vector-patdgeno se generan Dada la complejidad de las EIE, se ha

procesos coevolutivos con presiones selectivas propuesto que las mismas pueden ser clasificadas
importantes para los procesos de diferenciacion en tres grandes categorias, con base en criterios
y divergencia genetica en los sistemas biolégicos epizootiologicos: a) asociadas con el contacto
que interactdan; tal es el caso de la tripanosomiasis  (directo e indirecto) entre animales domésticos y
(33). poblaciones silvestres proximas, b) relacionadas
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Cuadro 2
Algunos factores humanos asociados o relacionados
con la emergencia o reemergencia de varias zoonosis y EIE

Accion humana Tipo de cambio

Posible

. . Referencias
zoonosis/ EIE asociada

Deforestacion

Fragmentacion de habitats
Cambio uso de la tierra
Contacto fauna doméstica/fauna
silvestre (mascotas, ganaderia y
aves de corral)

Expansion agricola/
actividades mineras

Virus de Marburg

Virus de Nipah

Enfermedad de Lyme

SARS

Encefalitis equina venezolana
Moquillo canino

(7,10-11,15-16,18,38)

Erliquiosis
Rabia
Modificacion de habitats HIV
Crecimiento Invasion de dreas boscosas Enfermedad de Lyme (7.11,15-17)
poblacional Incremento consumo de Influenza aviar (H5N1) S
alimentos de origen animal SARS

Virus Espuma de los simios

Mascotas exoéticas
Fuente de alimentos

Trafico de especies
(legal o ilegal)

Rabia

Virus del Nilo Occidental
Viruela de los monos
Tuberculosis bovina
Influenza aviar

(15-16,18-19)

Contacto humano estrecho con
la fauna silvestre

Recreacién/turismo/
ecoturismo

SARS
Sarampion en gorilas
Viruela de los monos

(16,19,57,62)

directamente con la intervencion humana, via
translocacion “hospedador” o parasito, ¢) asociadas
con fendmenos naturales (7).

Las EIE asociadas con el contacto fauna
doméstica-silvestre representan un riesgo conside-
rable paraambos grupos de fauna; cuando el ganado
y la fauna silvestre pueden llegar a compartir el
mismo ecosistema y varios patdogenos pueden
ser transmitidos entre ellos, estan especialmente
afectadas aquellas especies silvestres en peligro
0 bajo alguna categoria de conservacion, como
se sefiald anteriormente para el perro salvaje
de Africa (L. pictus). Este, ademas, pudo haber
sufrido disminucién de su tamafio poblacional al
ser afectado por el llamado moquillo de los canidos
(Morbillivirus) o la rabia (Lyssavirus), cuya fuente
de infeccion son los perros domésticos introducidos

por los seres humanos en areas cercanas a la
poblacion de dicha especie (7,34-35).

La denominada tuberculosis bovina, cuyo
agente etioldgico es Mycobacterium bovis, es
también una zoonosis emergente en la fauna
silvestre a nivel mundial, producto del contacto
con el ganado bovino, tras haberlo introducido
para su comercializacion desde los Estados Unidos
hacia areas donde previamente no habia incidencia
de la enfermedad, como en Europa (18).

La intervencion humana, planificada o
no, juega un papel modelador y potenciador en
el surgimiento de las EIE; pues el traslado de
animales silvestres con fines de conservacion,
el comercio legal e ilegal de fauna, la cria en
cautiverio, la fragmentacion y reduccion de héabitats
con fines de agricultura o urbanizacion, el turismo
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internacional, entre otras, estan incriminadas como
las principales causas de aparicion de las EIE. Por
ejemplo, se ha sefialado que la aparicion del VNO
en los Estados Unidos pudo estar relacionada con
el trafico de aves (9).

¢Cuales son los factores que contribuyen a la
aparicion de las enfermedades emergentes de
caracter zoonotico?

