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Resumen

Las ehrlichiosis son un grupo de enfermedades transmitidas por
garrapatas que amenazan la salud animal y humana tanto en paises
desarrollados como en desarrollo. Los agentes de ehrlichiosis y
anaplasmosis se mantienen en la naturaleza en su ciclo enzo6tico
a través de garrapatas que afectan animales silvestres y domésti-
cos, en gran parte por el rol de los mamiferos como reservorio y
diseminador de estos patdgenos ya que la transmisidn transovarica
de la garrapata es ineficiente. Las bacterias del género Ehrlichia
son las mas reportadas en vertebrados sudamericanos y su dis-
tribucion geografica abarca regiones tropicales y subtropicales.
La epidemiologia y la prevalencia se ven afectadas por factores
ecologicos, climaticos y antropogénicos que comprometen el ciclo
del patogeno, garrapata y hospedero en la interfaz. El objetivo
del presente manuscrito es destacar la importancia del estudio
de las Ehrlichiosis, que deben ser investigadas a nivel moleculary
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ecologico para entender bien las interacciones entre E canis, E chaffeensis y
las mascotas; la influencia de las mascotas en la vida humana y las zoonosis
como una fuente de morbilidad y mortalidad.

Para ello resulta necesario comprender que el impacto positivo de las mas-
cotas en la salud y bienestar de los humanos tiene un riesgo subestimado.
Se debe tener en cuenta la sanidad animal y la educacion a propietarios
sobre el cuidado de la mascota, la tenencia responsable y desparasitaciones
externas. La comprension del potencial zoondtico de estos agentes cobra
importancia desde el punto de vista de la medicina veterinaria y humana
por las frecuentes interacciones en la interfaz ecosistema-humano-mascota
y su impacto en la salud publica.

Palabras clave: garrapata, animales domésticos, zoonosis, bacteria, salud
publica.

Introduccion

Las enfermedades transmitidas por vectores amenazan cada vez mas la salud
animal y humana tanto en paises en desarrollo como en paises desarrollados
pues constituyen un grupo diversificado de enfermedades ocasionadas por pa-
togenos transmitidos por artréopodos como las garrapatas. El manejo adecuado
de estas enfermedades es importante desde el punto de vista de la medicina
veterinaria y humana dado que muchos de estos agentes son transmisibles
a las personas y a las mascotas (perros y gatos), en especial si se considera
que a menudo viven en la interfaz ecosistema-humano-mascota (1).

Las ehrlichiosis son un grupo de enfermedades transmitidas por garrapatas
causadas por bacterias gram negativas intracelulares, se caracterizan por
ser enfermedades febriles agudas ocasionadas por varios miembros del gé-
nero Ehrlichia el cual cuenta con 6 especies denominadas: E. chaffeensis,
E. ewingii, E. canis, E. muris, E. Ruminantiumy E. mineirensis (3). Dentro
de estas especies se encuentra que E. ewingii es el agente etiologico de la
ehrlichiosis granulocitica canina (EGC); E. canis es el agente etiologico de
ehrlichiosis monocitica canina (EMC) que afecta a canidos, félidos y huma-
nos; E. ruminantium que si bien tiene como diana principal del patogeno a
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los rumiantes, se ha descrito en Sudafrica una posible infeccion canina por
este agente y se han sospechado varios casos de encefalitis rapida y fatal en
humanos porE. rumiantium (2); la Ehrlichiosis Granulocitica humana causada
por Anaplasma phagocytophilum, la cual es conocida como Anaplasmosis
Granulocitica Humana que afecta a humanos y caprinos; y finalmente, E.
chaffeensis que es el principal agente etiologico de la ehrlichiosis monocitica
humana (EMH) que causa enfermedad en humanos y posiblemente en perros
y cabras (4).

