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ENTREVISTA
JOSE LUIS PUCHOL

Fundador y Director General
del Hospital Veterinario Puchol,
José Luis Puchol, pionero

y referente en la clinica de
animales de compafiia con
mas de cinco décadas de
actividad en el sector, analiza
en la entrevista que publicamos
en este numero el estado

de situacion de la profesion,
sus problemas y afirma

que “si somos capaces de
organizarnos, de escucharnos
y de mirar mas alla de la
urgencia del dia a dia, tenemos
mucho futuro por delante”.

PROFESION

Veterinarios de toda Espafia,

de todos los sectores y de

todas las especies se han
manifestado en estos seis
primeros meses del afio contra

el Real Decreto 666/2023 y el
sistema PREVET y también por la
salud animal, la salud publica y el
reconocimiento de la profesion.
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SALUD PUBLICA

Suelo y One Health

Un nimero cada vez mayor de estudios
sobre las enfermedades infecciosas
emergentes sefiala a las alteraciones
producidas en la cubierta vegetal

y en la utilizacion de la tierra, como
principales factores contribuyentes a la
aparicion de enfermedades infecciosas’,
segun explican en el articulo “Suelo

y One Health", Pablo Palencia, Amaia
Ortiz Barredo y Claudia Gonzalez.

Nueva aula polivalente en la
Facultad de Veterinaria de la UCM
con la colaboracién de COLVEMA
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Real Academia
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Felipe Vilas

Presidente del Colegio de
Veterinarios de Madrid

Veterinarios y veterinarias de toda Espafia, de todos los sectores y de todas
las especialidades nos hemos rebelado en estos seis primeros meses del
afo contra el Real Decreto 666/2023 y el sistema PRESVET, que condiciona
nuestro trabajo y pone en riesgo la salud animal y la salud publica.

Hemos convocado asambleas, se han presentado alegaciones, hemos or-
ganizado concentraciones, nos hemos reunido con representantes de todos
los partidos politicos y se han elaborado manifiestos que reflejan el sentir de
una profesién que se sabe esencial, aunque a menudo no se siente suficien-
temente reconocida y valorada.

En Madrid nos hemos manifestado en IFEMA, en el Ministerio de Agricul-
tura, en el Congreso de los Diputados, en la Delegacién de Gobierno y en
el Ministerio de Sanidad en un recorrido de Cibeles y Atocha acompafnados
de propietarios de animales. No han sido solo protestas profesionales, sino
movilizaciones en defensa de la salud de los animales, de las familias que
los cuidan y del modelo de atencion veterinaria que queremos para nuestro
pais.

Quiero expresar mi mas sincero y profundo agradecimiento por el compro-
miso, la implicacion y la fuerza que habéis demostrado en todas estas mo-
vilizaciones. Gracias por convertir cada cita en una auténtica marea azul que
ha inundado nuestras calles de dignidad, orgullo profesional y un espiritu de
unién sin precedentes.

Nunca nuestra profesién ha estado tan unida por una causa, ni ha tenido tan-
ta visibilidad en los medios de comunicacion, ni ha tenido tanto apoyo social.

La normativa que ahora regula nuestro trabajo, lejos de ayudarnos, nos as-
fixia. El Real Decreto 666/2023 y el sistema PRESVET nos impide tratar los
animales con los medicamentos que necesitan para poder sanar. Esta regu-
lacion no protege la salud animal ni la salud publica. Al contrario, genera re-
trasos en los tratamientos, fomenta la automedicacién, encarece la atencion
veterinaria y nos aleja de los estandares europeos.

Para los veterinarios de todo el pais resulta increible que el Ministerio de
Agricultura, responsable de esta situaciéon y que conoce perfectamente las
graves dificultades que padecemos para ejercer nuestro trabajo, todavia no
haya rectificado y que el ministro Planas no se haya reunido todavia con re-
presentantes de la profesién para escucharnos.

No luchamos solo contra un decreto o una plataforma; luchamos por un
ejercicio profesional justo, digno y sostenible. La sociedad, la opinién publi-
cay la razén estan de nuestro lado y no pararemos hasta conseguir que se
atiendan nuestras justas reivindicaciones por la salud animal y por la salud
de todos.
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JOSE LUIS PUCHOL

* Fundador y Director General del
Hospital Veterinario Puchol

“Necesitamos comunicar
mejor, unirnos mas como
colectivo, y reivindicar lo que
somos, desde la excelencia,
no desde la queja”

#somosVETERINARIOS

En tu larga trayectoria has
vivido cambios trascenden-
tales que han transformado
nuestra profesion. ;Cuales
consideras que han sido los
mas significativos?

La tecnologia y los medios diag-
nésticos de los que disponemos
hoy en dia son impresionantes
si los comparamos con los que
teniamos al inicio de mi carrera.
Sin embargo, si tuviera que des-
tacar un cambio verdaderamente
transformador, diria que ha sido
la implicacion de los tutores. Re-
cuerdo que, hace afios, ante un
tratamiento complejo o costoso,
era frecuente escuchar frases
como: “jPor ese dinero me com-
pro tres perros como este!”. Hoy
eso ha cambiado radicalmente.
La mayoria de tutores entienden,
se informan, preguntan, se pre-
ocupan y quieren hacer lo mejor
para su animal. Esa evolucién en
la relacion humano-animal nos ha
permitido trabajar con una profun-
didad y un nivel de exigencia que,
sinceramente, nunca hubiéramos
imaginado hace décadas.

Has sido pionero en muchos
aspectos y has participado
en iniciativas que han me-
jorado la profesion, como
AMVAC. ;Qué iniciativas te
aportaron mas a nivel hu-
mano o profesional?

AMVAC fue un gran reto para mi.
Me permitié ver mas alla del quiro-
fano y entender que los cambios
importantes nacen del trabajo en
comun. También me aporté rela-
ciones personales que han mar-
cado mi carrera. Estar rodeado
de gente con ideas, inquietudes y
compromiso te ayuda a crecer.

Pero sobre todo consiguié que
“el veterinario de enfrente”, dejara
de ser un enemigo desconocido y



pasara a ser un competidor cono-
cido.

El balance es muy positivo, la ver-
dad. No ha sido un camino fécil,
pero si coherente. Hemos apos-
tado sobre todo por la calidad, el
equipo humano, y el servicio a los
veterinarios remisores, siguiendo
la linea de trabajo de Clinica Ve-
terinaria Puerta de Hierro. A me-
dio plazo, queremos consolidar
lo que hemos construido y seguir
mejorando en aquellas areas que
mas necesita el sector veterinario.
Nuestra actual apuesta es la On-
cologia, con la apertura de nues-
tro Hospital Oncoldgico Puchol,
gue empezara su construccion en
unas semanas.

Es una realidad y debemos saber
convivir unos y otros. La consoli-
dacion del sector, con la entrada
de grupos y fondos de inversion,
ha generado oportunidades, pero
también tensiones. Lo importante
es que no perdamos el alma de la
profesion. La rentabilidad no pue-
de estar por encima de la ética, ni
de la vocacion. El futuro depende-
ra de como gestionemos ese equi-
librio.

Nosotros optamos por mantener-
nos independientes, a pesar de los

malos augurios que se nos dedica-
ban, y a dia de hoy, creemos que
acertamos.

Es cierto que se ha reducido la
cantidad de antibidticos consumi-
dos, pero a costa de la salud de las
mascotas que atendemos, a costa
de mucha burocracia y, mediante
presion y miedo, en lugar de senti-
do comun y negociacion.

El motivo original es bueno, debe-
mos reducir el consumo de anti-
biéticos. El problema es que esta
buena idea se ha plasmado muy
mal en el decreto que regula su
uso.

Es posible que este sea uno de los
mayores retos, sobre todo para los
“seniors”, que deben adaptarse. Ya
no basta con saber mucho de me-
dicina. Hay que saber liderar equi-
pos, hablar con tutores en situacio-
nes emocionalmente complejas,
gestionar tiempos, asumir respon-
sabilidades econdmicas, etc. El
veterinario clinico de hoy necesita
competencias transversales que
antes ni imaginabamos. Y por eso
es clave la formacion continua.

Hay que entender, que hoy en dia,
las clinicas veterinarias hay que di-
rigirlas como lo que son, una em-
presa.

El veterinario clinico de hoy necesita
competencias transversales que
antes ni imagindbamos. Y por eso es

clave la formacién continua




Siestamos hablando desde el pun-
to de vista de la Administracién,
es una percepcion real. Segui-
mos siendo vistos muchas veces
como “el médico de los animales”,
sin entender la complejidad de lo
que hacemos, lo que somos, ni el
impacto que tiene nuestro trabajo
en la salud publica, el medio am-
biente o la sociedad. Para cam-
biar eso, necesitamos comunicar
mejor, unirnos mas como colecti-
vo, y reivindicar lo que somos des-
de la excelencia, no desde la que-
ja. También es importante formar
en habilidades comunicativas
desde la universidad. Siempre sin
olvidar que ya no somos “un hom-
bre orquesta”, ahora, queramos o
no, gestionamos una empresa y
competimos con “otros” que son
grandes gestores.

Si lo planteamos desde el pun-
to de vista de la sociedad, creo
que nuestra imagen ha mejorado
mucho en los ultimos tiempos.
Afortunadamente, la sociedad en
muchas ocasiones nos ve como
profesionales formados que se
ocupan de una parte importante
de su familia, y eso lo valoran.

Colaborar no es solo compartir ca-
s0s, es compartir criterios, dudas

y experiencias. La relacion con los
remitentes nos exige un nivel de
excelencia constante, pero tam-
bién nos enriquece. Nuestro “gra-
nito de arena” en este caso es la
formacién presencial y online que
hacemos de forma gratuita para
los veterinarios remisores. Es un
momento especial donde habla-

hagamos de ella. La inteligencia
artificial no sustituird la sensibili-
dad clinica, la comunicacién con
el tutor ni la capacidad de juicio.
Nos ayuda en tareas repetitivas
que no aportan mucho valor y
nos deja tiempo para centrarnos
en lo que importa, el cuidado del
paciente.

Es cierto que se ha reducido la cantidad de
antibioticos consumidos, pero a costa de la salud
de las mascotas que atendemos, a costa de
mucha burocracia y, mediante presion y miedo,

en lugar de sentido comun y negociacion

MOos en persona y no a través de
un teléfono y podemos compartir
casos clinicos complicados, pero
también recibir feedback de nues-
tros servicios.

Lo que es cierto que algunos cen-
tros que nos referian casos clini-
cos, han dejarlo de hacerlo al inte-
grarse a grupos o corporaciones,
pero, es significativo que el dia de
hoy tenemos mas remisores que
nunca, por lo cual estamos muy
agradecidos.

A mi me cuesta un poco adaptar-
me a todo esto, pero es evidente
que la Inteligencia Artificial ya
esta introducida en nuestra pro-
fesion.

Nos puede ayudar a detectar
patrones, agiliza tareas admi-
nistrativas, o apoyar en el diag-
nostico. Pero lo importante no
es la tecnologia, sino el uso que

Una pregunta complicada, pues
se puede entender desde muchos
puntos de vista.

Yo destacaria: la escasez de ve-
terinarios en ciertas dreas, la pre-
sion econdmica sobre las clinicas
independientes, el agotamiento
emocional, que al menos en nues-
tro caso, afecta mucho mas fre-
cuentemente al personal auxiliar
que a los propios veterinarios, la
desconexidn entre la universidad
y la realidad clinica, y la falta de
representacion institucional fuer-
te, entre otras.

Si no abordamos estos temas de
forma conjunta, como colectivo,
corremos el riesgo de debilitar-
nos. Pero si somos capaces de
organizarnos, de escucharnos y
de mirar mas alla de la urgencia
del dia a dia, tenemos mucho fu-
turo por delante.



5Quieres celebrar

tu evento de empresa

en un espacio que ofrece
las mejores instalaciones
y servicios?

Si quieres ofrecer una experiencia Gnica a
tus clientes o empleados en una localizacién

inmejorable del centro de Madrid, puedes Cgé' E/%#?Rﬁillg:lg\é
contactar con nosotros a través de: \ \ DE MADRID

. 914112033

% Veterinariamadrid@colvema.org

colvema.org f W




ADRIAN RABANAL SOTO, NURIA VALLE RODRIGUEZ, GUSTAVO ORTIZ
DIEZ, PALOMA JIMENA DE ANDRES

1. Hospital Clinico Veterinario Complutense. Universidad Complutense de Madrid. Avda. Puerta de Hierro s/n,

28040, Madrid, Espafa

2. Departamento de Medicina y Cirugia Animal. Facultad de Veterinaria. Universidad Complutense de Madrid.
Avda. Puerta de Hierro s/n, 28040, Madrid, Espafa.

Las neoplasias en perros y gatos
representan una realidad frecuen-
te y clinicamente relevante. Este
estudio retrospectivo basado en
1.595 biopsias tumorales apor-
ta informacién valiosa sobre las
localizaciones mdas comunes, la
distribucion por especie, edad y
raza, y —de manera destacada—
sobre la escasa frecuencia con la
que se remiten ganglios linfaticos
para su analisis histopatoldgico.

Los resultados ponen de manifies-
to que la afectacion ganglionar
es frecuente cuando se evalla,
lo que invita a reflexionar sobre
cuantos casos podrian estar in-
fradiagnosticados. La incorpora-

! Falta de informacién incidencia
tumoral y escasa bibliografia

cion del estudio ganglionar a la
rutina diagnostica no solo mejora
la estadificacién, sino que permi-
te tomar decisiones terapéuticas
mas informadas y, probablemen-
te, mas eficaces.

La oncologia veterinaria ha reco-
rrido un largo camino, pero aun
dispone de un amplio margen
de mejora. La protocolizacion de
procedimientos, el trabajo cola-
borativo, la adopciéon de nuevas
tecnologias diagnésticas y la for-
macién continua representan ac-
ciones concretas que pueden in-
crementar de manera importante
la calidad de vida de los pacientes
y elevar la excelencia profesional.

Analisis estadistico en
las biopsias
muestreadas

El cancer constituye una de las
principales causas de mortali-
dad en animales de compafiia y
su diagndstico se ha vuelto cada
vez mas prevalente en los ultimos
afios. Este incremento obedece
no solo a una posible mayor in-
cidencia real, sino también a la
mejora en la atencion veterina-
ria, la disponibilidad de métodos
diagndsticos mas avanzados y el
aumento de la esperanza de vida
de perros y gatos. No obstante,
a pesar del progreso en los re-
cursos clinicos y quirurgicos, la
oncologia veterinaria continta en-
frentando importantes retos, en

Hospital Clinico
Veterinario Complutense
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Figura 1 - Justificacion y materiales y métodos del estudio.



especial en lo relativo a la estadi-
ficacion y al seguimiento riguroso
de los casos.

En medicina humana, la esta-
dificacion de neoplasias no se
concibe sin una evaluacion siste-
matica de los ganglios linfaticos
regionales, dado que su afecta-
cién posee un valor adicional que
condiciona el pronéstico y las
decisiones terapéuticas. En me-
dicina veterinaria, sin embargo,
este paso fundamental alin no
forma parte de la practica clinica
habitual. El presente trabajo re-
sume los resultados de un estu-
dio retrospectivo llevado a cabo
durante diez afios en el Hospital
Clinico Veterinario Complutense
(HCVC), centrado en el andlisis
histopatolégico de neoplasias
en perros y gatos. El objetivo fue
identificar patrones de presenta-
cion, prevalencia por especie y
localizacion, asi como evaluar el
grado de implementacién de he-
rramientas diagnésticas como la
remision de ganglios linfaticos
para su analisis.

Se incluyeron en el estudio todas
las biopsias tumorales procesa-
das en el Servicio de Anatomia
Patolégica del HCVC entre ene-
ro de 2012 y diciembre de 2022.
En total se diagnosticaron 1.595
casos que provenian tanto de pa-
cientes del propio hospital como
de clinicas veterinarias remiten-
tes, sobre todo de la Comunidad
de Madrid. Para cada caso se
registraron variables clinicas vy
anatomopatoldgicas tales como
especie, raza, edad, sexo, loca-
lizaciéon anatomica de la masa
tumoral, tipo histolégico, com-
portamiento biolégico (benigno
o maligno) y presencia o no de
ganglio linfatico remitido junto a
la masa tumoral.

Los resultados ponen de manifiesto que la
afectacion ganglionar es frecuente cuando se
evalua, lo que invita a reflexionar sobre cuantos

casos se podrian estar infradiagnosticados

Las muestras analizadas prove-
nian de tejidos obtenidos median-
te cirugia con intencién curativa,
incisiones diagndsticas, citore-
ducciones o intervenciones palia-
tivas y fueron procesadas confor-
me a los protocolos habituales
para el diagndéstico histopatolégi-
co. En los casos en los que se re-
mitié ganglio linfatico, se evalué
su arquitectura, la presencia de
células neopldsicas y signos de
afectacion metastasica. Todos
los datos fueron trasladados a
una hoja de calculo para su ana-
lisis descriptivo.

Este tipo de estudios, a pesar de
su caracter retrospectivo y de las

limitaciones derivadas de la va-
riabilidad en la remisién de mues-
tras, resultan de gran utilidad para
reflejar la practica clinica real.
Permiten identificar patrones, su-
gerir mejoras en el abordaje on-
coldgico y visibilizar deficiencias
en los protocolos asistenciales,
sobre todo en lo que respecta a la
estadificacion.

De los 1.595 casos analizados,
1.453 (91,1%) correspondian a
perros y los 142 (8,9%) restantes
a muestras felinas. En cuanto al
diagnostico, 1.135 (71%) neopla-
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Figura 2 - Variables analizadas en el estudio.
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Figura 3 - Resultados generales en el estudio de analisis tumoral.

sias fueron malignas, mientras
que las 459 (29%) restantes fue-
ron neoplasias benignas. La pro-
porciéon de neoplasias malignas
fue del 90 % en gatos y del 69,4 %
en perros. Estos hallazgos son
concordantes con lo descrito en
estudios anteriores’?2.