Las zoonosis han existido desde tiempos
inmemoriales; de hecho, son tan ancestrales
como la humanidad misma. Por ejemplo, la peste
bubodnica ha sido una de las zoonosis mas antiguas
que ha afectado al ser humano, en que ha estado
implicado uno de los roedores que mas se ha
adaptado a los ambientes urbanos, la rata, Rattus
sp. (18). Igualmente, respecto a la rabia, una
zoonosis que se conoce desde la antigua Grecia
(20) y que actualmente tiene una distribucion
mundial, cuyos principales reservorios son los
canidos y quirdpteros americanos y europeos, con
un ciclo urbano y otro silvestre (36-38).

Varias zoonosis, como las antes mencionadas
y las EIE como el SARS, la fiebre hemorragica
del Ebola, la enfermedad de Lyme, la fiebre del
VNO, la fiebre hemorragica venezolana y la fiebre
hemorréagica argentina, son consideradas como
serias amenazas para la salud humana y para la
fauna silvestre, dado el impacto negativo que
representan y la interconexion que existe entre la
fauna silvestre, la doméstica y los humanos.

En este sentido, se han sefialado varios
factores con relaciéon directa al patdégeno-
hospedador, que pueden contribuir a la emergencia
y permanencia de tales enfermedades, entre otros: a)
determinantes microbioldgicos/viroldgicos, como
mutacion, seleccion natural y procesos evolutivos
(coadaptacion, coevolucidn, especiacion); b)
determinantes individuales del hospedador, como
inmunidad adquirida y factores fisioldgicos; c)
determinantes de la poblacion hospedadora, como
las caracteristicas sociales y de comportamiento;
d) determinantes ambientales, como la influencia
ecoldgica y climatica (39).
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Ademas, existen varios factores asociados
con laintervencion humana directa que incrementan
la aparicién de zooantroponosis (zoonosis
transmitidas desde la fauna al hombre) a escala
mundial, aunque los patrones de asociacién y
correlacion entre cada zoonosis con una actividad
antropogénica aun no estan claros. No obstante,
zoonosis como la enfermedad de Lyme en los
Estados Unidos, cuyo agente etioldgico es la
espiroqueta Borrelia burgdorferi y cuyo principal
vector son las garrapatas del género Ixodes que
parasitan a roedores como el raton Peromyscus
leucopus (uno de los importantes reservorios
de esta bacteria), han sido relacionadas con la
fragmentacion de habitats con un consecuente
incremento en la densidad de los roedores y, por
extension, la probabilidad de mayor contacto
entre las garrapatas vectoras y los humanos (11)
(Cuadro 2).

Por otra parte, el movimiento o translocacion
de animales domésticos, como mascotas 0 para
actividades de caceria, también ha sido asociado
con la aparicion de las EIE en dreas donde no
existia la enfermedad. Asi, recientemente la rabia
ha sido introducida en la isla indonesa de Flores
por la llegada de perros infectados, generando
un problema de salud publica en dicha isla.
Igualmente, la translocacion de mapaches para
caceria en los estados de Florida y Virginia,
Estados Unidos, facilitd la propagacion de la rabia
transmitida por estos animales (40).

¢Medicina de la Conservacion ?

La salud es uno de esos términos que,
dependiendo de la disciplina o 4rea en que se emplee,
puede conllevar diferentes conceptualizaciones
(1). No obstante, la actual crisis de biodiversidad,
el cambio climatico y, principalmente, las zoonosis
ya mencionadas estan conduciendo a un cambio
en los paradigmas sobre cobmo abordar la salud.
Por lo tanto, dada la estrecha relacion entre la
fauna silvestre, la humanidad y el ambiente, se
ha gestado el nacimiento de una nueva disciplina
denominada Medicina de la Conservacion (MC)
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(5-6), la cual propone conjugar los tres tipos de
salud: animal, humana y del ecosistema. La MC
es una ciencia transdisciplinaria, pues busca tender
puentes entre varias especialidades historicamente
separadas, como la medicina humana, la medicina
animal, la biologia de la conservacion, la ecologia,
la epidemiologia, la parasitologia, la toxicologia,
la microbiologia, entre otras ramas de las ciencias
bioldgicas y las ciencias sociales (6,11). Dicha
transdiciplinariedad tiene por finalidad considerar
la salud como un todo, es decir, bajo su enfoque el
término salud es holistico, integral y multifactorial;
ademas, varia en una escala espacial de acuerdo
con las disciplinas antes mencionadas, pero
que estan estrechamente relacionadas; en otras
palabras, la salud puede ser vista dentro de un
contexto ecologico (7,41).