Los antecedentes del patogeno Ehrlichia se remontan a 1935 cuando investi-
gadores del Instituto Pasteur de Argelia visualizaron organismos semejantes
a rickettsias en monocitos de perros febriles y con anemia. En 1945 fueron
clasificados como Ehrlichia canis en honor al bacteriologo aleman Paul Ehrlich.
En 1957 en el hemisferio occidental se identifico el primer caso de infeccion
por E. canis en frotis sanguineos de perros en la isla de Aruba. Asi mismo,
para el afo 1971 se describio una nueva cepa de E. canis que fue visualizada
en granulocitos (principalmente neutrofilos) en un perro que manifestaba
una forma leve de ehrlichiosis canina, sin embargo afnos mas tarde y tras
analisis genéticos se concluyo que era otra especie denominada E. ewingii,
para honrar a Sidney Ewing y su trabajo con este agente. En 1987 se reporto
el primer caso de ehrlichiosis monocitica humana al observar cuerpos de
inclusion intraleucocitarios en el frotis sanguineo de un paciente febril, esto
era compatible con E. canis por la semejanza morfoldgica, ultraestructural
y la reaccion positiva del suero de este paciente con antigeno de E. canis.
Sin embargo en 1991, después de analizar la secuencia del gen ARNr 16S, se
demostro que era una especie diferente a la que nombraron E. chaffeensis.
Las infecciones emergentes con nuevas especies de Ehrlichia han sido diag-
nosticadas con mas frecuencia y se han establecido como las causas de infec-
ciones en humanos. Esto se debe a que los reservorios animales y los vectores
de garrapatas han aumentado en nimero y los humanos han traspasado las
areas donde las poblaciones de reservorios y garrapatas son mas altas (3).

Investigadores venezolanos publicaron en 2016 (5) que la primera infeccion
humana con E. canis se reporto en 1996 a través de aislamiento en cultivo
celular y de la caracterizacion genética en muestras obtenidas de un humano
aparentemente asintomatico, con infeccion cronica, proveniente del estado
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Lara en Venezuela. Esta cepa fue denominada Ehrlichia humana venezolana
y en 2005, en el mismo lugar, se reportaron 6 casos de individuos con signos
clinicos de ehrlichiosis monocitica humana (EMH), el diagnostico se confirmo
por Reaccién en Cadena de la Polimerasa o PCR (por sus siglas en inglés).
Es por ello que E. canis ha sido considerada en la Ultima década como un
patdgeno con potencial zoonotico.

Esta zoonosis afecta principalmente a mamiferos y desde 1996 es reconocida
como una enfermedad que afecta a los humanos. Desde entonces y hasta el
2005 se han reportado en Colombia 2.396 casos de infeccion por E. chaffeensis
con variaciones geograficas en su incidencia, siendo 0,3% en algunas regiones
endémicas y 0,02-0,06% en otras, con tendencia a aumentar entre los meses
de mayo y agosto (6). Los factores potenciales en la expansion de vectores
y patdgenos en areas no afectadas (7) son el cambio climatico y los factores
bidticos, entre éstos Ultimos destacan: el incremento en la abundancia de
reservorios (silvestres), transformaciones sociopoliticas y demograficas, cam-
bios en la estructura del habitat, y en mayor medida las mascotas sometidas
a transporte nacional e internacional por razones de bienestar, conservacion,
importacion, moda o trafico ilegal. En cuanto a la distribucion geografica de
E. canis, se presume que esta presente en todo el mundo pero especialmente
en regiones tropicales y subtropicales, la transmision de E. canis se da por
medio de las garrapatas Rhipicephalus sanguineus; y para E. ewingiiy E. cha-
ffeensis la transmision es a través de la garrapata Amblyomma americanum
(4). A. americanum, vector reconocido de E. chaffeensis en Estados Unidos
no es una especie reportada en Colombia (8). Con respecto a los diagndsticos
diferenciales de las enfermedades transmitidas por garrapatas se encuentran:
anaplasmosis granulocitica, borreliosis de Lyme, babesiosis, bartonelosis,
leptospirosis, linfoma, mieloma multiple y enfermedad sistémica primaria
mediada por el sistema inmune (4).