En la especie canina, los tumores
mamarios fueron los mas fre-

cuentes y constituyeron el 25,6 %

Localizacién anatémica

Ap. reproductor
masculino y
femenino
8,9%

>-a

del total de los casos. Les siguie-
ron los tumores cutaneos y de sus
anejos (19,5%), los del aparato
reproductor (11,4%) y los del sis-
tema digestivo (9,2%). También
se registraron proporciones rele-
vantes de tumores orales (6,3%) y
perianales (5,4%).

La mayoria de los tumores cani-
nos analizados fueron malignos
(69,4%), aunque esta proporcion
varié en funcion de la localizacién
anatémica. Por ejemplo, en los tu-
mores cutaneos, cuya deteccién
y escision en fases tempranas
es mas factible, la proporcién de
tumores benignos fue mayor. Los
tumores cutdneos malignos que
con mas frecuencia se diagnosti-

caron fueron los mastocitomas y
los sarcomas de tejidos blandos.
En contraste, los tumores mama-
rios presentaron elevado porcen-
taje de malignidad y recidiva, en
particular en hembras no esteri-
lizadas, como se ha descrito en
estudios anteriores.

En cuanto a la distribucion del
diagndstico de tumores por razas,
se observé un predominio de ani-
males mestizos (32%), seguidos
por Cocker spaniel, Labrador re-
triever, Pastor aleman y Yorkshire
terrier. Este patrén concuerda con
otros estudios epidemioldgicos
europeos?, y también refleja la
distribucion general de razas en
la poblacién urbana atendida.

Incidencias

Edad media (afios) Proporcion de malignidad
Gléndglnztsn“;amaria 9,79 + 2,57 76,3“/0
Teans
93+£297 64,3%
9,82 2,53 74,2%
10,76 £ 2,74 2,9%

Figura 4 - Resultados del analisis tumoral en la especie canina.
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La edad media de aparicién de tu-
mores en la especie canina fue en
torno a los 9,5 afios en la mayoria
de las localizaciones estudiadas.
El grupo mas representado el de
animales entre 9 y 12 afos. Este
hallazgo es coherente con el he-
cho de que la edad es uno de los
principales factores de riesgo
para el desarrollo de procesos
neoplasicos’.

Estos resultados destacan la re-
levancia de los chequeos geria-
tricos y de la exploracién fisica
sistematica en animales de edad
avanzada. La evaluacién regu-
lar de mamas, testiculos, piel,
abdomen, cavidad oral y region
perianal deberia formar parte del
protocolo rutinario, en especial en
razas predispuestas o en anima-
les no esterilizados mayores de
siete aflos.

De forma semejante a lo obser-
vado en la especie canina, en
la especie felina la localizacién
mas frecuente de neoplasias fue
la mama (26,8%), seguida de la
piel (26,1%) y del aparato diges-
tivo (20,4%). Esta distribucion es
coherente con estudios realiza-

Localizacién anatémica

En la especie canina, los tumores mamarios
fueron los mas frecuentes y constituyeron el
25,6 % del total de los casos. Les siguieron
los tumores cutaneos y de sus anejos (19,5%),
los del aparato reproductor (11,4%) y los del
sistema digestivo (9,2%). También se registraron
proporciones relevantes de tumores orales (6,3%)

y perianales (5,4%)

dos en gatos europeos, y refleja
tanto la frecuencia real de estos
procesos como su accesibilidad
diagndstica?. El diagnostico mas
habitual en las neoplasias cu-
taneas fue el carcinoma de cé-
lulas escamosas, mientras que
el tumor digestivo que con mas
frecuencia se diagnéstico fue el
linfoma.

Sin embargo, cabe sefalar que el
comportamiento biolégico de los
tumores en la especie felina fue
mas agresivo que en la canina,
con una proporcion de neoplasias
malignas del 90 %.

La mayoria de las neoplasias fue-
ron diagnosticadas en gatos de
raza Comun Europeo, Siamés y

d

Edad media (afios)

Persa, resultado concordante con
estudios previos, ya que se han
descrito predisposiciones genéti-
cas en estas razas?.

La edad media de aparicion de
tumores en la especie felina fue
alrededor de los 11,5 aifos de for-
ma general. El grupo mds repre-
sentado fue el de animales entre
9y 12 afos.

El elevado porcentaje de tumo-
res malignos en gatos subraya la
necesidad de adoptar una estra-
tegia diagndstica y terapéutica
mas agresiva. La deteccién pre-
coz, la escision quirdrgica amplia
y la evaluacién ganglionar deben
considerarse pasos fundamenta-
les en estos pacientes.

Incidencias

Proporcién de malignidad

Figura 5 - Resultados del andlisis tumoral en la especie felina.
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Uno de los hallazgos mas relevan-
tes del estudio fue la baja propor-
cion de muestras que incluyeron
ganglios linfaticos para su eva-
luacién. En la especie canina solo
enel 20,5% de los casos se remitié
tejido ganglionar asociado, y en la
especie felina, cuya proporcion
de malignidad es en especial ele-
vada, solo el 14,2% de las neopla-
sias remitidas iban acompafiadas
del ganglio linfatico. Este dato es

ANALISIS DE LINFONODOS

LIMITACION

1 ,_Lj 3,0%

Pre-
(30%) (1,3%)

(5,3%)

: 40,5%

20,5% de tumores con linfadenectomia

> Inguinal
escapular _ Axilar (47,9%)

14,2% de tumores con linfadenectomia

Regional
Axilar (42,9%)

40,0%

especialmente preocupante si se
considera la importancia de los
ganglios en la estadificacion tu-
moral y en la toma de decisiones
terapéuticas.

En los casos de ambas especies
en los que se remitieron ganglios
linfaticos, la tasa de metastasis
fue significativa: un 26,8% de los
ganglios analizados en tumores
mamarios estaban afectados,
asi como un 26,1% en tumores
cutaneos y un 20,4% en tumores
digestivos. Es decir, uno de cada
cuatro ganglios evaluados pre-

28,0%

o

Inguinal
(34,2%)

1,:51: 5,7% positivos a metastasis
)

sentaba infiltracion neoplasica.
Este hallazgo refuerza la hipote-
sis de que, al no estudiar de forma
rutinaria los ganglios, se podria
estar subestimando la extension
real de la enfermedad en muchos
pacientes.

En medicina humana, el estudio
ganglionar se considera impres-
cindible en neoplasias como el
cancer de mama, melanoma cu-
taneo, tumores digestivos y de
cabeza y cuello. En estos casos,
la presencia o ausencia de me-
tastasis ganglionares modifica

METATASIS DE LINFONODOS

¢ 21,0% positivos a metastasis

as \“jﬂ@é})’l 3,4%

En la especie canina solo en el 20,5% de los casos se remitio tejido ganglionar asociado, y en la especie
felina, cuya proporcion de malignidad es en especial elevada, solo el 14,2% de las neoplasias remitidas

iban acompanadas del ganglio linfatico

Figura 6 - Resultados del andlisis de linfonodos en el estudio.



de forma marcada el prondstico
y el plan terapéutico*. En medi-
cina veterinaria, sin embargo, la
remision de ganglios continida
siendo una decisién condicio-
nada por el criterio del cirujano,
la accesibilidad del ganglio o la
sospecha clinica, factores todos
ellos subjetivos.

Ademas, es frecuente que se re-
mitan ganglios linfaticos inco-
rrectos —elegidos por proximidad
anatémica, pero sin correspon-
dencia funcional real—, ya que el
ganglio regional mas cercano no
siempre coincide con el ganglio
centinela, que es el primero en re-
cibir el drenaje linfatico del tumor.
La falta de sistematizacion en la
estadificacion puede conducir a
errores que repercuten de forma
directa en el prondstico, en la indi-
cacion de tratamiento adyuvante
e incluso en la decision de inter-
venir quirdrgicamente.

Los resultados obtenidos en este
estudio coinciden con lo sefialado
por otros autores: la estadifica-
cion ganglionar en oncologia ve-
terinaria sigue siendo una asig-
natura pendiente’. Pese a que el
diagnostico histopatolégico del
tumor primario suele seguir proto-
colos establecidos, la valoracion
ganglionar no se ha integrado de
forma sistematica en la practica
clinica.

La técnica del ganglio centinela,
de uso establecido en oncologia
humana, ha comenzado a eva-
luarse en medicina veterinaria,
con resultados preliminares pro-
metedores. Esta técnica permite
identificar el primer ganglio que
drena el area tumoral mediante el
uso de colorantes, radioisétopos
o técnicas de imagen como la

La aplicacién protocolizada de técnicas como
la biopsia del ganglio centinela, la linfografia
prequirurgica o el mapeo con contraste podrian
incorporarse de forma progresiva en centros con
mayor capacidad diagndstica, con vistas a su

generalizacion futura

linfografia o la tomografia com-
putarizada®. Aunque requiere una
curva de aprendizaje y el acceso
a recursos especificos, su imple-
mentacién podria transformar el
abordaje quirdrgico y mejorar la
precision diagnostica.

También se identificaron diferen-
cias significativas entre los casos
procedentes del propio hospital
y aquellos remitidos por clinicas
externas. En el HCVC, la propor-
cion de tumores acompafados
de ganglio linfatico fue conside-
rablemente mayor, lo que sugiere
una mejor protocolizacién, mayor
experiencia del equipo o acceso a
técnicas complementarias. Este
hallazgo pone de manifiesto la
necesidad de establecer un abor-

T

Figura 7 - Secciones para estudio
histolégico de linfonodo.

daje quirdrgico y anatomopatolo-
gico entre centros, asi como de
reforzar la formacién clinica en
estadificacién oncoldgica.

En resumen, la evaluacion de los
ganglios linfaticos debe formar
parte del abordaje diagnostico
en oncologia clinica. Su omision
limita la informacion prondstica
disponible y puede influir negati-
vamente en la planificacién tera-
péutica.

La oncologia veterinaria se en-
cuentra en una etapa de expan-
sién y consolidacion. Cada vez
mas centros integran protocolos
de deteccion precoz, técnicas
quirdrgicas avanzadas y acceso
a tratamientos como la quimio-
terapia o la inmunoterapia. No
obstante, para que este desarrollo
se traduzca en una mejora tangi-
ble de la calidad de vida y super-
vivencia de los pacientes, resulta
indispensable otorgar mayor pro-
tagonismo a la estadificacion y al
seguimiento clinico.

La aplicacién protocolizada de
técnicas como la biopsia del
ganglio centinela, la linfografia
prequirdrgica o el mapeo con
contraste podrian incorporarse
de forma progresiva en centros



Presencia de
células tumorales
en el ganglio
centinela

Diseminacion
linfatica de tumor

Estadificacion clinica
correcta de la
enfermedad
oncolégica

Figura 8 - Procedimiento para la correcta estadificacion clinica.

con mayor capacidad diagndsti-
ca, con vistas a su generalizacion
futura. Asimismo, la investigacion
en biomarcadores prondsticos y
el desarrollo de modelos predic-
tivos de diseminacion tumoral
—incluidos los basados en inte-
ligencia artificial— abren nuevas
posibilidades para una medicina
veterinaria personalizada.

Por otra parte, estudios multicén-
tricos como el aqui presentado
permiten generar informacion epi-
demiolégica valiosa para toda la
profesion. La creacién de registros
clinico-patoldgicos regionales o na-
cionales, que incluyan tanto hospi-
tales como clinicas de primera opi-
nién, constituiria un avance clave
para identificar factores de riesgo,
establecer protocolos consensua-
dos y fomentar una medicina vete-
rinaria basada en la evidencia.

La formacion continua del veterinario clinico
general en oncologia basica debe mantenerse
como una prioridad, con especial atencién a la

estadificacion, los criterios de malignidad, el estudio
ganglionar y las indicaciones quirurgicas

También resulta esencial forta-
lecer la comunicacion entre los
equipos clinicos y los servicios
de anatomia patoldgica. La remi-
sion de muestras acompafiadas
de informacién clinica relevante,
imagenes o esquemas quirlrgi-
cos mejora la interpretacion his-
tolégica y permite emitir un juicio
diagndstico y prondstico mas
preciso. La inversiéon de tiempo
en este proceso puede tener un
impacto importante en el manejo
clinico posterior del caso.

Por ultimo, la formacion conti-
nua del veterinario clinico ge-
neral en oncologia basica debe
mantenerse como una prioridad,
con especial atencién a la esta-
dificacion, los criterios de ma-
lignidad, el estudio ganglionar
y las indicaciones quirurgicas.
La formacion de postgrado, los
congresos y la colaboracion con
centros de referencia permiten
reducir desigualdades asisten-
ciales y elevar la calidad del ejer-
cicio profesional.
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En la sociedad actual la tenencia
de animales de compaiiia es cada
vez es mas habitual. Se estima
que el 43% de los hogares espa-
fioles alberga al menos una mas-
cota. De este porcentaje, el 36%
corresponde a perros o gatos,
mientras que el resto se distribu-
ye entre otras especies, desta-
cando la presencia de mamiferos
exoticos de compafiia, aves, asi
como reptiles y anfibios. Sin em-
bargo, es importante sefialar que
estas estadisticas podrian ofre-
cer una vision incompleta de la in-
teraccion humano-animal ya que,
tal como evidencia un estudio, el
37% de los hogares que no po-
seen mascota registra la presen-
cia de al menos un miembro con
contacto habitual con animales.

Los efectos beneficiosos, tanto a
nivel mental como fisico, deriva-
dos del contacto con animales de
compaifiia, han sido ampliamen-
te documentados en la literatura
cientifica, incluyendo la reduccion
del estrés, la ansiedad, la soledad
y la depresion. Estos beneficios
se manifiestan en diversos sec-

tores de la poblacion, tales como
niflos, ancianos y personas inmu-
nodeprimidas. No obstante, es
imprescindible considerar que los
animales de compafiia también
representan una fuente potencial
de agentes infecciosos transmisi-
bles tanto a otros animales como
a las personas (zoonosis). Si bien
inicialmente podria considerarse
que la exposicién a agentes biolo-
gicos se limita a los profesionales
que ejercen su actividad en cen-
tros veterinarios y a los tutores
de las mascotas, es fundamental
tener en cuenta que este riesgo se
extiende igualmente a todos los
animales que visitan estos cen-
tros y al publico en general, espe-
cialmente en el caso de las enfer-
medades zoondticas. Bajo esta
perspectiva, la figura del veterina-
rio adquiere una importancia vital
como profesional sanitario ya que
su papel no se restringe Unica-
mente a la salud animal, sino que
debe de actuar como centinela y
primera linea de defensa contra
las enfermedades infecciosas.
Estas competencias hacen que

la participacion del profesional
veterinario sea determinante en
el marco del del concepto "One
Health" (Una Sola Salud) ya que
tiene un rol clave en la proteccién
de la salud publica.

Las recomendaciones que se
detallan en este articulo descri-
ben un conjunto completo de ac-
ciones posibles para mejorar el
control del riesgo biologico en la
practica clinica veterinaria. Enten-
demos que no todos los centros
podran aplicarlas en su totali-
dad, por lo que cada profesional
debera evaluar cuidadosamente
la viabilidad de cada una en su
contexto especifico, priorizando
aquellas con mayor impacto so-
bre la bioseguridad.

La complejidad inherente a esta
cuestion, unida a la abundancia
de informacion y la diversidad de
enfoques posibles para abordarla,
haria que un unico articulo resul-
tara excesivamente extenso y, por
tanto, complejo de seguir para el
lector. Conscientes de esto, las
autoras hemos decidido dividir la



publicaciéon en dos revistas con-
secutivas, buscando asi facilitar
la comprension y el andlisis deta-
llado de cada uno de los aspectos
relevantes. Desde el punto de vista
didactico, lo ideal seria abordar los
riesgos bioldgicos en los centros
veterinarios y el concepto de biose-
guridad en un primer articulo, para
luego dedicar un segundo texto ex-
clusivamente a las medidas de bio-
seguridad propuestas para romper
el ciclo de trasmision y su imple-
mentacién. Sin embargo, debido a
la considerable extension de esta
segunda parte, hemos optado por
desarrollar la fase de eliminacién
dentro del primer articulo. Por tan-
to, el desarrollo de la publicacién
seguira es siguiente esquema:

= PARTE I

o Riesgos en clinicas veterina-
rias: riesgo bioldgico

o Clasificaciéon de los agentes
biolégicos

o Enfermedades infecciosas en
animales: clasificacion

o Cadena de transmisién del
agente bioldgico

o Concepto de bioseguridad

o Jerarquia de los controles de
bioseguridad

o Manejo del paciente en el cen-
tro veterinario para romper el
ciclo de transmision (1)

v’ Eliminacién

= PARTEII:

o Manejo del paciente en el cen-
tro veterinario para romper el
ciclo de transmision (11)

v’ Controles de ingenieria
Controles administrativos

v Uso de equipos de proteccion
individual

<\

En las clinicas veterinarias conflu-
yen varios riesgos higiénicos rela-
cionados con la exposicién a agen-

tes fisicos, quimicos y biolégicos.
En este entorno, el riesgo bioldgico
se define como la probabilidad de
exposicion a agentes bioldgicos
gue puedan causar efectos adver-
sos para la salud de las personas
(trabajadores y clientes) y de los
propios animales. Esta es una de
las principales amenazas en este
tipo de centros ya que surge de la
propia naturaleza de la actividad
veterinaria y esta asociado al con-
tacto directo con los animales y
con sus fluidos biolégicos que pue-
den ser portadores de diversos mi-
croorganismos y parasitos.

Segun el RD664/1997, los agen-
tes biolégicos se definen como
microorganismos, con inclusion
de los genéticamente modifica-
dos, cultivos celulares y endopa-
rasitos humanos, susceptibles de
originar cualquier tipo de infec-
cion, alergia o toxicidad.