Con el enfoque de la MC, las distintas
disciplinas trabajan en conjunto dada la complejidad
de la interseccion e interaccion de la salud y el
ambiente; su esencia esta en buscar la aplicacion
de métodos novedosos, nuevas herramientas y
una nueva vision que signifique ir mas alla de
las individualidades, instituciones e interdiscipli-
nariedad, que generalmente existe en la busqueda
del entendimiento de los efectos de la accion
humana a escala global. En otras palabras, su
objetivo es preservar la biodiversidad y los hébitats
naturales bajo el enfoque de la salud ecoldgica,
con base en la dualidad de la relacion maultiple
patogeno-enfermedad, por un lado, y especies-
ecosistemas, por el otro (5-6,42). No obstante, lo
novedoso del caracter holistico de esta disciplina
y de la moda que pudiera generar, algunos
consideran que la MC, al igual que la biologia de
la conservacion o la genética de la conservacion,
es también una disciplina de crisis (5,42), ya
que trata de desarrollar respuestas a una serie de
problemas ecologicos complejos, en momentos
cuando la informacion necesaria para resolverlos
es incompleta o esta en desarrollo (4,42).

Las zoonosis pueden representar un riesgo
para la biodiversidad local o regional (7);
debido a que especies amenazadas, en peligro o
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vulnerables pueden ser afectadas por enfermedades
introducidas o éstas pueden poner en riesgo
especies que actualmente no presentan un estatus
especial.

Entonces, para los biologos de la
conservacion, el enfoque de la MC puede implicar
un cambio en la perspectiva de como desarrollar
las mejores estrategias para preservar las especies
con alguna categoria de conservacion (40, 43).
De hecho, ha crecido el interés por considerar
cada vez mas a las EIE dentro de los analisis de
viabilidad poblacional (AVP) para el desarrollo
de estrategias de conservacion; puesto que estas
enfermedades pueden ser una preocupacion
respecto a estimacion de la viabilidad de una
poblacién animal amenazada, disefio de reservas,
reproduccion en cautiverio y/o programas de
recuperacion (44). Asimismo, este enfoque es
una oportunidad para las ciencias veterinarias y
de salud puablica de contribuir con los planes de
conservacion de especies y con los programas de
salud humana, ya que muchas especies potenciales
e incriminadas como reservorios de enfermedades
de importancia en salud publica son fauna silvestre
y domeéstica, con altas viremias o parasitemias pero
aparentemente asintomatica (12, 44-45).

¢Existen ejemplos de Medicina de la Conser-
vacion que no se ajusten a su definicion?

Un ejemplo de ello, considerado clésico de
dicho enfoque, es el propuesto en las investigaciones
sobre la declinacion global de los anfibios, pues se
ha atribuido dicho fendmeno al hongo patégeno
Batrachochytrium dendrobatidis, el cual causa
la enfermedad denominada chitridio-micosis,
una enfermedad infecciosa emergente que afecta
la piel de los anfibios. En primera instancia, se
pensd que dicha declinacion estaba relacionada
con la fragmentacion de habitats, los niveles de
contaminacion u otros estresores ambientales como
metales pesados; pero la desaparicion de estos
organismos en zonas donde los ambientes estaban
poco perturbados, como parques nacionales,
conllevo a profundizar las investigaciones.
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Se descubrié que el hongo B. dendrobatidis es
el principal responsable de dicha situacion, que
tiene como reservorio y vector a la rana toro, Rana
catesbeiana, la cual es una especie introducida en
paises del continente Americano (México, Estados
Unidos, Uruguay y Venezuela), asi como en Asia
y Europa, con la finalidad de consumo humano
(13, 46-48).