Las enfermedades transmitidas por garrapatas tienen un origen multifactorial
que requiere un enfoque holistico para identificar los determinantes involu-
crados en el proceso de salud-enfermedad ya que a menudo se trata de una
accion sinérgica. La utilizacion de técnicas para el diagnostico de este tipo
de enfermedad debe ser una herramienta tanto para el médico veterinario
como para el humano (9). No obstante, las medidas simples como el control
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de las garrapatas pueden reducir considerablemente el riesgo de exposicion
al patégeno en mascotas en los ecosistemas en los que convergen con los
humanos. Para ello los veterinarios deben enfatizar en la utilizacion de mé-
todos de prevencion de ectoparasitos para contrarrestar el riesgo potencial
de enfermedad en la interfaz ecosistema-humano-mascota (1).

Las enfermedades causadas por agentes transmitidos por garrapatas pueden
ser diagnosticadas de diferentes maneras y cada enfoque tiene sus ventajas
y sus limitaciones, la mejor opcion estara orientada por las caracteristicas
del organismo que esta causando la enfermedad y el tipo de infeccion. Los
métodos efectivos incluyen: impresion o secciones de tejido, PCRy serologia,
visualizacion directa de morulas dentro de los leucocitos circulantes y tincion
de Wright. El aislamiento del cultivo celular no se realiza de forma rutinaria
como un enfoque de diagndstico, pero se puede lograr para la mayoria de
los organismos en laboratorios de investigacion (10).

Epidemiologia

Ehrlichiosis monocitica canina

Ehrlichiosis monocitica canina (EMC) es una enfermedad rickettsial grave
que afecta a las poblaciones caninas en todo el mundo. E. canis pertenece
a la familia Anaplasmataceae y es un microorganismo intracitoplasmatico,
pleomorfico, una pequeia bacteria cocoide Gram negativa que infecta a los
monocitos circulantes. Este patogeno, responsable de causar enfermedad
en caninos y probablemente en felinos a nivel mundial, se transmite exclu-
sivamente por la garrapata Rhipicephalus sanguineus sensu lato causando
enfermedad multisistémica que incluye anormalidades hematoldgicas y
trastornos respiratorios, oculares o neurologicos (11), tiene un tropismo ti-
sular para las células reticuloendoteliales del higado, el bazo y los ganglios
linfaticos y se replica principalmente en los macréfagos mononucleares. La
enfermedad a menudo se conoce como “pancitopenia canina tropical” de-
bido a sus altas tasas de prevalencia en zonas tropicales y subtropicales con
una disminucion asociada de leucocitos y plaquetas en casos clinicos (12).
Esta enfermedad multisistémica de caninos varia en severidad de leve (no
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mielosupresor) hasta potencialmente mortal (mielosupresora), en ocasiones
puede conllevar signos gastrointestinales y en general, 10-15% de los perros
con EMC presentan clinica de vomitos, diarrea y/o malestar abdominal (13).

Ehrlichiosis granulocitica canina

La Ehrlichiosis Granulocitica canina ocasionada por E. ewingii, una bacteria
intracelular Gram-negativa pleomoérfica que afecta neutrofilos y eosinofilos,
es transmitida por la garrapata A. americanum (14). E. ewingii es una de las
especies frecuentemente detectada por serologia en caninos en América,
causa enfermedad clinicamente relevante en perros, ademas del venado de
cola blanca que también puede servir como reservorio para este agente. Sus
sintomas generales son poliartritis en animales con infeccion croénica, clau-
dicacién, inflamacion de las articulaciones y fiebre, en cuanto a los cambios
hematologico, se consideran leves e incluyen trombocitopenia y anemia
(15). Los perros persistentemente infectados con E. ewingii presentan un
riesgo potencial de infeccion a otros animales, ya sea por transfusiones o
por el personal veterinario al entrar en contacto con sangre infectada. De
igual manera, los animales persistentemente infectados también sirven como
fuente de infeccion a las garrapatas y, en caso de adquirir otras garrapatas
infectadas, puede conducir a una enfermedad mas grave (16). El interés en
el estudio de ehrlichiosis granulocitica canina en la medicina veterinaria
y humana ha aumentado tras descubrirse que perros, caballos y humanos
pueden ser infectados por la especie E. ewingii relacionada estrechamente
desde el punto de vista genético, asi, el antigeno y la relacién genética ha
incrementado el conocimiento del potencial zoonético (17).