Tanto la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) como la legis-
lacion nacional clasifican a los
agentes bioldgicos en diferentes
grupos en base al riesgo intrin-
seco del agente bioldgico para el
ser humano, especialmente en el

GRUPO RIESGO INFECCIOSO
DE
RIESGO
1 Poco probable que cause
enfermedad
2 Pueden causar una enfermedad
y constituir un peligro para los
trabajadores
3 Puede provocar una enfermedad
grave y constituir un serio peligro
para los trabajadores
4 Provocan una enfermedad grave

y constituyen un serio peligro
para los trabajadores

contexto de las actividades de la-
boratorio:

Agente biolégico del grupo 7:
aquel que resulta poco probable
que cause una enfermedad en el
hombre.

Agente bioldgico del grupo 2:
aquel que puede causar una en-
fermedad en el hombre y puede
suponer un peligro para los tra-
bajadores, siendo poco probable
que se propague a la colectividad
y existiendo generalmente profi-
laxis o tratamiento eficaz.

Agente bioldgico del grupo 3:
que puede causar una enferme-
dad grave en el hombre y pre-
senta un serio peligro para los
trabajadores, con riesgo de que
se propague a la colectividad y
existiendo generalmente una pro-
filaxis o tratamiento eficaz.

Agente biolégico del grupo 4:
aquel que causa una enfermedad
grave en el hombre supone un se-
rio peligro para los trabajadores,
con muchas probabilidades de
gue se propague a la colectividad
y sin que exista generalmente una
profilaxis o un tratamiento eficaz.

El objetivo de esta clasificacion
es guiar la implementacion de
medidas de bioseguridad y con-
tencion adecuadas para proteger
a los trabajadores, la comunidad

RIESGO DE PROFILAXIAS O
PROPAGACION TRATAMIENTO
A LA COLECTIVIDAD EFICAZ
No Innecesario
Poco probable Posible

generalmente

Probable Posible general-
mente
Elevado No conocido en

la actualidad

Tabla 1 — Criterios para la clasificacion de los agentes biolégicos en funcién del
riesgo de infeccion (RD664/1997).



y el medio ambiente. En la Tabla
1 se muestran los criterios para la
clasificacién de los agentes bio-
I6gicos en funcidn del riesgo de
infeccion (RD664/1997).

La Organizacion Mundial de Sa-
nidad Animal (OMSA), antes co-
nocida como OIE, no clasifica los
agentes biologicos en "grupos
de riesgo" como lo hace la OMS
para patégenos que afectan a
humanos. En su lugar, la OMSA
se enfoca en categorizar las en-
fermedades animales (incluyen-
do algunas zoonosis) segun su
relevancia para la sanidad animal,
el comercio global y la salud pu-
blica, priorizando su notificacion,
vigilancia y control.

CLASIFICACION

CLASE 1

Pacientes con sospecha o diagnéstico de
enfermedades infecciosas sin riesgo de
transmision a otros animales ni a huma-
nos y sin riesgo para la salud humana

CLASE 2

Pacientes con sospecha o diagnostico
de enfermedades infecciosas con bajo
riesgo de transmision, en los que general-
mente se dispone de métodos profilacti-
cos o tratamientos eficaces.

CLASE 3

Pacientes con sospecha o diagnéstico
de enfermedades infecciosas con riesgo
moderado de contagio a otros animales o
pacientes con enfermedad zoonética con
riesgo para la salud humana.

CLASE 4

Pacientes con sospecha o diagnéstico
de enfermedades infecciosas con riesgo
elevado de contagio a otros animales o
pacientes con enfermedades zoonéticas
(muchas de ellas de declaracién obliga-
toria)

El ndmero exacto de patdge-
nos que pueden propagarse por
contacto directo o indirecto con
animales de compafiia cambia
constantemente a medida que
evolucionan las pruebas diagnés-
ticas disponibles y la investiga-
cion en la dinamica de transmi-
sion. Sin embargo, hay evidencias
de que, como minimo, 70 pato6-
genos humanos pueden estar, al
menos en parte, asociados a los
animales de compafiia. La grave-

dad de las enfermedades trasmi-
tidas por animales de compafiia
puede variar significativamente,
desde sintomas leves a la muerte
de otro animal o de las personas
que hayan entrado en contacto
con el agente biolégico causante
de la enfermedad..

Un numero significativo de en-
fermedades de origen animal re-
visten caracter zoondtico, lo que
implica un riesgo potencial para el
personal veterinario, otros traba-
jadores de centros veterinarios y
alojamientos de mascotas. Dicho
riesgo se extiende a las familias
con animales domésticos y a in-
dividuos que, sin ser tutores, inte-
ractdan con ellos.

EJEMPLOS

Coccidiosis
Demodicosis

Ehrlichiosis*
Leishmaniosis*

Infecciones bacterianas por patégenos no multirresistentes

Adenovirus canino tipo 2
Aspergilosis

Complejo respiratorio canino: Virus Parainfluenza, Herpesvirus, Bordetella*
Complejo respiratorio felino: Herpesvirus, Calicivirus, Chlamydia, Bordetella*

Coronavarirus canino

Moquillo canino

Peritonitis infecciosa felina

Infecciones por bacterias multirresistentes
Psitacosis*

Salmonella spp.*

Dermatofitosis: Tricophyton metagrophytes, Mycrosporum canis*
Acaros productores de sarna*: Sarcoptes scabiei, Notoedres cati, Cheyletiella spp,

Infestacion por pulgas o garrapatas*

Parasitos intestinales: Cystoisospora spp, Cryptosporidium*, Giardia duodenalis* Entamoeba
sp, Echinoccoccus spp* Toxocara sp, Ancylostoma sp Fam. Taeniidae*, Strongyloides

Enfermedad virica hemorrégica en conejos
Brucella canis*

Panleucopenia felina

Parvovirus canino

Toxoplasmosis*

Tuberculosis*

Virus de la Rabia*

Tabla 2 — Clasificacion de las enfermedades infecciosas y zoondticas mas frecuentes en perros, gatos,
pequefios mamiferos y aves domésticas en funcion de la categoria de riesgo (*zoonosis)



Gracias a las investigaciones so-
bre brotes de salud publica, los
informes de casos de patégenos
zoonéticos de notificacion obliga-
toria y los datos sobre el transpor-
te de patdégenos, se han identifi-
cado varias especies de animales
de compaiiia que presentan una
mayor prevalencia de enfermeda-
des asociadas. Los nifios son uno
de los grupos con mayor riesgo
de contagio con altas tasas de
hospitalizacién que ocasional-
mente pueden derivar en el falleci-
miento del paciente. Otros grupos
en los que se deben extremar las
precauciones son personas inmu-
nocomprometidas, embarazadas
y geriatricos.

Los perrosy gatos jovenes (<6 me-
ses de edad) son mds propensos
a excretar patégenos zoondticos
en comparacion con los ejempla-
res de mayor edad. En particular,
los estudios han documentado un

mayor riesgo de enfermedad hu-
mana por Campylobacter y Barto-
nella henselae por el contacto con
cachorros caninos y felinos. .

La Tabla 2 se muestra una cla-
sificacion de las enfermedades
infecciosas y zoonéticas mas
frecuentes en perros, gatos, pe-
quefios mamiferos y aves domés-
ticas en funcién de la categoria de
riesgo..

La estrategia para el control y la
prevencion de infecciones aso-
ciadas a animales se fundamenta
en la interrupcién de la disemina-
cion del agente bioldgico entre
hospedadores o en el ambiente.
Para conseguir este objetivo es

eRespiratoria
eDigestiva

*Mucosas (oral, nasal, ocular)
eGenitourinaria

Via

Via
salida

+
agente infeccioso
(Via salida del agente infeccioso del hospedador?

eRespiratoria: toses, estornudos
eDigestiva: heces, vomito

*Piel 0 mucosas: heridas y llagas

*Piel o mucosas
eSangre

Puerta de acceso para ingresar en el hospedador:

eCutdnea o transcutdnea (heridas o picaduras)

eGenitourinaria: orina, secreciones genitales

eSangre: heridas, intervenciones, vectores

fundamental conocer la cadena
de transmision o de infeccién de
cada agente patogeno. Esta cade-
na describe la interrelacion entre
el hospedador sano/susceptible
que enferma, el agente infeccioso
que lo contagia, la via de entrada
0 contagio, el modo de transmi-
sién a otros animales o personas,
el posible reservorio y la via de sa-
lida del agente. En la Figura 1 se
representa mediante un diagra-
ma la cadena de transmisién del
agente biolégico con los aspec-
tos mas relevantes de la misma.

Las principales vias de transmi-
sion de microorganismos son
cinco: contacto directo, aeroso-
les (transmision aérea), via oral
(ingestion), fomites, y vectores
biologicos. Es importante sefialar
que algunos patdégenos pueden
emplear multiples rutas de trans-

mision.

Hospeda
sano/ susceptible

eHumano

Mecanismo de paso del agente infeccioso del
reservorio o infectado a un nuevo hospedador:

eContacto directo con fluidos o tejidos infectados
eAerosoles

eOral: ingestion de patdgenos

eFémites:(objetos inanimados contaminados
e\/ectores (mosquitos, pulgas, garrapatas)

Reservorio

Habitat natural del agente infeccioso donde vive y
se multiplica e infecta a hospedadores:

eAnimal doméstico o silvestre

eAmbiente (agua, suelo)

Figura 1. Diagrama de la cadena de transmision del agente bioldgico.
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Transmision por
Contacto Directo

Ocurre mediante el contacto fi-
sico con fluidos o tejidos de in-
dividuos infectados. La entrada
del patégeno puede ser a través
de mucosas (ojos, boca), heridas
abiertas o piel lesionada. También
puede producirse por inoculacién
directa mediante mordeduras o
arafiazos. Ejemplos: virus de la ra-

Figura 2. Transmision por contacto
directo por arafiazo de gato en un
trabajador de un centro veterinario.

hiy
e aa il
& :‘;’iﬁv Ce.

bia, Mycrosporum canis, Leptospi-
ra spp. Esta via representa uno de
los mayores riesgos para pacien-
tes, tutores y personal veterinario
(Figura 2).

Transmision por
Aerosoles (Via Aérea)

Implica particulas muy pequefias
o nucleos de goticulas que pue-
den ser inhaladas o depositarse
en mucosas y superficies. Estas
particulas son generadas por
la respiracién, tos, estornudos,
vocalizacién o procedimientos
médicos como broncoscopia o
anestesia inhalatoria. Aunque al-
gunas particulas pueden perma-
necer suspendidas y ser trans-
portadas por corrientes de aire,
la mayoria de los patdgenos en
medicina veterinaria de animales
de compafiia requieren proximi-
dad para transmitirse como en el
caso de Bordetella bronchisepti-
ca, la influenza canina o el virus
del moquillo canino.

Transmision Oral
(Ingestion)

La ingestion de patdégenos puede
producirse a través de alimentos
0 agua contaminados, o al lamer/
ingerir objetos o superficies infec-
tadas con exudados, heces, orina
o saliva. Dentro de las enferme-

Figura 3. Paciente con diarrea hemorragica con sospecha de parvovirosis.

dades asociadas a este tipo de
transmision destacan el virus de
la panleucopenia felina, infeccio-
nes por Salmonella spp o por Lep-
tospira spp.

Transmision
por Fomites

linvolucra objetos inanimados
contaminados que, al entrar en
contacto con huéspedes sus-
ceptibles, pueden facilitar la
infeccidon. Fémites comunes in-
cluyen mesas de examen, jau-
las, instrumental médico, ropa,
superficies ambientales, dispo-
sitivos moviles y ordenadores.
Dentro de las enfermedades con
alta incidencia de transmision
por fémites destaca el parvovi-
rus canino (Figura 3) y el calici-
virus felino.

Transmision
por Vectores

Implica organismos vivos que
transfieren patégenos a otros
animales o ambientes, como in-
sectos (mosquitos, pulgas, garra-
patas) y roedores. Es relevante
en zonas donde estos vectores
estan presentes durante todo el
afio. Ejemplos caracteristicos son
la dirofilariosis (enfermedad del
gusano del corazén), leishmanio-
sis y la ehrlichiosis (Figura 4).

Figura 4. Paciente con infestacion por
garrapatas y ehrlichiosis canina.



El conocimiento de las vias de
transmision de las enfermedades
infecciosas que afectan a ani-
males resulta fundamental para
la implementacién de medidas
de control eficaces no solo para
patologias especificas, sino tam-
bién para otros patdgenos que
comparten mecanismos simila-
res, incluyendo enfermedades
infecciosas emergentes.  Este
conocimiento es la base de la
bioseguridad definida como el
conjunto de medidas preventivas
qgue se implementan para reducir
el riesgo bioldgico, evitando asi
la introduccion y propagacion de
los agentes infecciosos. A suvez,
dentro de esta definicién estan
incluidos otros dos conceptos:
bioexclusion y biocontencion.

La bioexclusién es un componen-
te clave dentro del programa de
bioseguridad de una clinica vete-
rinaria. Hace referencia a todas
aquellas medidas destinadas a
prevenir la introduccién de enfer-
medades en el ambiente/area de
la clinica a través de animales,
personas, equipos o materiales
contaminados. El objetivo princi-
pal de la bioexclusion es limitar
la entrada de agentes bioldgicos,
reduciendo asi las posibilidades
de contagio. Esto se consigue
mediante la implementacién tan-
to de barreras fisicas como de ac-
tividades y practicas preventivas.
Un ejemplo de bioexclusion en
centros veterinarios es evitar que
aquellos animales con sintomas
compatibles con enfermedades
infecciosas accedan a zonas co-
munes, como la sala de espera del
centro veterinario, evitando asi el
contacto con otros pacientes. La
biocontencion es otro de los pila-
res basicos de la bioseguridad; se
centra en prevenir la diseminacion
de los agentes bioldgicos tanto
entre los animales como entre el
personal y el entorno de la clinica.

Una vez diagnosticada e identificada la
enfermedad infecto-contagiosa, es imprescindible
explicar detalladamente al tutor la trascendencia
del cumplimiento riguroso de las medidas de
bioseguridad en el centro si el paciente debe
permanecer ingresado, asi como en el domicilio si

no requiere hospitalizacion

Un ejemplo de biocontencion es
dirigir al pacientes con sospecha
de enfermedad infecciosa a una
sala de aislamiento para asi se-
parar fisicamente al animal del
resto de la actividad de la clinica.

En las clinicas veterinarias, la je-
rarquia de controles de biosegu-
ridad se debe organizar en niveles
que van desde la prevencion ini-
cial hasta la contencién y el ais-
lamiento, en funcion del riesgo de
transmision de enfermedades. En
la Figura 5 se muestra una pira-
mide invertida que representa la

+ efectividad

Eliminacion

Controles de ingenieria

Controles

administrativos

EPI

- efectividad

jerarquia de los procedimientos
de control del riesgo bioldgico,
en base a su efectividad. General-
mente, los niveles superiores sue-
len ser mas eficaces para reducir
la exposicién a agentes biolégi-
cos que los niveles inferiores; sin
embargo, en muchas ocasiones,
se necesita una combinacion de
las medidas de control para redu-
cir eficazmente el riesgo de expo-
sicion a los agentes biolégicos.

En la Tabla 3 se resumen las me-
didas de control aplicables a los
procesos de control del riesgo
bioldgico. En esta entrega, Parte
|, se desarrollara el concepto “Eli-
minacién” mientras que, en la si-
guiente entrega del articulo, Parte
I, se detallaran los controles de
ingenieria, los controles adminis-

Eliminar o prevenir la
entrada de agentes
bioldgicos

Disefio de la clinica veterinaria
para eliminar/reducir la posibilidad
de exposicion a agentes bioldgicos

Normas y procedimientos que
previenen la exposicion a agentes
biolégicos patégenos

Uso de equipos de proteccion
individual para evitar la exposicién
y diseminacién del agente bioldgico

Figura 5. Piramide invertida con los diferentes niveles de la jerarquia de métodos
de control utilizados para determinar la eficacia de los procedimientos de control
de infecciones. Adaptado de la Jerarquia de Controles de los CDC y NIOSH,
disponible en: https://www.cdc.gov/niosh/hierarchy-of controls/about/index.
htmI?CDC_AA_refVal=https%3A%2F%2Fwww.cdc.gov%2Fniosh%2Ftopics%-

2Fhierarchy%2Fdefault.htm
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PROCEDIMIENTOS DE
CONTROL DEL RIESGO
BIoLGGICO

Eliminacién

MEDIDAS APLICABLES

Identificacion temprana de los animales con enfermedades infecciosas: se deben tomar medidas para evitar

su entrada a la clinica o para minimizar el contacto con otros animales, los visitantes y el personal de la clinica.

Reduccion de la exposicion: Minimizar el tiempo que los animales con sospecha de enfermedad infecciosa
pasan en la clinica. Se utilizaran areas de aislamiento y se mantendra una buena ventilacion y limpieza de la sala

de espera.

Controles de ingenieria

Aislamiento de areas y separacion de espacios.

Ubicacién de equipamiento especifico, lavamanos y residuos dentro de las zonas de aislamiento.

Ventilacion adecuada: Instalacion de un sistema de ventilacion eficiente que filtre el aire y evite la circulacién de

agentes bioldgicos

Uso de materiales no porosos en superficies de trabajo suelos y paredes.

Uso de equipos especificos: Implementar equipos que ayuden a reducir el riesgo de exposicién, como
autoclaves para desinfeccion de material quirdrgico o sistemas de aspiracion para evitar la inhalacién de

aerosoles

Controles
Administrativos

se sospecha de enfermedades infecciosas.

Restringir el acceso a las zonas de aislamiento: Se restringira el acceso de visitas a las zonas de
aislamiento y se restringira el contacto del personal de la clinica con pacientes que tienen o sobre los que

Procedimiento de manejo de pacientes potencialmente infecciosos: Establecer protocolos para el
manejo de pacientes con enfermedades infecciosas, incluyendo la gestidn de citas e historias clinicas, la
identificacion temprana y el aislamiento de los casos.

Implementar protocolos de bioseguridad: Esto incluye identificacién temprana de los casos,
procedimientos de limpieza y desinfeccion de éreas, uso de equipos de proteccion individual (EPI), manejo
adecuado de residuos y formacion del personal.

Equipos de Proteccion
Individual (EPI)

Se debe elegir el EPI adecuado para cada procedimiento y riesgo especifico. En el proceso de seleccién
se tendra en cuenta la via de trasmision del ABy el nivel de exposicion.