Otro ejemplo, suscitado en Venezuela,
sugiere que la rana toro (R. catesbeiana) es el
principal reservorio del hongo patégeno de la
chitridiomicosis en el pais, al hallarse un alto
porcentaje (96%) de ejemplares capturados
infectados con el hongo (46-48), aunque la
infeccion era localizada y sin manifestaciones
clinicas observables; 1o que supuso el papel de
reservorio de este anuro (49). Ademas, se ha
seflalado que este anfibio estd experimentando
un incremento de su distribucion local, al ser
localizada fuera de su lugar inicial de introduccién
en lagunas del estado venezolano de Meérida, lo
que supone un riesgo para anfibios locales como
Atelopus cruciger, que se encuentra bajo criterio de
amenaza (50). De acuerdo con esto, el comercio de
Rana catesbeiana como fuente de alimento, a nivel
mundial, implica un riesgo para la herpetofauna
de los paises donde ha sido introducida; por lo
que se ha planteado la necesidad de establecer
los controles de vigilancia propuestos por la
organizacion IUCN y la Oficina Internacional de
Epizootias (OIE) como medidas de prevencion
(50).

Sin embargo, estos ejemplos en realidad
pueden considerarse mas hacia el ambito de los
problemas de salud animal y no dentro del contexto
de lo que es la medicina de la conservacion, debido
a que la relacion de las EIE entre fauna silvestre,
fauna domestica y humanos no parece cumplirse.
Hasta ahora el hongo patégeno implicado no ha
afectado la salud de animales domesticos ni a
los humanos; aungue en la investigacion hubo
un trabajo multidisciplinario y se siguieron
los criterios usados en la investigacion de
enfermedades emergentes en humanos (7,13,48).
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¢Hay ejemplos de Medicina de la Conservacion
gue no han sido conceptualizados?

Enfermedades como el sindrome respiratorio
agudo severo (SARS), enfermedad de Lyme,
fiebre del Virus del Nilo Occidental (VNO), fiebre
hemorragica del virus Ebola (FHE), influenza aviar
altamente patogena H5N1 y encefalitis equina
venezolana (EEV) (51-53) pudieran considerarse
solamente como problemas de salud publica porque
afectan al humano, directa o accidentalmente; pero
esta vision del epidemio6logo convencional debe
también considerar que las patologias tienen en
comun circular y originarse principalmente en
la fauna silvestre, donde muchas especies de
vertebrados se ven afectadas (e.g. VNO); mientras
otras actlan como reservorios (e. g. murciélagos
y el virus de Nipah o rabia) (52). Por otro lado,
existen enfermedades propias del ser humano que
pueden afectar a la fauna silvestre (e. g. sarampion
en gorilas), producto del estrecho contacto entre
el hombre y las especies silvestres (53).

Todo esto pone en evidencia que existe un
continuo flujo o interaccion ecoldgica hospedador-
parasito entre todas las especies, en mayor o
menor escala (7); es decir, la enfermedad puede
ser considerada dentro de un contexto totalmente
ecologico, por cuanto el constante flujo de
patogenos entre la fauna silvestre, los animales
domésticos y el ser humano estd estrechamente
relacionado y enlazado por eventos naturales,
inducidos o provocados por la actividad humana
(7).

Con base en esto, se han desarrollado cuatro
ejemplos de EIE con impacto en especies animales
silvestres, domésticas y en humanos; los grupos
multidisciplinarios, conformados por veterinarios,
bidlogos, epidemiologos, patologos, climatologos
y hasta matematicos, han trabajado al unisono
con la finalidad de entender la dinamica de esas
enfermedades y disminuir su impacto en la fauna
silvestre, ladoméstica y los humanos, pero sin una
perspectiva de medicina de la conservacion (6).