Ehrlichiosis y Anaplasmosis Felina

La enfermedad causada por Ehrlichia spp. v Anaplasma spp. en gatos no
esta bien documentada en comparacion con la de los perros. Los gatos son
susceptibles a la infeccion experimental con A. phagocytophilumy los ensayos
experimentales con E. canis no se han reportado en gatos. La infeccion y/o
enfermedad de origen natural debida a Ehrlichia spp. y Anaplasma spp. se ha
documentado en gatos, con la presentacion clinica mas comUn descrita como
fiebre, letargo y anorexia. Sin embargo, la identificacion especifica de un agen-
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te causal no siempre se logra, pero tanto E. canis como A. phagocytophilum
estan implicados en varios casos diagnosticados a través de microscopia y/o
PCR (18). Estudios realizados en Norte América y Europa investigan muestras
de sangre felina evidenciando que el 4.3% de los gatos en los Estados Unidos
y el 30% de los gatos en regiones endémicas albergan anticuerpos reactivos a
A. phagocytophilum por ensayo de inmunofluorescencia indirecta (IFA) (18).

Ehrlichiosis monocitica humana

El espectro clinico de la Ehrlichiosis monocitica humana (EMH) varia de
moderado a fatal. La seroconversion asintomatica se ha descrito en varios
grupos de soldados, personas con mascotas y trabajadores que estuvieron
expuestos en gran medida a garrapatas. El estimulo de la reaccion antigeno-
anticuerpo ocasionada por la presencia de E. chaffeensis y E. canis esta
estrechamente relacionada con la presencia de garrapatas infectadas. La
enfermedad generalmente se manifiesta de 7 a 10 dias después de la pica-
dura de la garrapata y la duracion de la enfermedad en promedio es de 20
a 23 dias. El inicio es abrupto con sintomas inespecificos como fiebre, dolor
de cabeza severo, malestar general y escalofrios. En algunos pacientes, la
enfermedad comienza con fiebre baja y malestar con una duracion de 24 a
48 horas. Otros de los sintomas y signos incluyen mialgias difusas y severas,
artralgias, linfadenopatia, anorexia que conduce a la pérdida de peso, dolor
abdominal, diarrea, nauseas, vomitos, erupcion maculopapular o petequial,
confusion, vértigo, ataxia, delirio, coma, tos y disnea. Se presenta erupcion
en 36% a 40% de los pacientes, pero esta presente al inicio en solo el 6% y
puede ser transitoria, macular, maculopapular o petequial con una distribu-
cion habitual en el tronco y las extremidades. La enfermedad es mortal en
2% a 3% de casos a pesar del tratamiento antibiotico disponible. De los casos
de EMH el 10% afecta a los nifos y tiene una presentacion clinica diferente
en adultos ya que las secuelas neuroldgicas incluyen una disminucion en el
nivel cognitivo y el desempeio neuroldgico (19).

Las personas sanas generalmente se recuperan sin complicaciones cuando se
las trata con doxiciclina; sin embargo, las personas inmunocomprometidas
pueden tener una enfermedad mas grave con resultados deficientes, incluida
la falla del sistema multiorganico y la muerte (20).
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Anaplasmosis granulocitica humana

La Anaplasmosis granulocitica humana (AGH), anteriormente conocida como
Ehrlichiosis granulocitica humana, es una enfermedad transmitida por garra-
patas causada por Anaplasma phagocytophilumy es una de las dos afecciones
humanas mas estudiadas asociadas con un agente Anaplasmataceae. Aunque
parece que su incidencia esta aumentando en América, es probable que exista
un subregistro significativo ya que muchos casos de AGH son asintomaticos
o0 nunca se diagnostican. Ademas, la falta de conocimiento clinico refuerza
aun mas las lagunas en el conocimiento con respecto a la epidemiologia de
la AGH (21).