Supervision del uso de EPI: Comprobar que el personal usa correctamente los EPI y evaluar
periédicamente el estado y la eficacia de éstos.

Tabla 3 — Medidas de control aplicables a los procesos de control del riesgo bioldgico.

trativos y el uso de quipos de pro-
teccién individual (EPI).

El manejo adecuado de los pa-
cientes en los centros veterina-
rios es esencial para prevenir la
propagacion de enfermedades
infecciosas. El objetivo principal
es romper el ciclo de transmisién.
A continuacion, se desarrolla de
manera mas detallada la “elimi-
nacién”, primer procedimiento de
control del riesgo bioldgico.

Eliminacion

En una clinica veterinaria las me-
didas aplicables al proceso de
control eliminacion se activan en
el momento en que el profesional
veterinario es conocedor de que
un animal infectado o con sos-
pecha de estarlo, pide cita telefé-
nica o acude a la clinica. A partir
de este momento se deben imple-
mentar una secuencia de accio-
nes y decisiones orientadas a la
identificacion precisa y temprana
del agente infeccioso y a la apli-
cacion de medidas de contencion
para reducir su transmision tanto
entre la poblacién animal como
hacia las personas (enfermeda-
des zoondticas).

Es importante considerar que mu-
chos agentes infecciosos poseen

la capacidad de sobrevivir duran-
te largos periodos de tiempo en el
aire, sobre diversas superficies y
en la materia organica. Esto impli-
ca que la sala de espera de una
clinica veterinaria puede actuar
como reservorio si no se toman
medidas inmediatas para evitar
la diseminacion del agente bio-
I6gico. Una de las medidas clave
es evitar que los animales sospe-
chosos de enfermedad infecciosa
permanezcan en la sala de espera
junto con otros animales sanos.
Para ello se pondran en marcha
las siguientes acciones:

Identificacién de casos potencial-
mente infecciosos mediante cita
previa y cribado telefénico. Aunque
dificil de implementar, la situacién
Optima en la gestion de pacientes
con sospecha de enfermedad in-



fecciosa consiste en la realizacién
de un cribado telefénico inicial
antes de que el animal acuda a la
clinica. Este procedimiento permiti-
ria identificar a posibles pacientes
infecciosos, de modo que, al acudir
al centro, se dirigieran directamen-
te a un drea especifica designada
para su atencién, evitando asi su
transito por la sala de espera y el
contacto con otras mascotas o su-
perficies. El cuestionario telefonico
deberia orientarse a la recogida de
informacién sobre los siguientes
aspectos:

Filiacion e informacion basica
del animal

Evaluacion subjetiva de los sin-
tomas

Evaluacién de signos sugesti-
vos de enfermedad infectoconta-
giosa

Evaluacion del entorno y posi-
bles situaciones de contagio

En la Tabla 4 se muestra un posi-
ble cuestionario para cribado de
pacientes sospechosos de pade-
cer una enfermedad infecto con-
tagiosa.

Tras la evaluacién del paciente
mediante el cribado telefénico, se
deben de tomar decisiones y pro-
porcionar instrucciones precisas al
tutor tanto para acudir a la clinica
como para minimizar los riesgos
de contagio del entorno del animal.
Hasta que se excluya la presencia
de un proceso infeccioso, aquellos
pacientes que manifiesten los si-
guientes signos seran gestionados
desde el inicio como animales po-
tencialmente infecciosos:

Signos gastrointestinales agu-
dos.

Signos respiratorios agudos
(toses, estornudos, descarga na-
sal u ocular).

Signos neuroldgicos (solos o
acompafiados de respiratorios,
gastrointestinales y dermatolégi-
cos).

Fiebre.

FORMULARIO DE RECEPCION PREVIA - ANIMALES INFECTADOS O SOSPECHOSOS

Clinica Veterinaria [Nombre]
Direccion:
Teléfono:

DATOS DEL TUTOR

e Nombre completo:

e DNI:

e Teléfono de contacto:

e Correo electrénico:

DATOS DEL ANIMAL

e Nombre del animal:

e Especie: Canino / Felino / Otro:
e Raza:

e Edad:
e Sexo: Macho / Hembra / Esterilizado

INFORMACION SANITARIA

1. éMotivo de la consulta?

2. ¢Presenta el animal alguno de los siguientes sintomas?

(Marcar los que correspondan):

Fiebre / Diarrea / Vémitos / Tos o estornudos / Secreciones / Lesiones / Dificultad

respiratoria / Otro:

3. ¢Hasido diagnosticado con alguna enfermedad infecciosa?

Si/ No
e (Cudl?:

4. ¢Ha estado en contacto con otros animales enfermos recientemente o con algtn otro

animal o grupo de animales?
Animal enfermo: Si / No
e Detalles:

Contacto con otros animales: Si / No
e Detalles:

5. ¢Harecibido tratamiento médico en otra clinica en los tGltimos 14 dias?

Si/No

e Tratamiento y nombre de la clinica:

DECLARACION DEL TUTOR: Declaro que la informacién proporcionada es veridica y completa.
Entiendo que, en caso de riesgo sanitario, el personal de la clinica podra activar protocolos
especiales de bioseguridad, los cuales podrian incluir el aislamiento del animal, el uso de
equipos de proteccion y el ingreso por areas designadas.

Y

Fecha y Firma del tutor:

Tabla 4 — Ejemplo de cuestionario para cribado de pacientes con sospecha de
enfermedad infecto-contagiosa

Paciente joven con pauta inade-
cuada o no completa de vacuna-
cion y/o desparasitacion.

Entorno epidemioldgico suges-
tivo de brote (varios individuos
afectos con mismos sintomas en
el entorno).

Procedencia: criadero/ tienda
mascotas.

Regreso tras viajes a zonas en-
démicas.

Cualquier cachorro enfermo

Establecer un programa de ci-
tas u horarios estratégicos para
evitar que animales con sospe-
cha de enfermedad infecciosa
compartan sala de espera con
los otros pacientes. En caso de
no tener una sala de espera es-
pecifica para este tipo de anima-
les, la estrategia éptima consiste
en programar las citas de los pa-
cientes potencialmente infeccio-
sos al final de la jornada. De esta
manera, se minimiza el riesgo de
transmisién a otros animales y a
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NORMAS EN LA SALA
DE ESPERA

PARA PACIENTES Y TUTORES

todo momento.

Las mascotas

de espera.

no pueden (
deambular libremente por la sala

Los perros deben permanecer con correa corta en
todo momento junto a la persona que lo acompaiia.

Gatos y animales pequeiios deben de estar dentro de
sus trasportines. Estos permaneceran cerrados en

K‘y

Evite que su mascota interactue con otros animales o personas.

Limite el nimero de acompafantes a una persona siempre que sea

posible.

Mantenga al menos 2 metros de distancia con otras

mascotas. En caso de no poder cumplirse se aconseja

esperar en la calle.

Respete estrictamente la hora asignada para su cita. Para reducir el tiempo

de espera hasta la recepcion del paciente, descargue y complete los

formularios necesarios desde la web de la clinica antes de su visita.

Si su mascota vomita, defeca u orina en la clinica, notifiquelo

inmediatamente al personal para la correcta limpieza y desinfeccion.

Solicite y siga las instrucciones especificas del personal de la clinica.

Figura 6 - Ejemplo de infografia de normas en la sala de espera para pacientes

y tutores.

las personas presentes en el cen-
tro, y se facilita la desinfeccién
posterior adecuada del centro
tras el cese de la jornada de tra-
bajo.

No obstante, en la practica diaria
de la clinica veterinaria, esta se-
paracion estricta se dificulta de-
bido a la frecuente presentacion
de pacientes con sintomatologia
sugestiva de enfermedad infec-
ciosa sin cita previa. Ante estas
situaciones inesperadas, es fun-
damental establecer y comuni-
car claramente a los tutores un
conjunto de normas de actuacion
que deben seguir rigurosamente
para salvaguardar la seguridad y

el bienestar tanto de sus propias
mascotas como del resto de ani-
males y personas presentes en
las instalaciones.

Con el objetivo de prevenir la
transmisién de enfermedades,
es recomendable es el uso de
infografias claras y visualmente
atractivas (Figura 6). Estas de-
ben de estar ubicadas en puntos
estratégicos y visibles tanto en la
sala de espera como en el exterior
de la clinica. Deberian de incluir, al
menos, los siguientes puntos:

Los perros deben de permane-
cer con correa corta en todo mo-
mento junto a la persona que lo
acompana.

Gatos y animales pequefios de-
ben de estar dentro de sus tras-
portines. Estos permaneceran
cerrados en todo momento.

No se permite que las masco-
tas deambulen libremente por la
sala de espera.

Evite que su mascotainteractue
con otros animales o personas.

Limite el nimero de acompa-
flantes a una persona siempre
que sea posible.

Mantenga al menos dos metros
de distancia con otras mascotas.
En caso de no poder cumplirse se
aconseja esperar en la calle.

Respete estrictamente la hora
asignada para su cita.

Para reducir el tiempo de espe-
ra hasta la recepcién del paciente,
descargue y complete los formu-
larios necesarios desde la web de
la clinica antes de su visita.

Si su mascota vomita, defeca u
orina en la clinica, notifiquelo in-
mediatamente al personal para la
correcta limpieza y desinfeccion.

Solicite y siga las instrucciones
especificas del personal de la cli-
nica

Traslado y aislamiento inmedia-
to del animal infectado a dreas de
infecciosos en el momento de su
llegada a la clinica. Ante la sospe-
cha de una enfermedad infeccio-
sa grave, se indicara al tutor y a
su mascota que aguarden fuera
de las instalaciones, ya sea en la
via publica o en su vehiculo parti-
cular. Si el tutor del paciente con
sospecha de padecer enferme-
dad infecciosa se presenta direc-
tamente con él sin cita previa en
la sala de espera de la clinica, el
personal de recepcién debe coor-
dinar inmediatamente su traslado
ala consulta de infecciosas o a la
zona de aislamiento.

Tras la exploracién inicial y la eva-
luacion clinica, se determinara si
el paciente debe ser trasladado
a la sala de infecciosos o a una



zona de aislamiento especifi-
ca. En ciertas circunstancias, la
atencién y el tratamiento podran
llevarse a cabo en el exterior del
centro. En caso de que el acce-
so a la clinica sea necesario, los
gatos, perros de razas peque-
fias y animales exdticos deberan
permanecer en el interior de su
transportin o jaula. Los animales
de tamafio mediano y grande de-
beran estar debidamente sujetos
con collar o arnés y correa. Los
animales clasificados como po-
tencialmente peligrosos deberan
portar bozal en todo momento y
se dirigiran directamente a la sala
habilitada para infecciosos o al
drea designada.

Comunicacion efectiva con el tu-
tor basadas en instrucciones cla-
ras, educacion preventiva, consen-
timiento informado y seguimiento
posterior. Una vez diagnosticada e
identificada la enfermedad infec-
to-contagiosa, es imprescindible
explicar detalladamente al tutor la
trascendencia del cumplimiento
riguroso de las medidas de biose-
guridad en el centro si el pacien-
te debe permanecer ingresado,
asi como en el domicilio si no
requiere hospitalizacion. Este co-
nocimiento es fundamental para
prevenir eficazmente la propaga-
cion del agente biolégico y para
garantizar la proteccién de otros
animales, asi como de las perso-
nas que conviven con el paciente.
Se requiere una colaboracién acti-
va por parte del tutor, quien debe
comprender la cadena de transmi-
sion de la enfermedad, el periodo
de contagio y la resistencia del pa-
tégeno en el medio ambiente.

Medidas de bioseguridad de
los tutores en visitas a pacientes
hospitalizados: Se debe informar
adecuadamente a los tutores de
pacientes con diagnostico pre-
suntivo o confirmado de enfer-
medad infectocontagiosa, de la
clasificacién de los animales in-
fecciosos y en qué categoria se
encuentra su mascota para esti-

El manejo adecuado de los pacientes en los
centros veterinarios es esencial para prevenir la
propagacion de enfermedades infecciosas.
El objetivo principal es romper el ciclo de

transmision

pular el régimen de visitas. Nor-
mas a recalcar a los tutores en las
visitas a sus mascotas:

Minimizar las visitas y restringir
el nimero de asistentes (a ser po-
sible una persona por paciente y
visita). Se restringirg, en la medi-
da de lo posible el paso de meno-
res; de ser imprescindible, debe-

ran estar siempre acompafnadosy
supervisados por un adulto

No esta permitido el paso de
otras mascotas de la familia del
paciente hospitalizado en la sala
de infecciosos.

Los tutores deben cumplir con las
normas de bioseguridad del centro.
Se les proporcionara todo el equi-

Q“_J;r’

Figura 7. Ejemplo de comportamiento adecuado en la sala de espera de una

clinica veterinaria.
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Como resumen del proceso de eliminacion, se
puede concluir que el comportamiento adecuado
gira en torno a la anticipacion, el aislamiento rapido
y la higiene rigurosa para proteger tanto al animal
enfermo como al resto de pacientes, tutores y al

personal de la clinica

po de proteccion individual (EPIs)
necesario para acceder a las insta-
laciones de manera segura (calzas,
batas, guantes +/- mascarilla).

Es conveniente que las visitas
sean acompafiadas por personal
de centro que posea conocimien-
tos de bioseguridad para indicar-
les como deben ponerse y qui-
tarse los EPlIs, y estén con ellos
durante la mayor parte de la visita
para asegurar que se cumplen los
protocolos de bioseguridad.

Los tutores tienen derecho ex-
clusivamente a visitar a su mas-
cota, estando completamente
prohibido deambular por la ins-
talacion, o manipular otro animal
que no sea el suyo.

Medidas de bioseguridad en el
hogar:

Aislamiento y restriccién: La
mascota debera permanecer en

un espacio separado de otros ani-
males. Se intentara que el animal
sea cuidado y atendido en el hogar
siempre por la misma persona.

Limpieza y desinfeccion: La ca-
dena de transmisién debe de ser

interrumpida mediante una rutina
periodica de limpieza y desinfec-
cién especifica, asi como el ma-
nejo adecuado de los desechos
(heces, orina, vomitos, pelo, etc.)

Equipo de proteccion individual
(EPI): La persona encargada del
cuidado de la mascota debe de
protegerse mediante el uso de
equipamiento basico de proteccion
(guantes, ropa especifica para ese
uso, mascarilla, gafas, calzado).

Higiene de manos y personal:
La higiene de manos es una de

las medidas mas efectivas para
prevenir la transmision de enfer-
medades. Debe de llevarse a cabo
después de haber tenido contacto
con el animal o con su entorno.

Evitar el contacto con otros
animales con los que conviva el
paciente: Se mantendra una se-
paracion fisica completa o parcial
(segun la enfermedad). Se vigilaran
los sintomas en los otros animales.

Prevenir la transmisién a per-
sonas en casos de zoonosis: Se

evitara el contacto directo del ani-
mal con grupos de riesgo (nifios,
mayores, mujeres embarazadas,
personas inmunodeprimidas, etc.

El tutor debera llevar un segui-
miento documentado para asegu-
rar el cumplimiento de todas las
medidas de bioseguridad: calen-
darios de desinfeccion, registro
de medicacién y sintomas, asi
como el protocolo especifico para
la enfermedad diagnosticada pro-
porcionada por el veterinario. En
caso de que el paciente esté ais-
lado en su domicilio, el veterinario
hard un seguimiento telefénico
programado, asi como videocon-
ferencias o visitas domiciliarias
en casos complejos.

En esencia, y como resumen del
proceso de eliminacién, se puede
concluir que el comportamiento
adecuado gira en torno a la anti-
cipacion, el aislamiento rapido y
la higiene rigurosa para proteger
tanto al animal enfermo como al
resto de pacientes, tutores y al
personal de la clinica.

Nota del autor: En este articulo
se utiliza en masculino genérico
exclusivamente para facilitar la
lectura, desde el mayor respeto a
los géneros y a la inclusividad de
los mismos.
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En las ultimas décadas, las prac-
ticas agrarias, que han tratado de
maximizar los rendimientos agri-
colas primando la produccion, han
causado en estos suelos pérdidas
en la materia organica, modifica-
cion de su estructura, fertilidad y
capacidad de retencién de agua,
haciéndolos mas deficientes y po-
bres y aumentando la salinidad en
millones de hectareas de la tierra.
La erosion, acelerada por la labran-
za y la falta de cobertura del suelo,
ha provocado la pérdida de mas de
57 mil millones de toneladas mé-
tricas de capa superficial del suelo
s6lo en el Medio Oeste de Estados
Unidos durante los Ultimos 150
afnos.

Aunque la agricultura aumento
su productividad en el siglo XX
mediante la adopcién de nuevas
practicas y avances tecnoldgicos,
no se espera que estos aumentos
se repitan en el siglo XXI. Ade-
mas, los costos externalizados
para el medio ambiente y la salud
humana (contaminacién del agua
y del aire, pérdida de biodiversi-
dad y aumento de las emisiones
de gases de efecto invernadero)
causados por muchas practicas
de gestion agricola son eviden-
tes y graves. Pero es cierto que
se estan realizando esfuerzos
considerables para mitigar estos
problemas a través de practicas
de gestién que mejoren la salud
del suelo, definida por la Organi-
zacién de las Naciones Unidas
para la Agricultura y la Alimenta-
ciéon como “la capacidad del suelo
para sostener la productividad, la
diversidad y los servicios ambien-
tales de los ecosistemas terres-
tres”. Una de estas iniciativas es
lo coloquialmente esta llamando-
se Agricultura Regenerativa.

Las condiciones en las que se en-
cuentra cualitativamente el suelo,
lo que habitualmente llamamos
salud del suelo, mantiene la aten-

cion de muchos equipos de inves-
tigacion desde hace mas de dos
décadas para, ademas, determi-
nar si esta tiene efectos favora-
bles sobre la densidad de nutrien-
tes de los alimentos cultivados.
Los avances recientes han provo-
cado la exploracion de la interco-
nexion de los microbiomas en el
suelo, las plantas, los humanos y
otros animales y cémo los micro-
biomas pueden sustentar suelos
saludables que repercutan en una
mejora de la salud humana.