Una enfermedad altamente mortal que
involucra animales silvestres (primates), humanos
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y condiciones ambientales es la fiebre hemorragica
del Ebola (FHE), producida por el virus Ebola
(Filoviridae), del cual se han identificado cuatro
tipos o especies: Zaire ebolavirus (ZEBOV), Sudan
ebolavirus (SEBOV), Ivory Coast ebolavirus
(ICEBQOV) y Reston ebolavirus (EBO-R). Esta
enfermedad afecta a varios paises africanos
(Republica del Congo, Gabdn, Kenia, Sudan,
Uganda, Zimbabue) y algunos asiaticos (Filipinas)
(54-56).

Los reservorios de esta enfermedad no
se han identificado completamente; pero se ha
sefialado que algunos quirdpteros frugivoros
e “insectivoros africanos” (Hypsignathus
monstrosus, Epomops franqueti y Myonycteris
torquata) han estado implicados en algunos
brotes de la enfermedad en paises como
Sudan para la forma ZEBOV, al ser analizados
tejidos de higado y por infeccion experimental.
Sin embargo, no se ha logrado incriminar
completamente a estas especies dada la falta de
evidencia de infeccion natural (54). Ademas,
esta enfermedad tiene la particularidad de
circular entre primates (gorila-gorila), de éstos
a los humanos, de humanos a humanos y de
murciélagos a gorilas y humanos (este ultimo
mecanismo, en investigacion) (54).

Por otra parte, se ha reportado una preva-
lencia similar en animales domésticos (perros),
por medio de la técnica ELISA (IgG) y PCR viral
para la forma ZEBOV, en focos activos y no acti-
VoS (27.2% vs. 22.4%) en los paises africanos de
Gabon y Republica del Congo, considerandose
la presencia y frecuencia de contacto humano-
perro un factor de riesgo epidemioldgico en salud
publica (56). En consecuencia, la investigacion
sobre la Fiebre Hemorragica del Ebola (FHE)
tiene todos los elementos para un abordaje mul-
tidisciplinario, integrador y multifactorial que la
MC provee (5-6).

Asimismo, otro ejemplo que también
puede ser considerado bajo el enfoque de la MC
fue realizado para determinar la implicacion del
ibis blanco australiano, Threskiornis molucca
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(Ciconiiformes), como reservorio de varios
patogenos (Salmonella sp., Flavivirus, virus de
influenza aviar, virus de Newcastle que afecta
principalmente aves de corral) (57). Estos pueden
afectar al ser humano, dada la frecuencia de
contacto entre Threskiornis molucca-humanos
y otro tipo de fauna doméstica (aves de corral)
asociada a areas urbanas en Australia, lo cual
puede ser abordado de forma multidisciplinaria
dentro del contexto de la MC (5-6).

Estudios epidemiologicos de la leishmaniasis
en distintos paises han incluido la deteccion
y aislamiento de Leishmania spp. a partir de
distintas especies de fauna silvestre, doméstica y
humana dentro de un contexto de salud publica.
Tradicionalmente, se estima la incidencia y
patogenicidad de Leishmania spp. en humanos y
en perros por presentar los sintomas y signos de la
enfermedad. Sin embargo, el rol y ecologia de la
fauna silvestre en la dinamica de transmision de la
Leishmania se desconoce, al igual que el contacto
y la frecuencia hombre-fauna doméstica-silvestre-
vector como un factor de riesgo epidemiolégico,
lo cual es facilmente abordado desde el punto de
vista de la MC (58-60). Otro ejemplo es la reciente
causa de malaria de los simios, producida por
Plasmodium knowlesi, que esta apareciendo como
un importante patégeno humano de origen animal
en Asia'y Sur América, con un reporte reciente de
un caso clinico en Estados Unidos (61).