Salud publica

La localizacion geografica y la epidemiologia de la ehrlichiosis refleja la
distribucion y las actividades estacionales de los vectores y reservorios, asi
como el cuidado de los animales y el comportamiento humano. Las enfer-
medades transmitidas por garrapatas se encuentran comunmente en los
entornos clinicos médicos y veterinarios, generando consecuencias en la
salud publica y ocupacional (22). En este sentido, la presencia del vector,
el agente patogeno y el reporte de casos reflejan no solo el impacto de la
enfermedad en la salud humana y animal, sino cémo las interacciones que
ocurren en los ecosistemas entre animales domésticos, silvestres y el hombre
son un factor determinante para la sociedad.

Existen casos de infeccion y estudios de seroprevalencia reportados desde
1986, muchos de ellos en América del Sur. En Colombia se realizo un estu-
dio de seroprevalencia en el departamento de Sucre y en trabajadores del
area rural se present6 una prevalencia para ehrlichiosis del 3,3% (23). Por
otra parte, la EMC tiene una distribucién mundial que incluye Asia, Africa,
Europa y América. Esta enfermedad ha sido reportada en todo el continente
desde Estados Unidos hasta Argentina y Chile. No obstante, se deben tener
en cuenta los métodos diagnostico directos e indirectos (24).

En el ambito latinoamericano el primer caso de Ehrlichiosis monocitica hu-
mana reportado en México fue en 1997 en un trabajador rural en contacto
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permanente con garrapatas mediante un ensayo de inmunofluorescencia
indirecta contra E. chaffeensis (9,25), y en 2014 se reporto6 en el estado de
Oaxaca un caso de una estilista canina de 30 anos que se hallo PCR positiva
para Ehrlichia spp.

En Costa Rica E. canis fue reportada por primera vez en perros en 1995 y
posteriormente entre 2007 y 2011 se produjo la deteccién e identificacion
molecular de E. canis en donantes de sangre notificando cuatro casos de
Ehrlichiosis: dos de monocitica y dos de granulocitica (26). Es interesante
que estudios previos con muestras de caninos y garrapatas de Costa Rica no
detectaron el ADN de E. chaffeensis o E. ewingii, y si bien existe un solo
informe de diagnostico molecular de E. chaffeensis en pacientes humanos en
la zona norte de Costa Rica, los resultados indican que E. canis es la especie
con mayor prevalencia en ese pais que infecta a humanos de forma similar
que a los animales (27).

En Chile existen pocos antecedentes de la enfermedad en humanos y caninos,
y solo ha sido descrita la presencia de anticuerpos contra Anaplasma spp.
en personas de la zona central de Chile con riesgo ocupacional, entre ellos,
médicos veterinarios, propietarios y peluqueros de canes (28).

La prevalencia de patogenos zoonoticos transmitidos por garrapatas en
perros aparentemente sanos es alta, probablemente porque los perros que
viajan libremente estan expuestos a altas infestaciones por garrapatas y
porque los propietarios no conocen las enfermedades que ellas transmiten
y no aplican medidas profilacticas para el control de ectoparasitos. En este
contexto, resulta pertinente la implementacion de campafas de monitoreo
y control de ectoparasitos, con especial énfasis en la investigacion en hu-
manos, animales y vectores, para obtener una perspectiva epidemiologica
mas amplia sobre los patogenos transmitidos por garrapatas y para com-
prender la dinamica de la infeccion. Como complemento, hay que destacar
la importancia de alertar a la comunidad veterinaria, a los propietarios y
a las autoridades de salud publica para evitar el riesgo de transmision de
patdgenos por garrapatas entre perros y humanos en la interfaz ecosistema-
humano-mascota (29).
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Potencial zoondtico de Ehrlichia spp.

Los animales domésticos, particularmente perros y gatos, han acompanado
a la humanidad desde el antiguo Egipto. Actualmente, mas del 30% de las
casas en América conviven con algin animal doméstico: 53 millones de pe-
rros, 57 millones de gatos y una variedad de otros animales entre aves, peces
y reptiles. En consecuencia, no es sorprendente que la transmision de un
patdgeno entre los animales a los humanos y de los humanos a los animales
sea posible y frecuente (31). Ejemplo de ello son los perros, que sirven como
fuente de nutricion para artropodos que se alimentan de sangre y frecuen-
temente estan expuestos a la infestacion por garrapatas. Por esto, pueden
servir como un indicador sensible de presencia y magnitud de exposicion a
enfermedades transmitidas por garrapatas (30).