En los ultimos afios, hay una evi-
dencia que confiere al suelo una
importancia que va mas alla de
la actividad agraria. Un ndmero
cada vez mayor de estudios se-
fiala, como principales factores
contribuyentes a la aparicion de
enfermedades infecciosas emer-
gentes, a las alteraciones produ-

Las profesiones relacionadas con
la actividad agraria, como son los
veterinarios e ingenieros agréno-
mos, ademas de ingenieros fores-
tales, de montes y bidlogos, inclu-
so otros profesionales como los
ganaderos o agricultores, tienen
una extraordinaria importancia en
la prevencion de la aparicion de
enfermedades en la salud publica
que tienen que ver con los usos
del suelo y las practicas agrarias,
en la prevenciéon de la difusion
de patdégenos y de brotes de en-
fermedades como en las pande-
mias, asi como en combatir otras
enfermedades relacionadas con
la produccién de alimentos, rela-
cionadas con las disfunciones de
la microbiota, o la resistencia a
los antibidticos y otros trastornos
relacionados con la inmunidad de
las personas.

Un numero cada vez mayor de estudios sobre
las enfermedades infecciosas emergentes seiala a
las alteraciones producidas en la cubierta vegetal y
en la utilizacion de la tierra, entre ellas, los cambios
de la cubierta forestal junto con la urbanizacion y
el aumento de la actividad agricola intensiva, como
principales factores contribuyentes a la aparicion
de enfermedades infecciosas

cidas en la cubierta vegetal y en la
utilizacion de la tierra, entre ellas,
los cambios de la cubierta fores-
tal (en particular, la deforestacién
y la parcelacién de los bosques,
junto con la urbanizacién y el au-
mento de la actividad agricola in-
tensiva.

Existe la evidencia creciente de
gue los cambios en los usos del
suelo agricola influyen en la for-
ma en que se transmiten los pa-
tégenos entre animales de la mis-
ma o de diferentes especies, la
aparicion de brotes infecciosos y
la relacion con las pandemias.

En este sentido, es necesario pro-
fundizar en el conocimiento y la
formacion de los profesionales
sobre todo lo relacionado con el
suelo orgdnico como fuente de
transmision de patégenos, asi
como de la investigacion de las
actividades agrarias, para fomen-
tar la calidad del suelo y la preven-
cion de enfermedades relaciona-
das con la salud publica.

La Organizacién Mundial de la Sa-
lud (OMS) advirtié que este afio
2024 se produjeron 17 brotes de
enfermedades peligrosas como
el virus de Marburgo, la viruela del
mono y la ultima cepa de gripe
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aviar (H5N1) y advirtié de la vulne-
rabilidad del mundo a una posible
pandemia.

Segun remarc6é la OMS, cada
nuevo brote pone de relieve las
deficiencias del modelo de pre-
vencion de pandemias y de la pre-
paracién mundial para responder
a los brotes de enfermedades.

De hecho, numerosos riesgos au-
mentan la probabilidad de nuevas
pandemias, segun un nuevo infor-
me de la Junta de Monitoreo de la
Preparacion Mundial (GPMB). Este
estudio, presentado en la XV Cum-
bre Mundial de la Salud en Berlin,
describe 15 factores clave del ries-
go de pandemia, clasificados en
cinco grupos distintos: sociales,
tecnoldgicos, ambientales, econé-
micos y politicos.

Si bien aun se desconoce mucho,
el microbioma del suelo parece
desempefiar un papel crucial al
permitir las funciones del suelo en
la produccién agricola y contribuir
a la salud vegetal, animal y huma-
na, ademas de contribuir a cumplir
los objetivos europeos, los objeti-
vos del Pacto Verde, en relacion
con las pérdidas de nutrientes y el
uso de pesticidas. Es en esta teo-
ria en la que se basa el concepto
de agricultura regenerativa.

Espafia necesita una Direccion
General de One Health o Una Sola
Salud, donde se promueva una
estrategia de coordinacion en la
prevencién, conocimiento y for-
macion de las enfermedades com-
partidas, y sus mecanismos de
transmision, y de laimportancia de
la actividad agraria y los usos del
suelo en la difusion de patégenos.
Es necesario divulgar en la socie-
dad en general, y sobre todo en las
profesiones del medio rural, la im-
portancia que la actividad agraria
tiene en la salud publica.

Los ingenieros agrénomos, y las
profesiones afines, como ingenie-
ros de montes, bidlogos, veterina-

rios, deben de formar parte de los
grupos de trabajo dentro del enfo-
gue One Health, por su importan-
cia en la difusion del conocimiento
y en la prevencién de la difusion de
patégenos y enfermedades de la
sociedad. En lineas generales, se
ha observado que el enfoque One
Health ha descuidado, hasta hace
poco, la pieza ambiental del rom-
pecabezas y que, de los muchos
componentes mal comprendidos
y no integrados del medio ambien-
te, quizas el mas descuidado sea
el suelo.

Es una evidencia que mas de
50.000 especies estan presentes
en 1 gramo de suelo, lo que con-
vierte al microbioma del suelo en
la comunidad genéticamente mas
diversa del planeta. Si bien el mi-
crobioma del suelo permanece en
gran parte sin estudiar, hasta ahora
se ha estudiado menos del 1%, se
sospecha que su diversidad es un
apoyo clave para la amplia gama
de funciones y servicios que sus-
tentan la vida. La complejidad y di-
versidad del microbioma del suelo
son el resultado de la variedad de
entornos que los suelos ofrecen a
las comunidades microbianas.

Avances recientes han provoca-
do la exploracién de la interco-
nexion de los microbiomas en el
suelo, las plantas, los humanos
y otros animales, y cémo los
microbiomas pueden sustentar
suelos saludables que repercu-
tan en una mejora de la salud
humana.

Estos avances también pueden
conducir a nuevos descubrimien-
tos en el microbioma del suelo
que podrian facilitar el desarrollo
de farmacos y abordar las amena-
zas a la salud humana, incluida la
resistencia a los antibidticos, los
contaminantes y los patégenos
transmitidos por el suelo.

A través de su capacidad para re-
ciclar nutrientes y carbono, filtrar
aguay construir una estructura del

suelo y materia orgdnica, el vinculo
mas obvio entre los microorganis-
mos del suelo y la salud humana
se basa en el hecho de que ellos,
y la biota del suelo en general, son
parte integral de la capacidad de
los suelos para producir alimen-
tos. El 95 % de nuestros alimentos
proceden del suelo.

El hecho de que los microorga-
nismos del suelo también pueden
ser perjudiciales para la salud hu-
mana se pone de manifiesto en la
aparicion, en las ultimas décadas,
de varios brotes de patégenos
transmitidos por alimentos fres-
cos, relacionados con el estiér-
col o los suelos modificados con
abono.

El microbioma del suelo com-
prende la microbiota del suelo, asi
como estructuras microbianas,
elementos genéticos y ADN relicto
(el que persiste al unirse a los mi-
nerales del suelo y a las sustancias
himicas). Los microorganismos
generalmente se dividen en cinco
grupos principales. De mas a me-
nos abundantes, se trata de bacte-
rias, hongos, microalgas, arqueas y
protozoos. Algunas clasificaciones
también incluyen a los virus como
microorganismos, mientras que
otras los consideran parte del “ma-
terial genético flotante”. La mayoria
de los taxones del suelo, es decir,
microorganismos agrupados por
caracteristicas similares, aun no
se han descrito y no se pueden en-
contrar en bases de datos de refe-
rencia. Este es el caso de mas del
80% de los taxones de bacterias
y arqueas que se encuentran en
el suelo. Ademas, la gran mayoria
(>95%) de los microorganismos del
suelo estan inactivos en determina-
dos momentos.

El microbioma del suelo influye
en la salud ambiental, que a su
vez afecta la salud y el bienes-
tar humanos, directa e indirecta-



mente. Los impactos directos se
relacionan con el crecimiento y
la promocion de las plantas, los
patdgenos vegetales, la salud del
suelo y la mitigacién del cambio
climatico, mientras que tienen im-
pactos indirectos sobre los pato6-
genos transmitidos por el suelo,
el comportamiento social de los
animales, la geofagia, el polvo y la
exposicién o las bacterias resis-
tentes a los antibidticos.

Bajo el prisma del manejo agri-
cola de los cultivos que afecta al
suelo de cultivo, hay varios pun-
tos criticos que los autores de

este articulo han creido determi-
nantes por su afeccién a la salud
de las personas y los animales.
Por supuesto, el manejo del sue-
lo arable, tanto en cultivos lefio-
sos como herbaceos en rotacion,
afecta también de forma determi-
nante a aspectos medioambien-
tales, pero esa parte no queda
reflejada en este articulo.

Los aspectos que se han consi-
derado son tres, por ser objeto
actualmente de una alta actividad
cientifica dentro de los estudios
del manejo agricola: 1) la resis-
tencia a antibiéticos derivada del
uso de la fertilizacion organica de
origen animal, 2) el suelo como
fuente de in6culo de hongos mi-
cotoxigénicos asi como de mi-
croorganimos patogenos de plan-
tas y 3) contaminacién quimica
del suelo por el uso de fitosanita-
rios.

Manejo agricola de
cultivos y resistencia a
antimicrobianos (RAM)
de las bacterias

El descubrimiento del primer an-
tibidtico a mediados del siglo XX
cambio el rumbo de la medicina
moderna, que pudo asi comenzar
a tratar la mayoria de las infec-
ciones bacterianas, tanto en los
seres humanos como en los ani-
males. Hoy por hoy, el desarrollo
de bacterias resistentes a este
tipo de medicamentos constituye
una de las amenazas mas serias
para la salud publica; las bac-
terias multirresistentes causan
33.000 muertes al afio en Europa
y generan un gasto sanitario adi-
cional de unos 1.500 millones de
euros. La OMS ha declarado que
la resistencia a los antimicrobia-
nos es una de las 10 principales
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amenazas de salud publica a las
que se enfrenta la humanidad.

El uso excesivo e inadecuado
de los antibidticos es una de las
principales causas de este pro-
blema en el que todos tenemos
parte de responsabilidad. Este
problema ha sido abordado de
forma eficiente en Europa a tra-
vés de planes lanzados por la
Comisiéon Europea y acciones
coordinadas en cada uno de los
Estados miembros, en los que se
unen fuerzas tanto entidades pu-
blicas como privadas. Estos pla-
nes tienen dos lineas generales
de actuacion: la prevencion de
infecciones y el uso adecuado de
los antibioticos para el control de
las infecciones tanto humanas
como animales.

El nexo de union de esta amena
za con la agricultura se desarro-
lla desde dos perspectivas; por
una parte, el uso de antibidticos
para control de enfermedades
vegetales y, en segundo lugar, la
presenciade bacterias resistentes
a antimicrobianos en los suelos
agricolas (resistoma) por aplica-
cion de enmiendas organicas. De
manera general, el uso de antibidti-
cos en sanidad vegetal no esta au-
torizado en la UE, se refiere a aque-
llos usados también en el control
de enfermedades animales y hu-
manas. En Espafa, el antibidtico
aminoglucésido kasugamicina po-
dia emplearse para el tratamiento
de enfermedades bacterianas en
manzana, calabaza, fresa, ciprés,
tomate, pera y judia, pero su uso
estd prohibido desde 2007 (De-
cision de la Comision 2005/303/
EC). Este fue el ultimo antibidtico
prohibido en la UE.

El suelo constituye un gran reser-
vorio de genes deresistencia a los
antibiéticos (ARGs) que se usan
habitualmente para el control de
infecciones de las personas y los
animales, como la tetraciclina, la
estreptomicina y la ciprofloxaci-

na. La propagacion de los ARGs
en los suelos se atribuye princi-
palmente a la ganaderia intensiva
y a las practicas agricolas. En par-
ticular, la aplicacion de estiérco-
les en el suelo es una de las vias
mas importantes para la entrada
de ARGs en los suelos agricolas.
La diversidad y abundancia de los
ARGs del suelo ha sido amplia-
mente estudiada, pero, ademads,
existe la posibilidad de que los
ARGs se transfieran de los sue-
los enmendados a las plantas a
través de la colonizacién de los
tejidos por bacterias endéfitas
(foliares y radiculares) o por la
adhesion de bacterias portadoras
de ARGs a las superficies de las
plantas.

Esta ultima cuestion ha sido re-
cientemente demostrada por el
equipo de NEIKER-BRTA, lo que
confirma la magnitud del proble-
ma, puesto que puede poner en ja-
que la seguridad alimentaria y, por
consiguiente, la salud humana.

La optimizacién del tratamiento y
manejo de las enmiendas organi-
cas, previamente a su aplicacion
al suelo, es una opcion idénea
para mitigar el riesgo asociado
al resistoma y, en particular, a la
entrada de resistencias a los anti-
bidticos en los agroecosistemas.
Sin embargo, en el Ultimo Real
Decreto (RD 1051/2022), por el
gue se establecen normas para la
nutricion sostenible en los suelos
agrarios, se disponen cambios
para la gestion de purines, estiér-
coles y otros fertilizantes, pero
buscando fundamentalmente re-
ducir las emisiones de gases no-
civos, en especial del amoniaco,
asi como evitar la contaminacion
de aguas y suelos. Este nuevo de-
creto, que entré en vigor el 1 de
enero de 2024, permite el

uso de estiércol y purin sin trans-
formar con la Unica limitacion de
que se debe aplicar en tierras sin
cultivo (incluidos los destinados a

alimentacion humana), en pastos
con un minimo de 21 dias antes
del pastoreo o siega y en el resto
de cultivos forrajeros habra que
esperar desde que se aplica un
minimo de 2 meses antes de la
cosecha o 21 dias si no hay con-
tacto con las partes comestibles
del cultivo.

Por ello, actualmente, la fuente
de entrada de ARGs a los alimen-
tos a través del manejo agricola
del suelo, segun la normativa y
planes en vigor, queda limitada
Unicamente a través de las actua-
ciones que establecen el uso de
antibidticos y aparicion de resis-
tencias en ganaderia en Espafia
por el PRAN-Plan Nacional frente
a la resistencia de antibidticos.

Presencia de
microorganismos en
suelo que causan dainos
o enfermedad en las
personas: micotoxinas,
plagas prioritarias y
suelos supresivos

Las micotoxinas son compues-
tos toxicos producidos por una
serie de hongos que atacan los
cultivos en campo, principal-
mente de cereales, leguminosas,
frutos secos, frutas y hortalizas
en condiciones favorables de
temperatura y humedad. La pre-
sencia de micotoxinas en los ali-
mentos y piensos puede afectar
a la salud humana y animal por
sus efectos adversos, como la
induccion del cancer, genotoxici-
dad y mutagenicidad, efectos es-
trogénicos, inmunodepresores,
gastrointestinales, hepaticos o
renales dependiendo de la toxici-
dad de cada micotoxina.

Las micotoxinas, al ser compues-
tos termoestables y resistentes,
persisten tras los procesos de
secado, molienda y procesado de
los alimentos procedentes de los
cultivos, entrando asi en la cade-



na alimentaria. Ademas, muchas
de las micotoxinas no se reducen
mediante el cocinado de los ali-
mentos.

Las micotoxinas son compuestos
quimicos fruto del metabolismo
secundario de una serie de hon-
gos, principalmente, Aspergillus,
Penicillinium, Fusarium y Alterna-
ria. Estos hongos, pueden a la vez
ser patdgenos de plantas. Sin em-
bargo, muchas veces pasan des-
apercibidos, su presencia no se
confirma hasta la aparicion de las
micotoxinas en los alimentos. Al
tratarse de metabolitos secunda-
rios, su produccion depende de la
temperatura y humedad, forman-
dose tanto en el cultivo en cam-
po como durante la recoleccion,
transporte y almacenamiento. Las
condiciones agricolas y climaticas
son, y por ello la deriva del cam-
bio climatico, determinantes para
evaluar el riesgo de su presencia
en los alimentos, tal y como han
mostrado varios informes cienti-
ficos de la Autoridad Europea de
Seguridad alimentaria (EFSA).

A pesar de la investigacién y de
la regulacién de los limites maxi-
mos permitidos de micotoxinas
en los alimentos y los piensos
(Reglamento (UE) 2023/915), asi
como de las recomendaciones
europeas de buenas practicas en
el manejo agricola y en la cadena
agroalimentaria (entre las dulti-
mas esta la Recomendacién (UE)
2022/553 sobre el seguimiento de
la presencia de toxinas de Alterna-
ria y Reglamento (UE) 2024/1038
de las toxinas T-2 y HT-2 en los
alimentos), estos compuestos si-
guen representando un problema,
sobre todo, debido al cambio cli-
matico. De acuerdo al Sistema de
Alertas Rapidas de la UE -RASFF
2023- las micotoxinas estan den-
tro de los 10 principales riesgos
recurrentes, y son principalmente
(80%) de Aflatoxinas (AFLA) en
cereales y frutos secos las mas
habituales. El contenido maximo
de AFLA en los alimentos esta

limitado al minimo detectable ya
que tienen varios efectos téxicos
en las personas y los animales.
Las AFLA son Mutagénicas, tera-
togénicas, genotdxicas, inmuno-
téxicas y Carcinogénicas (IARC-
Grupo 1).

El papel que juega el manejo agri-
cola y el suelo de cultivo en este
tema es fundamental ya que el
cobijo y reservorio de estos hon-
gos es mayoritariamente el suelo.
Es en el suelo donde permanecen
las estructuras de resistencia de

te la presencia de micotoxinas,
ya que como se ha mencionado
anteriormente, son metabolitos
secundarios que se producen en
condiciones climaticas concre-
tas o situaciones de estrés diver-
sas para el microorganismo. Las
condiciones climaticas durante
el cultivo, asi como las condi-
ciones de transporte y almace-
namiento son puntos criticos a
considerar.