¢Hay propuestas de protocolos de trabajo en
Biologia de la Conservacion con un enfoque
de MC?

Con el enfoque de la integracion entre la
medicina veterinaria y la medicina humana, se
han propuesto en los estudios de biologia para la
conservacion de especies bajo alguna categoria
de amenaza, como los grandes simios africanos
Gorilla gorilla (62), metodologias de monitoreo
sistematico que involucran la observacion en
campo de individuos y de grupos, patrones de
comportamiento, sintomas clinicos, examenes
clinicos (muestras de heces y orina), toma de
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muestras de animales enfermos y muertos
(necropsias), analisis patologicos, obtencion,
manipulacién y preservacion de tejidos para
analisis histoldgicos y deteccion de patdgenos
nuevos o la transmision entre animales y humanos
(principalmente cuidadores de areas protegidas),
historia clinica de los cuidadores y responsables
de proyectos en las areas protegidas para estos
primates. En suma, una metodologia compleja
aplicable a otros mamiferos con la finalidad de
mejorar los programas de conservacion (43,62)
y evitar el contagio de enfermedades virales,
bacterianas o parasitarias entre los humanos y los
primates no humanos (e. g. sarampion, Salmonella,
Campylobacter, entre otros), dentro del enfoque
multidisciplinario de la MC (62).

¢La Medicina de la Conservacién y los objetivos
del Milenio?

Valdria la pena preguntarse si el enfoque de
integracion de la MC puede ser aplicado como
una estrategia complementaria para lograr los
objetivos de desarrollo del milenio planteados por
la ONU, con la finalidad de erradicar la pobreza
extrema para el 2015 (63-64). Estos objetivos
proponen mejorar las condiciones de vida de
millones de personas en el mundo, principalmente
en paises en vias de desarrollo, respecto a los
derechos humanos basicos entre los que se cita
la salud, pero bajo un enfoque “sanitarista” al
considerar indicadores sanitarios para evaluar la
problematica (64).

La perspectiva de la MC no puede
considerarse ajena a esta propuesta, ya que su
enfoque y visién multidisciplinaria permite
contribuir a manejar y controlar las enfermedades
infecciosas de origen zoono6tico; de esta manera,
garantizaria la sustentabilidad del medio ambiente
(5-6, 64), como ha sido propuesto por la OMS
para establecer la conexién entre los sistemas
de salud puablica y animal, sin olvidar la salud
ambiental (64).
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CONCLUSIONES

Las zoonosis representan un serio problema
en salud puablica, animal y ambiental, dado el
surgimiento de nuevas enfermedades infecciosas
(EIE) y el resurgimiento de otras previamente
controladas (ERE), especialmente en la fauna
silvestre. La MC representa un nuevo enfoque
de integracion y transdisciplinariedad entre
disciplinas historicamente desconectadas, a fin de
permitir un mejor entendimiento de la ecologia de
esas enfermedades, para su deteccion, prevencion
y control/manejo.

El enfoque de la Medicina de la Conser-
vacion puede representar, para muchos paises lati-
noamericanos con alta incidencia de zoonosis, den-
tro del contexto de salud publica de enfermedades
metaxénicas (que involucran un vector natural y
el contacto fauna silvestre-doméstica-humanos en
el ciclo epidemiologico, como tripanosomiasis,
leishmaniasis, EEV), una excelente oportunidad
para la integracién de individualidades y grupos
multidisciplinarios de las distintas areas del cono-
cimiento. Adicionalmente, la mega diversidad
que nuestros paises presentan introduce un factor
de riesgo epidemioldgico, dada la potencialidad
de distintas especies silvestres y domésticas para
desempefiar un papel como hospedadores suscep-
tibles y reservorios en la transmision de patdgenos
de importancia en salud humana. Este riesgo man-
tendra la prevalencia e incidencia en la fauna, que
frecuentemente no se evalUa en los estudios de
salud publica, independientemente de no detectar
casos clinicos humanos.
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