En Colombia se ha descrito una variedad de especies de garrapatas presentes
en mascotas convencionales, entre ellas R. sanguineus s.l. aparece como el
principal parasito que también puede desarrollarse en roedores y otros ma-
miferos, pero el perro es el huésped primario y juega un papel importante
en el desarrollo de altas poblaciones de este ectoparasito (32).

Se sugiere que los perros, una de las especies mas cercanas al humano, sirven
como un reservorio competente de varios agentes zoonoticos como E. canis
y A. phagocytophilum (33). Dependiendo de la presencia y abundancia de
vectores artropodos en los ecosistemas, los perros pueden infectarse simul-
taneamente con varios patogenos transmitidos. Es la capacidad de algunos
de estos patdgenos para cruzar la barrera de especies lo que plantea el cre-
ciente interés médico en las enfermedades transmitidas por vectores a los
animales de compaiia, pues esta directamente relacionado con el bienestar
de los animales y salud publica (34). Y al coexistir el vector (Rhipicephalus
sanguineus) con perros de la calle, con y sin propietarios, permitiria una
mayor probabilidad de que el humano tenga contacto con el microorganismo
aumentando la posibilidad de zoonosis (28).

Sin duda, en paises tropicales en vias de desarrollo como Colombia existen
condiciones favorables para la aparicion de este tipo de enfermedades. La
migracion hacia ecosistemas inusuales, el trabajo rural con animales, la ex-
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plotacion intensiva de recursos naturales y la inestabilidad social aumentan
las probabilidades de infeccion en el ser humano. A pesar de la presentacion
de casos de Ehrlichiosis en Colombia, no existe un registro actualizado de esta
zoonosis debido a que no son enfermedades de notificacion obligatoria (35).

Ehrlichiay Anaplasma en la interfaz
ambiente-humano-mascota

Las garrapatas son agentes transmisores de importantes enfermedades
emergentes en la interfaz ecosistema, humano, animal y son responsables
de la transmision y el mantenimiento de los microorganismos. Ademas, se
observan abundantes poblaciones de garrapatas potencialmente infectadas
en areas urbanas, que son de importancia para la salud pUblica debido a la
exposicion que tienen los humanos y animales domésticos. En los habitats
urbanos, los animales de compaiia, asi como otros mamiferos sinantropicos
y aves con frecuencia expuestas a la infestacion por garrapatas, desempefan
un papel en la transmision de poblaciones de garrapatas y como reservorios
de patogenos (30).

Referente a los cambios en las practicas de produccion ganadera, el comer-
cio internacional de animales, el aumento de la perturbacion antropogénica
de los habitats naturales y la influencia de las mascotas en la vida humana,
las zoonosis son cada vez mas reconocidas como una fuente importante de
morbilidad y mortalidad humana. Las personas que viven en zonas rurales,
especialmente en paises en desarrollo, corren un alto riesgo de contraer
Zoonosis ya que a menudo trabajan estrechamente con el ganado, mascotas
de compaiia y entran en contacto con la vida silvestre (36). En este sen-
tido, la influencia positiva de las mascotas en la salud y bienestar de los
seres humanos tiene un impacto subestimado a pesar de los beneficios en
aspectos psicologicos, fisiologicos, terapéuticos y psicosociales. Se deben
tener en cuenta aspectos del area clinica, la sanidad animal, la nutricion
y la educacion a propietarios sobre el manejo de la mascota, la tenencia
responsable que comprende una alimentacion adecuada para garantizar
optimas condiciones inmunoloégicas como factor protector, vacunaciones y
desparasitaciones internas y externas (37).
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Sin duda la epidemiologia y la prevalencia de estas enfermedades también se
ven afectadas por factores ecoldgicos, climaticos y antropogénicos. Todos estos
comprometen de diferente manera el ciclo enzodtico entre patogenos, garrapatas
y hospederos domésticos y silvestres en la interfaz ecosistema-humano-mascota.
Las herramientas actuales de diagnostico molecular han permitido avanzar en la
identificacion de patdgenos desconocidos o indeterminados, pero es necesario
realizar mas investigaciones de estos patdgenos en la zonas de interfaz. La ca-
pacidad de intervencién de los gobiernos de cada pais, y la cooperacion multi-
disciplinaria de profesionales, especialmente de médicos y veterinarios, resulta
fundamental para implementar planes de intervencion y gestion del riesgo (38).