Otra cuestion de debate cientifi-
co en los ultimos afios es el ma-

Las profesiones relacionadas con la actividad
agraria, como son los veterinarios e ingenieros
agrénomos, ademas de ingenieros forestales, de
montes y bidlogos, incluso otros profesionales
como los ganaderos o agricultores, tienen una
extraordinaria importancia en la prevencion de la
aparicion de enfermedades en la salud publica
que tienen que ver con los usos del suelo y las

practicas agrarias

los hongos, viables, para causar
infeccion en los cultivos o simple-
mente los usan como soporte de
crecimiento y multiplicacién para
entrar en la cadena alimentaria a
través de los vegetales.

Si analizamos el ciclo de vida de
los hongos de las especies que
producen las AFLA (Aspergillus
flavus y A. parasiticus), tanto en
cultivos herbaceos de maiz como
en los cultivos de arboles de fru-
tos secos, la principal fuente de
hongo es el suelo. Los esclero-
cios del hongo (estructuras de re-
sistencia) pueden permanecer en
el suelo varios afios viables. Des-
de el suelo, a través de desplaza-
mientos por el aire o por insectos
de forma inespecifica, llegan a las
cosechas y alimentos.

La presencia de hongos en los ali-
mentos no indica necesariamen-

nejo agricola que diferencia la
produccién ecoldgica (PE) de la
convencional, tanto en el manejo
del suelo como de los productos
fitosanitarios. Hasta el momento,
no se ha podido demostrar cienti-
ficamente que la PE sea mas pro-
pensa a la presencia de micotoxi-
nas en los alimentos que en los
convencionales.

Merece la pena mencionar, tam-
bién en este apartado, otros mi-
crorganismos patdgenos de plan-
tas que estan asociados al suelo
pero que no causan directamente
enfermedades en las personas y
los animales. Son microorganis-
mos patdégenos exclusivamente
de plantas, pero su presencia
en el suelo causa destrucciones
completas de cosechas, pérdidas
de tierras de cultivo, y con ello, to-
das las derivas econémicas y so-
ciales asociadas.
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Uno de los ejemplos mas conoci-
dos de microorganismos presen-
tes en el suelo agricola que causé
la mayor hambruna y diaspora co-
nocida en Europa es el Oomicete
Phytoththora infestans, causante
del mildiu de la patata. Este mi-
croorganismo, causante de la en-
tonces conocida como gran ham-
bruna irlandesa, sigue siendo una
de las principales enfermedades
en el cultivo de la patata en Euro-
pa, el tercer alimento mas produ-
cido en Europa tras los cereales y
la remolacha azucarera.

Salvando légicamente los es-
cenarios historicos, hoy en dia
también seguimos hablando de
patdgenos muy nocivos para las
plantas que pueden causar la
pérdida completa de cosechas
y modifican, de forma significa-
tiva, la economia y condiciones
sociales de un pueblo. A estas
plagas, la normativa europea las
denomina Plagas Cuarentenarias
Prioritarias (PCPs) sobre las que
se establecen los mas estrictos
controles para evitar su implan-
tacion y diseminacién. En Euro-
pa hay 20 PCPs, la primera en el
ranking es Xylella fastidiosa, una
bacteria que afecta a mas de 600
especies de vegetales conocidos,
entre ella, grandes cultivos como
la vid, el almendro y el olivo, a los
que es capaz de destruir en pocas
campafas. Tras su infeccion se
produce el sindrome de declive
rapido del olivo y el almendro o la
enfermedad de Pierce en la vid.
Los estragos econdmicos y socia-
les que esta bacteria esta produ-
ciendo en Europa son bien cono-
cidos actualmente, entre ellos los
acaecidos en la zona italiana de
la Apulia por la muerte de olivos
centenarios en miles de kiléme-
tros cuadrados.

Suelos supresivos

En este apartado, también mere-
ce la pena mencionar un término
hoy en desuso que es el de “sue-

los supresivos”. Durante décadas
se manejaba este término para
hacer referencia a suelos agri-
colas en los que sus condicio-
nes no permitian el desarrollo de
enfermedades ocasionadas por
hongos de suelo (microorganis-
mos que se mantienen en el suelo
viables de una cosecha a la si-
guiente). Hoy en dia se han logra-
do describir las condiciones que
explican esta “supresién”, princi-
palmente ligada a las relaciones
ecosistémicas de la microbiota
del suelo y la interaccion planta
patdgeno en el suelo.

Residuos de
fitosanitarios en el suelo
y en los alimentos y
piensos

Los fitosanitarios (ppff) se utilizan

para proteger a los cultivos contra
insectos, malas hierbas, hongos

No debemos obviar que los ppff,
gue son potencialmente téxicos
para los seres humanos y los
animales, pueden tener efectos
agudos y cronicos en la salud,
dependiendo de la cantidad y la
forma de exposicion. Algunos de
los plaguicidas mas antiguos y
menos costosos pueden perma-
necer durante afios en el suelo y
el agua. Muchos de estos produc-
tos quimicos han sido prohibidos
para uso agricola en los paises
desarrollados, pero todavia se uti-
lizan en muchos paises en desa-
rrollo. Estas sustancias quimicas
han sido prohibidas por los paises
que firmaron el Convenio de Esto-
colmo de 2001, un tratado inter-
nacional que tiene como objetivo
eliminar o restringir la produccion
y el uso de contaminantes organi-
Cos persistentes.

Para proteger a los consumido-
res de alimentos de los efectos

Espafa necesita una Direccion General de
One Health o Una Sola Salud, donde se promueva
una estrategia de coordinacién en la prevencién,
conocimiento y formacion de las enfermedades
compartidas, y sus mecanismos de transmision,
y de la importancia de la actividad agraria y los
usos del suelo en la difusién de patégenos

y otras plagas, y son imprescindi-
bles para garantizar todo el poten-
cial productivo de los cultivos y la
sostenibilidad econémica, social y
medioambiental de la agricultura.

Los ppff pueden ser biocidas
(destruyen los organismos vivos)
o bioestimulantes (desencade-
nantes de resistencia de las plan-
tas frente a las plagas). Ademas,
por su composicion y origen, pue-
den ser de sintesis o naturales y
que junto a su composicion y deri-
va a residuos, pueden estar auto-
rizados en agricultura ecolégica o
convencional.

adversos de los plaguicidas, la
OMS, asi como la EFSA, exami-
na las pruebas y elabora dicta-
menes para establecer las listas
de limites maximos de residuos
aceptados internacionalmente.
En el caso europeo, el control toxi-
coloégico y ecotoxicoldgico de las
materias activas que componen
las formulaciones de los ppff esta
estrictamente examinado. Para
ello, se establecen dos tipos de
control: i) por un lado, cada ma-
teria activa es caracterizada en
funcién de su toxicidad y ecotoxi-
cidad y en funcién de la misma se



autoriza su comercializaciéon en
la UE (Reglamento 1107/2009) y
por otro, ii) una vez autorizados,
se establece un limite maximo de
residuos (LMR) con el fin de pro-
teger la salud humana y animal.
La legislacion de la UE regula qué
LMR se aplica a los distintos pro-
ductos y establece un LMR por
defecto cuando no se ha estable-
cido un LMR especifico. A partir
de ahi, cada Estado Miembro re-
gistra aquellos ppff que pueden
ser usados en su territorio en
funcién de su eficacia demostra-
da como fitosanitario en ensayos
locales.

La toxicidad y ecotoxicidad de un
plaguicida depende de su funcién
y de otros factores. Por ejemplo,
los insecticidas tienden a ser mas
toxicos para los seres humanos
que los herbicidas. La misma
sustancia quimica puede tener
diferentes efectos en diferentes
dosis, es decir, la cantidad de sus-
tancia quimica a la que se expone
la persona. La toxicidad también
puede depender de la via por la
cual se produce la exposicion,
por ejemplo, si se traga o inhala
el producto, o si entra en contacto
directo con la piel.

Los efectos adversos de estos
plaguicidas solo se producen
cuando se rebasa un cierto nivel
seguro de exposicién. Cuando
una persona entra en contacto
con grandes cantidades de pla-
guicidas, el resultado puede ser
una intoxicacion aguda o efectos
a largo plazo en la salud que pue-
den incluir cancer y efectos adver-
sos sobre la reproduccién.

Ademas de ello, en la UE, hay li-
mites excluyentes para la comer-
cializacion de las materias ac-
tivas por su efecto tanto téxico
como ecotdxico, que se presen-
tan especificamente en el Anexo
Il de Reglamento 1107/2009).
Estos son: genotoxicidad, carci-
nogenotoxicidad, toxicidad para

la reproduccion, alteraciéon endo-
crina y si no se considera agente
contaminante orgdnico persis-
tente (COP), sustancia persisten-
te bioacumulativa y téxica (PBT)
o0 sustancia muy persistente y
muy bioacumulativa (mPmB). En
el caso de ecotoxicidad, funda-
mentalmente, no admiten todas
aquellas materias que tengan
efectos agudos o crénicos in-
aceptables para la supervivencia
y el desarrollo de las colonias de
abejas y polinizadores.

En los ultimos afos se esta vivien-
do una revolucioén en el tipo de ppff
aplicados. Son los conocidos con
el nombre de bioestimulantes. Su
modo de accién no esta enfocada
a la eliminacién de plagas, sino a
proteger a las plantas a través de
la estimulacion de su resistencia
sistémica adquirida. Actualmente
esta en pleno debate cientifico, la
alteracién del microbiota tanto en
el suelo como en los alimentos
que estos productos pudieran pro-
vocar.

zrroresionveterinaria

Las enfermedades infecciosas
emergentes se definen como
aquellas enfermedades recien-
temente identificadas y que
afectan a una poblacién por
primera vez, o que han existido
previamente, pero estan aumen-
tando rapidamente, ya sea en
términos del numero de nuevos
casos dentro de una poblacién
o de su propagacién a nuevas
dreas geograficas, hospedado-
res o agentes vectores. También
se agrupan bajo este término
aquellas enfermedades que han
afectado una determinada area
en el pasado, han disminuido o
han sido controladas, pero que
se vuelven a reportar en nimeros



cada vez mayores. En el caso de
enfermedades antiguas, ya co-
nocidas, que reaparecen en una
nueva forma clinica que puede
ser grave o fatal, hablamos de
enfermedades reemergentes. Un
ejemplo de estas ultimas es el
Chikungunya en India.

Este tipo de enfermedades supo-
nen una grave amenaza para la
seguridad sanitaria mundial. La
experiencia demuestra que los
brotes de enfermedades no soélo
pueden causar un gran ndmero
de muertes humanas a medida
que se propagan, sino que tam-
bién tienen enormes repercusio-
nes sociales y econémicas en el
mundo interconectado de hoy.
Con el aumento de los viajes, el
comercio y la movilidad de las
personas en todo el mundo, las
enfermedades infecciosas emer-
gentes pueden cruzar facilmente
las fronteras internacionales, pa-
sando sin problemas de una po-
blacion a otra. La naturaleza de
tales enfermedades y la necesi-
dad de un enfoque colectivo han
sido claramente demostradas
por el SARS (sindrome respira-
torio agudo severo), la influen-
za aviar, la pandemia (H1N1) de
2009 vy, por supuesto, la pande-
mia COVID-19 de 2020.

nematodes

Muchos factores precipitan la
aparicion de nuevas enferme-
dades, ya que permiten que los
agentes infecciosos evolucionen
hacia nuevos nichos ecoldgicos,
alcancen y se adapten a nuevos
huéspedes y se propaguen mas
facilmente entre los nuevos hués-
pedes. Estos factores incluyen la
urbanizacion y la destruccion de
habitats naturales, lo que lleva a
que humanos y animales vivan en
estrecha proximidad; el cambio
climatico y los ecosistemas cam-
biantes; los cambios en las pobla-
ciones de huéspedes reservorio o
vectores, que actian como inter-
mediarios; y la mutacion genética
de los propios microorganismos.
La mayoria de estos factores se
engloban dentro de factores de
caracter socioeconémico, am-
biental y ecoldgico. Un estudio a
nivel global sobre la aparicion de
335 enfermedades infecciosas
emergentes entre 1940 y 2004
demostro patrones globales no
aleatorios, lo que proporciona
una pista para identificar regiones
donde es mas probable que se
origen este tipo de enfermedades
(puntos criticos de enfermedades
emergentes). Sin embargo, es di-
ficil predecir el impacto de una en-
fermedad emergente, sobre todo
en términos de salud humana, es-

zrroresionveterinaria

pecialmente si se tiene en cuenta
que podriamos tener poca o nin-
guna inmunidad natural frente ala
enfermedad.

Estudios previos han demostrado
que la morbilidad de las enferme-
dades infecciosas emergentes y
reemergentes esta aumentando y
que la mayoria son de origen zoo-
noético, lo que significa que la en-
fermedad ha surgido de un animal
y ha cruzado la barrera inter-espe-
cie infectando asi al ser humano.

Se calcula que, aproximadamente
el 60% de todas las enfermeda-
des infecciosas humanas recono-
cidas hasta ahora, y alrededor del
75% de las enfermedades infec-
ciosas emergentes que han afec-
tado al ser humano en las ultimas
tres décadas, se han originado
en animales, la mayoria de ellas,
en torno al 70%, se han originado
en fauna silvestre, como el SARS-
CoV-1y el virus Ebola.

Este tipo de enfermedades tam-
bién pueden transmitirse por ali-
mentos, el agua, el aire o vectores,
organismos que funcionan como
huéspedes intermediarios del pa-
tégeno y transmiten dicha enfer-
medad a los humanos, como por
ejemplo, los moquitos, garrapatas
o las ratas, entre otros. También
se da el caso de patégenos que se
originan en el ser humano, como
Mycobacterium tuberculosis, que
pueden transmitirse de humanos
a animales. Siendo el contacto
estrecho entre animales y seres
humanos, un factor de riesgo que
puede aumentar la transmision
mutua.

Si bien un sistema de salud pu-
blica sélido es un requisito previo
para combatir los brotes de enfer-
medades infecciosas emergen-
tes, estos brotes también pueden
interrumpir significativamente
dicho sistema. Por lo tanto, for-
talecer la preparacién, la vigi-
lancia, la evaluacion de riesgos,
la comunicacién de riesgos, las



instalaciones de laboratorio y la
capacidad de respuesta son cru-
ciales. Igualmente, importante es
la asociacién entre los sectores
de sanidad animal, agricultura,
silvicultura y salud a nivel nacio-
nal, regional y global, debido a la
estrecha relacion existente entre
el ser humano, los animales y su
entorno. De aqui se desprende
el concepto de una sola salud o
“One Health”.

El concepto de Una Salud se ini-
cié en multiples disciplinas en
2006, se trata de un esfuerzo co-
laborativo y global para lograr la
mejor salud para las personas,
los animales y el medio ambien-
te. Tiene como objetivo capturar
la interdependencia inherente de
la salud humana y no humana y
el medio ambiente y es relevante
para el desarrollo de estrategias
para controlar las enfermedades
infecciosas.

Este enfoque para fortalecer la vi-
gilancia de la salud humana y ani-
mal podria reducir los costos en-
tre un 10% y un 30%. Ademas de
los ahorros de recursos financie-
ros, las inversiones en recursos
humanos, como trabajadores de
atencion médica sobre el terreno,
epidemidlogos,  microbidlogos,
cientificos de prevencién de infec-
ciones, especialistas en control y
veterinarios, también reducen el
gasto. No hay que olvidar que la
comunicacion oportuna de datos
epidemioldgicos en tiempo real
es esencial. Por lo tanto, la imple-
mentacién del enfoque Una Salud
tiene el potencial de prevenir y
controlar las enfermedades zoo-
néticas transfronterizas (como el
SARS, el MERS y la enfermedad
infecciosa por coronavirus -19
(COVID-19)) de manera eficiente y
rentable, siendo este enfoque al-
tamente eficiente en términos de
eficiencia en el uso de recursos.

Para preveniry controlar las enfer-
medades infecciosas es necesa-
rio investigar y regular adecuada-

mente los factores ambientales,
como son los patrones de uso
de la tierra y el agua, la ganaderia
intensiva, el deterioro de los ha-
bitats de la vida silvestre, el uso
excesivo de pesticidas y el comer-
cio internacional de vida silvestre.
Se requiere la colaboracion in-
tersectorial del sistema de salud
para el monitoreo complejo y las
intervenciones de enfermedades
infecciosas tanto a nivel regional,
como nacional e internacional.

El cambio climatico también
juega un papel relevante en la
aparicién de las enfermedades
infecciosas emergentes. Las con-
diciones climaticas son cada vez
mas propicias para la transmision
de multiples enfermedades infec-
ciosas, al afectar directamente
las caracteristicas biolégicas de
los patégenos (por ejemplo, cre-
cimiento, supervivencia y virulen-
cia) y de sus vectores, y al favore-
cer indirectamente la transmision
a través de la modificacion de
los ecosistemas y cambios en el
comportamiento humano. El au-
mento de las temperaturas y las
precipitaciones puede promover
una variedad de enfermedades
infecciosas, desde enfermeda-
des transmitidas por vectores (p.
ej., malaria, dengue y leishmania-
sis), hasta infecciones entéricas
y diarrea (p. €j., colera, vibriosis
e infeccion por rotavirus), y en-
fermedades parasitarias como
la esquistosomiasis. Un ejemplo
puede verse en la transmision del
dengue, los cambios climaticos
han provocado un aumento en
su transmision desde 1950 hasta
2018 del 8,9% y 15,0%, en funcion
del vector (Aedes aegypti y A. al-
bopictus, respectivamente). Este
aumento se debe a la ampliacion
del rango geografico de los vec-
tores, anteriormente ausentes
en Europa y que en la actualidad
encontramos en varios paises eu-
ropeos.

Otros vectores, como las garra-
patas Ixodes ricinus, portadoras

de Borrelia burgdorferi (causante
de la enfermedad de Lyme) y del
virus de la encefalitis transmitida
por garrapatas, también se han
propagado gradualmente a re-
giones mas amplias de Europa.
En los ultimos 10 afios, Europa
ha presenciado un regreso de la
malaria, con una transmisién lo-
cal sostenida de infecciones por
Plasmodium vivax en Grecia en
2012, una mayor incidencia de
infecciones patégenas por Vi-
brio spp. en la regién del Baltico,
brotes recurrentes de verano del
virus del Nilo Occidental en el
sur y el este de Europa, casos de
transmision local de chikungunya
en Francia e Italia, y un informe de
transmision local del virus Zika en
Francia en 2019.