Como complemento, los estudios clinicos demuestran que el uso de pire-
troides sintéticos juega un papel importante en el control integrado contra
las zoonosis transmitidas por vectores, como la ehrlichiosis transmitida
por Rhipicephalus y Amblyomma. En estas intervenciones los veterinarios
tienen un rol esencial educando a los duefos de las mascotas con medicina
preventiva respecto a los cuidados y las acciones para evitar la enfermedad.

Es un hecho que la percepcion del riesgo y el conocimiento de la enfermedad
esta asociado al poder adquisitivo y al acceso a servicios de salud, es por
ello que en comunidades rurales remotas, particularmente en los paises en
vias de desarrollo, algunos propietarios de mascotas pueden tener dificul-
tades para asumir los costos de los servicios veterinarios. Por consiguiente,
la comunicacion entre médicos, ya sean humanos o veterinarios, es una
alternativa para la comunicacion del riesgo (1).

Conclusiones

La ehrlichiosis y la anaplasmosis son zoonosis cuyos agentes se mantienen
en la naturaleza a través de ciclos enzooticos entre garrapatas y animales
salvajes, domésticos y mascotas; los mamiferos tienen un rol importante en la
propagacion y como reservorio de estos patogenos ya que que la transmision
transovarica es ineficiente en garrapatas (39). A pesar de que R. sanguineus
puede completar todo su ciclo de vida en el interior de un hogar parasitan-
do una mascota, no se puede negar que las garrapatas se alimentan de una
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gran variedad de mamiferos incluyendo humanos, pero los perros son el
hospedador preferido. (40). La presencia de E. canis en muestras de sangre
humana puede ser el resultado de la alta prevalencia del agente en caninos
y sus garrapatas, lo que aumenta la probabilidad de exposicion humana al
agente. En este contexto, el control de garrapatas en perros es critico para
prevenir la infeccion humana. Aunque R. sanguineus es un parasito tipico del
perro, el parasitismo humano por este grupo de garrapatas ha sido reportado
en muchas partes del mundo incluyendo América Latina (27)

En sintesis, la ehrlichiosis monocitica que padecen tanto perros como huma-
nos, causada por E. canisy E. chaffeensis respectivamente, son transmitidas
por dos especies de garrapatas: R. Sanguineus s.l. vector de E. canis y A.
americanum para E. chaffeensis. Por otro lado, la ehrlichiosis granulocitica
es causada por E. ewingii en caninos y la Anaplasmosis granulocitica humana,
antes conocida como Ehrlichiosis granulocitica humana, es causada por A.
phagocytophilum (14).

En Colombia se dispone de poca informacion acerca del reporte de estas
zoonosis, por ejemplo la ehrlichiosis monocitica humana es una entidad cli-
nica no reconocida en el pais, a pesar de tener una alta morbi-mortalidad de
no iniciarse un tratamiento apropiado de forma oportuna (6). Por su parte,
Ehrlichia es una de las especies mas notificadas en vertebrados sudamericanos
y se ha demostrado que circula en caninos en ciudades colombianas como
Cali y Medellin. Los perros son los huéspedes finales de las garrapatas que
transmiten ehrlichiosis y, por lo tanto, esta enfermedad debe considerarse
como un problema de salud publica debido a su potencial zoonoético (32).