El efecto de la temperatura so-
bre la agricultura esta vinculado
a la disponibilidad de agua y a
la produccion de alimentos, que
pueden verse amenazadas por
periodos prolongados de sequia
o por el exceso de lluvias. Durante
el ultimo siglo, las areas irrigadas
se han quintuplicado. Para 2025,
las previsiones indican que el 64%
de la poblacién mundial vivird en
cuencas con estrés hidrico.

La variacion en la cantidad e in-
tensidad de las precipitaciones
tendra un impacto negativo ge-
neral en la agricultura, producién-
dose una disminucion de las dis-
ponibilidad de recursos hidricos
en las zonas donde las precipita-
ciones se reduzcan, mientras que
en las zonas donde se espera un
aumento de las precipitaciones,
la variabilidad e intensidad de
las precipitaciones podrian tener
un impacto negativo en la distri-
bucion estacional de las precipi-
taciones y aumentar el riesgo de
inundaciones y contaminacion
del agua.

El aumento de la temperatura no
es la Unica causa de la aridez del
suelo; la explotacién del medio
ambiente, la deforestacion y la
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pérdida de biodiversidad también
son factores importantes que
contribuyen a ello.

Las temperaturas mas altas tam-
bién pueden facilitar la introduc-
ciéon de nuevos patégenos, vec-
tores o huéspedes que resulten
en una mayor necesidad de pes-
ticidas y fertilizantes en la agricul-
tura. Estas sustancias toxicas se
acumulan en la cadena alimen-
taria, contaminan los recursos
hidricos subterraneos y podrian
propagarse facilmente por el aire.
Esto podria aumentar significati-
vamente la exposicion humana a
patdgenos y productos quimicos
en la agricultura e incluso en las
regiones templadas.

Si bien estudios previos han des-
tacado el papel de los patégenos
virales como una amenaza impor-
tante de provocar enfermedades
infecciosas emergentes, en el
estudio anteriormente comenta-
do de Jones KE et al., se encon-
tré que la mayoria de los patége-
nos involucrados en este tipo de
eventos estaban representados
por cepas bacterianas resisten-
tes a antibidticos o Rickettsiales
(54,3%), representando los virus o
agentes priénicos un 25,4%. Esto
refleja la importancia de la resis-
tencia a los antimicrobianos para
la salud global.

Tal es la importancia del impacto
de las enfermedades infecciosas
emergentes que la OMS ha publi-
cado, el pasado 4 de septiembre,
un marco mundial para ayudar a
los Estados Miembros a investi-
gar exhaustivamente los orige-
nes de los patdgenos nuevos y
reemergentes, siendo el primer
enfoque unificado y estructurado
que proporciona orientaciones
exhaustivas sobre los estudios
que se necesitan para investigar
los origenes de patdgenos emer-
gentes y reemergentes. El comu-
nicado de prensa realizado para
dicha presentacion afirma: “Como

demuestran cada brote y cada
pandemia, la salud humana y ani-
mal se ve amenazada por el ries-
go cada vez mayor de aparicion
de patdégenos conocidos (como
los virus del Ebola, de Nipah, de la
gripe aviar, de Lassa y de la virue-
la simica) y nuevos con potencial
epidémico y pandémico (nuevos
virus de la gripe, MERS-CoV, SARS-
CoV-1, SARS-CoV-2), por lo que la
capacidad de prevenir y, cuando
ello no sea posible, contener ra-
pidamente los brotes e identificar
sus origenes es cientifica, moral y
financieramente mas esencial que
nunca”’. Ademas, ofrece recomen-
daciones sobre las capacidades y
herramientas necesarias para lle-
var a cabo estas investigaciones,
incluyendo los recursos humanos
necesarios y los sistemas de vigi-
lancia humana, animal y ambien-
tal.

La microbiota es el conjunto de
microorganismos residentes en
un nicho ecolégico determina-
do. Esta formado por virus, bac-
terias, arqueas, hongos y otros
organismos eucariotas (como
protozoos), siendo las bacterias
el grupo de microorganismos
mas numeroso. El término micro-
bioma engloba, tanto al conjunto
de microorganismos presentes
en un entorno especifico, que
interactuan entre si, como sus
genomas, distintos metabolitos
derivados y las condiciones del
ambiente especifico en el que se
encuentran.

Cuando el entorno en el que se
encuentra esta comunidad de mi-
croorganismos es el cuerpo hu-
mano, hablamos del microbioma
humano. En cada una de las dife-
rentes localizaciones de nuestro

organismo podemos encontrar
ecosistemas de microorganis-
mos complejos y diferentes. El
mas complejo, diverso y nume-
roso es el asociado al aparato
digestivo, particularmente en el
ciego, donde la densidad de mi-
croorganismos es la mayor que
hay en nuestro organismo y esta
compuesto principalmente por
bacterias anaerobias estrictas.

Inicialmente y durante varios
afios, se hablaba de un ratio 10:1
entre el nimero de células bacte-
rianas presentes en nuestro orga-
nismo frente al nimero de células
humanas. Sin embargo, estudios
recientes, han demostrado que
el ratio es aproximadamente 1:1,
concentrandose en su mayoria
en el colon, como hemos mencio-
nado previamente, donde se ha
calculado que el volumen de bac-
terias es de unas 10" bacterias/
gramo.

Estas comunidades tienen un
comportamiento simbiotico y mu-
tualista con las células eucariotas
humanas, son imprescindibles
para el correcto funcionamiento
de nuestro organismo, mantienen
un importante dialogo con el sis-
tema inmune y tienen funciones
homeostaticas. Por su enorme
capacidad metabdlica, se ha con-
siderado a la microbiota como un
“6rgano” imprescindible para la
vida y con influencia en la salud y
la enfermedad.

Numerosas evidencias cientificas
han implicado al microbioma in-
testinal y su potencial metabdlico
en diversos estados patoldgicos
en los ultimos afos, originando
nuevas estrategias terapéuti-
cas para controlar y regular este
ecosistema. Entre estos nuevos
enfoques se encuentra la trans-
ferencia de microbiota fecal, con
una popularidad creciente dado
su éxito en el tratamiento de la
diarrea recurrente causada por
Clostridium difficile.



En una persona adulta, el tracto
gastrointestinal puede albergar
entre 500 y 1.000 especies de
microorganismos, siendo las bac-
terias de los filos Bacteroidota
(= 25%) y Firmicutes (= 60%) los
mayoritarios. En menor propor-
cion se detectan Proteobacteria,
Verrucomicrobia, Fusobacteria,
Cyanobacteria,  Actinobacteria
y Spirochaetes, las arqueas, los
hongos, los protozoos, los virus
y otros microorganismos. Tam-
bién es importante mantener las
proporciones equilibradas, y por
ello se ha establecido la ratio Fir-
micutes/Bacteroidota como un
pardametro para evaluar el equili-
brio de la microbiota intestinal y
su funcionalidad. En los obesos
esta ratio esta muy alterada por el
aumento de los Firmicutes. El au-
mento de Firmicutes también se
ha descrito en ancianos de forma
fisiolégica como consecuencia
de la edad.

Nuestra microbiota se encuentra
en un equilibrio dindmico, expe-
rimenta cambios como conse-
cuencia de la influencia de multi-
ples factores, de un modo similar

racion del estado inicial cuando
cesa la alteracion), recuperando
inmediatamente su estado natu-
ral, en equilibrio, conocido como
eubiosis. El nivel de estos cam-
bios viene definido no solo por la
naturaleza, la fuerzay la duracién
de la alteracion, sino también por
la composicion y la estabilidad
de cada microbiota, asumiendo
que cada una es Unica para cada
persona.

En algunas ocasiones, la natura-
leza de la alteracion es tan fuer-
te que se produce un estado de
disbiosis, alteracion en la com-
posicién y/o funciones de los
microorganismos que forman
parte de la microbiota, caracte-
rizada por una menor diversidad,
observando una dominancia de
un taxén concreto (>30%), un me-
nor nimero de microorganismos
comensales y mayor presencia
de microorganismos patdgenos.
Y es este escenario de disbiosis
el que se ha relacionado con dis-
tintos estados patoldgicos y en
el que los patobiontes pueden
jugar un papel crucial en la enfer-

Teniendo en cuenta la importancia de la
microbiota sobre la salud humana y el efecto
de los factores ambientales y la dieta sobre

su equilibrio, podemos considerar que la
salud ambiental esta vinculada con la salud
de nuestra microbiota y, por tanto, con la del
individuo

a los que experimenta cualquier
organo de nuestro cuerpo alo lar-
go de la vida. Continuamente es-
tamos expuestos a factores que
pueden influir, aunque una de sus
caracteristicas es su gran capa-
cidad de resiliencia (capacidad
de adaptacién frente a un agen-
te perturbador o una situacion
adversa, con posterior recupe-

medad. Los patobiontes son mi-
croorganismos comensales ha-
bituales de la microbiota humana
que en un estado de equilibrio
tienen funciones beneficiosas
para nuestro organismo, pero
son potencialmente patdgenos
en condiciones de un ecosiste-
ma alterado, es decir, cuando se
produce una disbiosis.

Se considera tal la importancia
del papel que juega este ecosis-
tema microbiano, que durante los
ultimos afos, dos grandes proyec-
tos estan llevando a cabo la tarea
de descifrar la estructura y funcio-
nalidad de la microbiota humana,
asi como su relacion con estados
de enfermedad: el Proyecto Meta-
HIT (Metagenomics of the Human
Intestinal Tract), financiado por la
Union Europea, y el Human Micro-
biome Project (HMP), subvencio-
nado por el National Institute of
Health (NIH) de Estados Unidos.

El Proyecto MetaHIT, fue un pro-
yecto financiado por la Comision
Europea bajo su séptimo pro-
grama marco entre 2008 y 2012,
con un presupuesto general de
21.355.988,85 €. Su principal ob-
jetivo era establecer correlacio-
nes entre los genes de la micro-
biota intestinal humana y la salud
(o las enfermedades) del huésped
de dicha microbiota. Para ello, los
investigadores se han centrado
en dos enfermedades con una
incidencia creciente en Europa: la
enfermedad inflamatoria intesti-
nal (Ell) y la obesidad.

El HMP, subvencionado por el
Fondo Comun del NIH desde 2007
hasta 2016, se cred con la misién
general de generar recursos que
permitan una caracterizacion in-
tegral de la microbiota humana y
asi mejorar nuestra comprension
de cédmo el microbioma afecta en
la salud y la enfermedad huma-
nas. Se desarroll6 en dos fases.
La fase inicial del proyecto, HMP1,
establecida en 2008, se centrd
en el desarrollo de conjuntos de
datos de secuencias de ADN vy
herramientas computacionales
para caracterizar el microbioma
en adultos sanos y en personas
con enfermedades especificas
asociadas al microbioma. Incluia
los siguientes objetivos:

41



42

Desarrollar un conjunto de
referencia de secuencias de ge-
nomas microbianos y realizar la
caracterizacién preliminar del mi-
crobioma humano.

Explorar la relacién entre la en-
fermedad y los cambios en el mi-
crobioma humano.

Desarrollar nuevas tecnologias
y herramientas para el analisis
computacional, estableciendo un
repositorio de recursos.

Estudiar las implicaciones éti-
cas, legales y sociales de la in-
vestigacion sobre el microbioma
humano.

Para ellos se caracterizé el perfil
completo del microbioma de mas
de 300 individuos sanos, inclu-
yendo varias localizaciones ana-
tomicas: fosas nasales, cavidad
oral, piel, tracto gastrointestinal y
tracto urogenital.

En la segunda fase, el iHMP (Inte-
grative Human Microbiome Pro-
ject), establecida en 2014, el obje-
tivo era crear conjuntos de datos
longitudinales integrados tanto
del microbioma como del hués-
ped a partir de tres estudios de
cohorte diferentes de afecciones
asociadas al microbioma utilizan-
do multiples tecnologias 6micas.
Cada uno de estos grupos de estu-
dio se ha dedicado a proporcionar
nuevas herramientas computacio-
nales y perspectivas moleculares
integradoras sobre la actividad
microbiana durante la disbiosis.
Como resultado de la creacion de
estos recursos de datos multio-
micos, el iIHMP ha abierto nuevas
oportunidades para la integracion
de datos en el microbioma huma-
no. Los estudios en los que se en-
foco fueron:

Embarazo y parto prematu-
ro. Con el objetivo de una mejor
comprension de como el micro-
bioma y los perfiles del huésped
cambian durante el embarazo e

influyen en el establecimiento del
microbioma en los neonatos.

Enfermedad inflamatoria intes-
tinal. Esfuerzo multiinstitucional
para comprender como cambia
el microbioma intestinal humano
con el tiempo en adultos y nifios
con Ell.

Diabetes tipo 2. La diabetes
mellitus tipo 2 es un problema
de salud. Este proyecto pretende
comprender sistematicamente la
diabetes y su etiologia.

El proyecto HMP representa el
conjunto de datos de secuencias
de metagenomas mds grande
del mundo de una cohorte huma-
na, es el Unico conjunto de datos
completo del mundo sobre la
composicion de las comunidades
bacterianas, fungicas, virales vy
protistas de una cohorte humana,
y se trata de un conjunto de datos
integrados de perfiles metagené-
micos, de transcripcién, de pro-
teinas y de metabolitos tanto del
microbioma como del huésped en
multiples cohortes humanas.

A raiz de estos grandes proyec-
tos, en octubre de 2019, durante
la 142 Conferencia Internacional
sobre Gendmica, se lanzé oficial-
mente el proyecto MMHP (Million
Microbiomes from Humans Pro-
ject). Cientificos de China, Sue-
cia, Dinamarca, Francia y Letonia
acordaron colaborar en un pro-
yecto metagendémico microbiano
a gran escala, con el objetivo de
secuenciar y analizar un millén de
muestras del intestino, la boca, la
piel, el tracto reproductivo y otros
organos en los siguientes tres
a cinco aflos para construir un
mapa del microbioma del cuerpo
humano y crear la base de datos
del microbioma humano mas
grande del mundo. Se habian
marcado como objetivo tener un
mapa preliminar basado en apro-
ximadamente 100.000 muestras
para 2021, que se vio ralentizado
debido a la pandemia COVID-19.

En el 33° Congreso Europeo de
Microbiologia Clinica y Enferme-
dades Infecciosas (ESCMID, Eu-
ropean Society of Clinical Micro-
biology and Infectious Diseases),
que tuvo lugar en Copenhague
en abril de 2023, actualizaron la
situacion del proyecto, contando
con la participacion de 21 institu-
ciones en toda Europa y un total
de casi 57.000 muestras secuen-
ciadas, en su mayoria muestras
de heces.

Ademadas de los factores genéti-
cos, hay varios factores que in-
fluyen en la composicion de la
microbiota, entre ellos se encuen-
tran factores ambientales relacio-
nados con el entorno del indivi-
duo, como el lugar de residencia
(zonas urbanas o rurales), la con-
taminacion, el contacto con ani-
males; los habitos de vida, como
el consumo de tabaco y de bebi-
das alcohdlicas, la actividad fisica
que se realiza; la exposicion a far-
macos; el estrés, entre otros; sien-
do los factores mas relacionados
con su diversidad, la alimentacion
y la actividad fisica.

Ademas, hay que tener en cuenta
gue el ambiente es una fuente de
potenciales patdgenos, bien sea a
través de particulas o fémites en
el aire o indirectamente a través
de alimentos, agua o vectores.

Teniendo en cuenta la importan-
cia de la microbiota sobre la salud
humana y el efecto de los facto-
res ambientales y la dieta sobre
su equilibrio, podemos conside-
rar que la salud ambiental esta
vinculada con la salud de nuestra
microbiota y, por tanto, con la del
individuo.
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Esta formacion, referente en el sector agroalimentario, vuelve a destacar
por su alta empleabilidad, orientacion practica y excelencia académica

RN EE O

NALLLAINS A AL

DE VETERINARIOS
DE MADRID

El secretario del Colegio, Lazaro Lopez, y en la mesa Lydia Calleja, Emma Sanchez, Felipe Vilas, Paloma Cervera y Manuela Fernandez.

El Colegio Oficial de Veterinarios
de Madrid (COLVEMA) celebré
el pasado 25 de junio el acto de
graduacion de la XXI edicion del
Master en Seguridad Alimentaria
(MSA), un evento marcado por la
emocion, el reconocimiento al es-
fuerzo de los alumnos y la valora-
cién unanime del programa como
la formacion mas acreditada del
sector agroalimentario.

Durante la ceremonia, en la que
se graduaron 40 nuevos alumnos,
intervinieron representantes ins-
titucionales y docentes, quienes
coincidieron en subrayar el pa-
pel esencial de la seguridad ali-
mentaria en la salud publica y la
creciente demanda de expertos

altamente cualificados en este
ambito.

El presidente de COLVEMA, Felipe
Vilas, felicitd a los nuevos titula-
dos y agradecié la implicacion
de las mdas de 50 empresas cola-
boradoras, asi como del equipo
docente, integrado por 140 pro-
fesionales —el 70% procedente
del mundo empresarial—. Vilas
destacd ademas que esta ediciéon
ha alcanzado la nota media de
valoracién mads alta hasta la fe-
cha: 8,3 en el global del master,
8,9 para los tutores profesionales
y 9,7 para el profesorado acadé-
mico. “Presumid de este master,

porque es el mejor en su especia-
lidad”, concluyé.

La vicedecana de la Facultad de
Veterinaria de la Universidad Al-
fonso X el Sabio, Lydia Calleja
Bueno, subrayé la sintonia entre
el master y los valores de la UAX,
como el enfoque practico, la co-
laboracion con la industria y el
modelo de aprendizaje basado
en la co-creacién. Por su parte,
Manuela Fernandez, vicedecana
de Posgrado de la Universidad
Complutense de Madrid, destaco
la importancia de la seguridad
alimentaria en la salud publica y
animo a los recién graduados a
seguir formandose.
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La alumna Lucia Lazaro con Emma Sanchez y Felipe Vilas.