La ehrlichiosis monocitica humana transmitida por A. americanum, vector
reconocido de E. chaffeensis en Estados Unidos, no es una especie de ga-
rrapata cuya presencia se haya documentado en Colombia; en consecuencia
A. americanum es una garrapata restringida a la region Neartica del mundo
(Norteamérica) por lo cual alin no se tiene certeza respecto al posible vector
relacionado con ehrlichiosis humana en Sudamérica. Es asi que se recomienda
fortalecer la investigacion de la presencia de la enfermedad y la incidencia
del vector mediante caracterizaciones moleculares para determinar el papel
antropofilico de estas especies de garrapatas (8).
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En efecto, la preocupacion por la exposicion a patoégenos tanto para las
mascotas como para sus duenos es un aspecto determinante para evaluar el
riesgo en humanos y la incidencia de enfermedades, debido al contacto con
mascotas en el hogar. Para abordar de manera asertiva los problemas emer-
gentes de salud publica asociados a los desafios en la interfaz ecosistema-
humano-mascota y la efectividad de las medidas de mitigacion, la investiga-
cion de estas interacciones proporciona una base para mejorar las acciones
en contra de las zoonosis, la prevencion de enfermedades rickettsiales y el
control de ectoparasitos (41).

Partiendo de los anteriores supuestos, las enfermedades transmitidas por ga-
rrapatas tanto a animales como a humanos son motivo de preocupacion para
la salud publica alrededor del mundo. Las personas de todas las condiciones
economicas y sociales son susceptibles de contraer este agente zoonético
transmitido por estos vectores, ya sean trabajadores rurales o propietarios
de mascotas, pudiendo ser infectadas incluso por varios patégenos a través
de mecanismos de coinfeccion (38).

Mientras tanto, el surgimiento de la anaplasmosis humana en nuevas areas
geograficas destaca la importancia de la conciencia de la enfermedad y la
necesidad de continuar el apoyo a las redes de vigilancia de enfermedades
transmitidas por vectores y garrapatas. Una respuesta coordinada de salud
publica en estrecha colaboracion con el sector veterinario es esencial para
responder a esta amenaza emergente (21).

Recomendaciones

Su prevencion se puede lograr a través de estrategias integradas del sector de
la salud humana y animal. Se recomienda mejorar las practicas para prevenir
la transmision de patogenos transmitidos por vectores en perros y humanos,
para ello, el uso de insecticidas y acaricidas con propiedades repelentes en
perros puede evitar que se infecten por patégenos transmitidos por vectores y
eventualmente reducir el riesgo de exposicion humana a estos patogenos (1).

Es importante tener en cuenta la desparasitacion y vacunacion de los anima-
les, pero mas importante, estar alerta a la presencia de entomofauna nociva
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potencialmente portadora de patégenos, como por ejemplo las garrapatas.
Particularmente, la presencia de garrapatas podria asociarse con ehrlichiosis
canina y en virtud de esto, se destaca la necesidad de evaluar las zoonosis
que en el humano suelen pasar inadvertidas, ya que frecuentemente apare-
cen subclinicamente y su diagndstico no suele realizarse oportunamente. La
vigilancia de la interfaz animal-humano hara posible la deteccion oportuna
de zoonosis que pueden ser graves para la salud publica (9).

Se recomienda como medida de profilaxis utilizar equipo de proteccion per-
sonal adecuada e inspeccion visual corporal diaria en busqueda de artropodos
en las mascotas y en el personal que esta en contacto con ellas. Asi mismo,
realizar aseo y desinfeccion de las areas en las que habitan las mascotas y
fumigar las areas mencionadas (28).

El control quimico y la prevencion de la infestacion mediante acaricidas
puede realizarse con una gama de productos y presentaciones que incluyen
jabones, champus, soluciones acaricidas, collares, sprays, productos de ad-
ministracion oral, inyectables y tabletas masticables. El control no quimico
de garrapatas en el ambiente incluye labores en las viviendas tales como
mantener la grama corta y con poca vegetacion, y establecer barreras fisicas
como pisos de grava o concreto para evitar la dispersion de las garrapatas.
En caso de vivir en zonas con alta poblacion de garrapatas, evitar el contacto
de las mascotas con la fauna y flora silvestre y utilizar vestimenta adecuada
en el caso de los humanos (42).
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