Desde la Administracién, Emma
Sanchez, subdirectora general de
Seguridad Alimentaria y Sanidad
Ambiental de la Comunidad de

Madrid, recalco que el sector ali-
mentario demanda cada vez mas
perfiles especializados y animé a
los alumnos a valorar también su

desarrollo profesional en la Ad-
ministracion. En esa misma linea,
Paloma Cervera, subdirectora ge-
neral de Control Oficial y Alertas
de la AESAN (Agencia Espafiola
de Seguridad Alimentaria y Nu-
tricion), les insté a mantener los
vinculos creados durante el curso
y valoro la “actitud participativa y
entusiasta” de los alumnos desde
el inicio.

En nombre del alumnado, Adrian
Franco agradecié la cercania,
disponibilidad y compromiso del
claustro. “Este es un master aca-
démico y humano. Los alimentos
no solo nutren, también conectan
y cuentan historias. Nuestra labor
no siempre se ve, pero se nota’,
afirmé.

El Master en Seguridad Alimenta-
ria de COLVEMA, cuya 222 edicién
ya ha abierto el plazo de inscrip-
cion, es una formacion 100% pre-
sencial, con 870 horas lectivas
estructuradas en 19 maddulos,
mas 380 horas de précticas en
empresas lideres como Danone,
Mercadona, Calidad Pascual, La
Finca, El Corte Inglés o el Basque
Culinary Center.

Con una tasa de empleabilidad
superior al 80%, esta dirigido a
titulados universitarios del dambi-
to cientifico-sanitario que deseen
desarrollar su carrera profesional
en la industria alimentaria o en la
administracién publica.

Mas informacion sobre el master
y su nuevo periodo de inscripcién
en: www.masterenseguridadali-
mentaria.com.

Foto de familia de la XXI edicién del Master en Seguridad Alimentaria.
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Propietarios de animales apoyaron la manifestacion de "Veterinarios y Familias por la salud animal, la salud publica y el reconocimiento de
la profesién", que tuvo lugar el 8 de junio, de Cibeles a Atocha.

El pasado 7 y 8 de junio veteri-
narios de toda Espafa y de to-
dos los sectores, acompafiados
de miles de propietarios de ani-
males, salieron a las calles para
exigir un cambio en la legislacion
del medicamento que afecta de
manera injusta al ejercicio de la
medicina veterinaria. La convoca-
toria fue un rotundo éxito, con una
especial mencién a la masiva mo-
vilizacion registrada en Madrid,
donde los organizadores estiman
una asistencia de cerca de 7.000
personas.

Bajo el lema “Veterinarios y fa-
milias, unidos por el bienestar

animal y la salud publica”, las
concentraciones se han desarro-
llado en 38 ciudades, incluyendo
Madrid, Valencia, Sevilla, Zarago-
za, Santiago, Las Palmas o Bil-
bao. Ademas,

Las movilizaciones fueron sido
convocadas por plataformas
y  asociaciones  veterinarias
en respuesta al Real Decreto
666/2023 y al sistema PRESVET,
normativas que imponen trabas
administrativas, limitaciones clini-
cas y sanciones desproporciona-
das a los profesionales sanitarios
responsables de la salud de los
animales.

Durante las concentraciones se
leyé un manifiesto donde se de-
nuncian las consecuencias reales
de esta normativa:

— Dificulta la atencion inmediata a
los animales.

— Genera sobrantes peligrosos y
fomenta la automedicacion.

— Obliga a seguir tratamientos ob-
soletos y desajustados.

— Imposibilita al veterinario sumi-
nistrar medicamentos en sus cli-
nicas.

— Penaliza la prevencion con un
IVA del 21% y castiga errores



administrativos con sanciones de
hasta 1,2 millones de euros.

El manifiesto también subray6 el
compromiso de la profesion con
la sociedad, al amparo de su lema
histérico: “Hygia pecoris, salus
populi” —la salud de los anima-
les es la salud del pueblo—. Por-
que la salud publica empieza por
cuidar la salud de los animales.

&6 El colectivo
reclama la
derogacion del RD
666/2023 y del
sistema PRESVET.
La libertad de
prescripcion y
suministro con
base en el criterio
clinico y la evidencia
cientifico y, sobre
todo, ser escuchados
antes de legislar
sobre su trabajo. ¥?

Los veterinarios reclaman:

La derogacioén del RD 666/2023 y
del sistema PRESVET. La libertad
de prescripcidon y suministro con

El presidente de COLVEMA, Felipe Vilas, en su intervencion al final
de la manifestacion.

?OR LADEROAC'ON DEL R0666/2023
1una ley del medicamento que permita . J o
nsar como en el resto de Europa

base en el criterio clinico y la
evidencia cientifica.

Un IVA reducido para un servicio
esencial.

Y, sobre todo, ser escuchados
antes de legislar sobre su tra-
bajo.

Desde el colectivo profesional se
ha agradecido el respaldo ciuda-
dano, especialmente de las fami-
lias con animales, cuya presencia
ha sido masiva y muy emotiva en
muchas localidades. “El apoyo
de los propietarios de masco-

tas ha sido total. La ciudadania
ha comprendido que no se trata
solo de una reivindicacion pro-
fesional, sino de una causa que
afecta directamente al bien-
estar de sus animales y a su
propio derecho a una atencién
sanitaria veterinaria fundamen-
tada en criterios clinicos”, re-
marcan desde el Comité de Crisis
Veterinario.

El movimiento veterinario esta
dando pasos histéricos en es-
tos ultimos meses. La profesion
veterinaria continuara movilizan-
dose sin descanso hasta que sus
derechos y reivindicaciones como
sanitarios sean reconocidos Yy
respetados.

La colegiada Diana Rédenas durante la lectura del manfiesto

veterinario en el Ministerio de Sanidad.
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Hoy, los facultativos veterinarios de toda Espafia nos unimos una
vez mas para alzar la voz. Lo hacemos por quienes no pueden
hablar: los animales, por las familias que los cuidan y los aman,
por la salud publica que protegemos cada dia, y por la dignidad
de una profesion esencial que esta siendo injustamente atacada.

El Real Decreto 666/2023 y el sistema PRESVET ha impuesto a
todos cuantos ejercemos la medicina veterinaria una normativa
injusta, desproporcionada, burocratica y ajena a la realidad.

Pero en Espafa, nos criminalizan y nos atan las manos:
*Nos obligan a seguir tratamientos basados en productos cuyas
fichas técnicas estan desactualizadas, aunque sepamos que
hay mejores tratamientos.

*Nos impiden ajustar las dosis a las necesidades del animal.
*Nos limitan la prescripcion de antibidticos, retrasan los
tratamientos y obligan a los propietarios a recorrer farmacias,
donde muchas veces no encuentran el medicamento necesario.
*Generan sobrantes de medicamentos que favorecen la
automedicacion y aumentan los riesgos para la salud animal
y humana.

*Imponen cargas burocraticas inutiles como PRESVET, que no
mejoran la lucha contra las resistencias antimicrobianas, sino
que alejan a los veterinarios de sus pacientes.

-Castigan a los facultativos con sanciones desproporcionadas,
que pueden llegar hasta 1,2 millones de euros, por simples
errores administrativos.

*Y nos discriminan con un IVA del 21% que encarece los
tratamientos que protegen la salud publica de la comunidad,
penalizando a los tutores que mas cuidan y previenen la
sanidad y la salud de sus mascotas.

Hoy, mas que nunca, pedimos el apoyo de toda
la ciudadania. Porque esta lucha también es
vuestra:

*Porque la salud de vuestros animales esta en
juego.

*Porque un veterinario sin libertad no puede
proteger y cuidar a su paciente.

*Porque la salud de todos empieza por la salud
de los animales.
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Una normativa que pone en grave riesgo la salud publica,
impidiendo la adecuada atencién veterinaria de la salud
animal, favoreciendo la aparicion de resistencias y poniendo
en peligro la continuidad de nuestra profesion.

En otros paises europeos, los veterinarios pueden ejercer con
libertad, ajustando tratamientos a cada paciente, suministrando
los medicamentos necesarios y tomando decisiones basadas en
la evidencia cientifica y el criterio clinico.

Esta situacion esta provocando un abandono creciente de la
profesion veterinaria. Muchos compafieros y compaferas
estan pensando en dejar su trabajo porque no pueden mas.

Por eso, hoy exigimos:

-La derogaciéon inmediata del RD 666/2023 y del sistema
PRESVET.

*Poder suministrar los medicamentos en nuestras clinicas
a los animales que estan bajo nuestro cuidado, hasta que se
complete su tratamiento.

Flexibilidad real en la prescripcion, basada en la evidencia
cientifica y el criterio clinico.

*Reducir el IVA veterinario al 10%, como corresponde a un
servicio esencial.

Y, sobre todo, que se escuche a los veterinarios. Que se
respete nuestra voz como profesionales sanitarios, responsables
de la salud animal, la salud publica y el bienestar animal y de la
sociedad.
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El grupo parlamentario socialista
manifest6 en sede parlamentaria
en un encuentro con presidentes
de colegios veterinarios su dispo-
sicion a crear una mesa de dialo-
go del colectivo veterinario con el
Ministerio de Agricultura y el de
Sanidad para buscar un acuer-
do sobre las reivindicaciones del
sector.

De este modo, se abre la posibi-
lidad de una busqueda efectiva
de soluciones a través de una
propuesta de PNL en la que se
contempla, entre otras cosas, las
siguientes acciones concretas:

— Impulsar el didlogo entre el Mi-
nisterio de Sanidad y Agricultu-
ra con el sector veterinario para
articular la necesaria revision y
eventual introduccién de los cam-
bios pertinentes en la regulacion
vigente.

— Fomentar el reconocimiento del
papel clave del veterinario en Sa-
lud Publica.

- Y reconocer el compromiso de
los veterinarios en la lucha contra
las resistencias antimicrobianas.

Este compromiso fue una de las
principales conclusiones de la
reunién mantenida esta mafiana
entre el grupo socialista, liderado
por Montse Minguez (Secretaria
General del Grupo Parlamentario
Socialista - GPS - en el Congreso),
acompanfada de otros diputados
de las comisiones de Agricultu-
ra, Sanidad y Derechos de los
Animales, con varios presidentes
de Colegios de Veterinarios (en
concreto, Miquel Molins, por Lé-
rida; Alvaro Mateos, Bizkaia; José

Representantes del grupo socialista con Felipe Vilas, presidente del Colegio de Veterinarios
de Madrid; Alvaro Mateos, por Bizkaia; Miquel Molins, por Lérida y José Ramén Caballero,
por Ciudad Real.

Ramon Caballero, Ciudad Real; y
Felipe Vilas, Madrid).

Los portavoces veterinarios han
transmitido todas las reivindica-
ciones que preocupan a estos
profesionales sanitarios, en rela-
cion a los RD 666/2023 y 1/2015.

Esta reunién tuvo lugar el pasado
12 de junio en sede parlamentaria,
y se fragud tras la manifestacion en
el Congreso del pasado 8 de mayo.

La asamblea general de presiden-
tes de la Organizaciéon Colegial
Veterinaria (OCV) valoré el pasa-
do 14 de junio la actual situacion
derivada de la aplicacién del Real
Decreto 666/2023 y fue informa-
da sobre el propésito de promo-

ver una iniciativa legislativa po-
pular (ILP), que exige presentar
500.000 firmas ante el Congreso
de los Diputados para modificar
la citada normativa.

Para hacer realidad esta inten-
cion, la OCV cuenta con el aseso-
ramiento de un bufete de aboga-
dos especializado en la materia,
que ya esta dando los primeros
pasos al respecto. El procedi-
miento de recogida de rdbricas
con este fin concreto esta muy
definido para tener plena validez
legal, ya que debe presentarse
ante la Mesa del Congreso, y po-
dra estar habilitado en el mes de

En este sentido, dado que en Es-
pafia hay mas de 9 millones de
perros y unos 5,8 millones de ga-
tos, se considera factible llegar a
esa cifra de firmas, en una reco-
gida en la que las clinicas veteri-
narias desempefarian una labor
esencial.
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La Comision de Sanidad del Con-
greso de los Diputados aprobo
una enmienda transaccional pre-
sentada por ERC y PSOE que es-
tablece que el veterinario podra
ceder durante el acto clinico,
al titular o responsable de ani-
males de compaiiia, el numero
de unidades de medicamentos
comercializados en envases
fraccionables necesarios para
completar el tratamiento.

La iniciativa obtuvo19 votos a
favor del PSOE, Sumar, ERC, Bil-
du, PNV y Podemos; 17 votos en
contra de PP y Vox y una absten-

cion de Junts. Se trata de un
primer paso como respuesta a
las reivindaciones que venimos
proponiendo, aunque todavia

-
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queda bastante recorrido parla-
mentario antes de que la medi-
da adquiera rango legal. Es un
avance, pero debemos seguir
trabajando y luchando para al-
canzar los objetivos que nos

hemos propuesto.

Ademas, se emplaza a Agricul-
tura a simplificar los procedi-
mientos establecidos en el Real
Decreto 666/2023 por el que se
regula la distribucion, prescrip-
cion, dispensacion y uso de me-
dicamentos veterinarios con el
objetivo de facilitar la transmision
electronica de las prescripciones

de antibidticos y, en particular,
lo referente a los porcentajes de
envase utilizados y los plazos de
envio.

é¢ La iniciativa
mantiene la peticion
de que el Ministerio
de Sanidad y el de
Agricultura, Pesca
y Alimentacion
dialogue con el
sector veterinario
en un plazo de
seis meses a partir
de la aprobacion
delaLey. ??

A suvez, se indica que los medi-
camentos de "Categoria B: uso
restringido en todos los anima-
les" seran usados cuando no
se disponga de antibioticos en
una categoria inferior que pu-
diera ser efectivo. No obstante,
se podran utilizar en el caso de
animales de dificil manejo o que
vivan en zonas de dificil acceso.

En este sentido, la enmienda
puntualiza que su uso se basara
siempre que sea posible en la
interpretaciéon técnica por par-
te del veterinario de la infor-
macioén aportada por la identi-
ficacion etioldgica del agente
patogeno y su sensibilidad al an-
tibiotico o cualquier otra prueba
diagndstica equivalente reciente.

Por otro lado, la iniciativa man-
tiene la peticion de ERC de que
el Ministerio de Sanidad y el de
Agricultura, Pesca y Alimen-
tacion dialogue con el sector
veterinario en un plazo de seis
meses a partir de la aprobacién
de la Ley.



El pasado lunes 7 de abril tuvo lu-
gar en la Facultad de Veterinaria
de la Universidad Complutense
de Madrid el acto de presenta-
cion de la nueva Sala Polivalente
de la Biblioteca, un espacio com-
pletamente renovado gracias al
apoyo del llustre Colegio Oficial
de Veterinarios de Madrid (COL-
VEMA) a través de la Catedra Ex-
traordinaria que ambas institucio-
nes mantienen.

La transformaciéon de la antigua
hemeroteca en esta sala mas mo-
derna, comoda, acogedora y ver-
satil representa una apuesta por
generar entornos mas funcionales
y amables para estudiantes y per-
sonal. Durante el acto, se procedio
al descubrimiento de una placa
con el nombre de la sala, en agra-
decimiento a COLVEMA, como
reconocimiento a su compromiso
constante con el desarrollo de la
Facultad y la mejora de los espa-
cios comunes.

La renovacion de este espacio se
enmarca en el conjunto de actua-
ciones impulsadas durante 2024
en el marco de la Catedra Extraor-
dinaria COLVEMA, entre las que
destacan:

— La gestion de la Oficina de
Orientacion Profesional.

- Las actividades informativas
sobre salidas profesionales.

- El patrocinio de los actos de
graduacion de los grados de la
Facultad.

— La convocatoria del Premio Ve-
tindoc, dirigido a estudiantes de
doctorado.

— El apoyo a iniciativas de divul-
gacion cientifica como los Cursos
de Verano UCM.

Maria Arias, vicedecana de investigacion, transferencia y biblioteca, Ana Pérez,
vicepresidenta de COLVEMA, Consuelo Serres, decana de la Facultad de Veterinaria de
la UCM, Felipe Vilas, presidente de COLVEMA, Paloma Forés, vicedecana de alumnos, y

Myriam Hipélito, directora de la biblioteca.

- Y la financiacion de actividades
institucionales como la visita de
evaluacion EAEVE.

Durante el acto, la Decana de la
Facultad, Consuelo Serres, expre-
s6 su agradecimiento al Presiden-
te de COLVEMA, Felipe Vilas, y a
la Vicepresidenta, Ana Pérez, por
su implicaciéon constante en las
actividades de la Catedra y por su

compromiso con la mejora de la
vida universitaria.

Con esta actuacion, la Catedra
continia cumpliendo su objetivo
de fortalecer los lazos entre la
Universidad y el Colegio Profesio-
nal, promoviendo la excelencia
académica, el bienestar universi-
tario y la proyeccion de la profe-
sion veterinaria.
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La RACVE entregd, un afo mas,
los Premios de la Real Academia
de Ciencias Veterinarias de Espa-
fia, un reconocimiento anual que
destaca la excelencia y contribu-
cién al ambito de la ciencia vete-
rinaria y disciplinas relacionadas.
Estos galardones buscan promo-
ver la investigacion, el desarrollo
cientifico y la innovacién, ade-
mas de resaltar la importancia
de la veterinaria en areas como el
bienestar animal, la salud publica
y la sostenibilidad.

El llustre Colegio Oficial de Ve-
terinarios de Madrid (COLVE-
MA) particip6 en la entrega del
XVIII Premio “llustre Colegio
Oficial de Veterinarios de Ma-
drid” que recibié la Dra. Maria
Magdalena Garijo Toledo, por su
trabajo titulado “Primer registro
de mortalidad asociada a angios-
trongylus cantonesis en prima-
tes no humanos en Europa”. El
premio, de tematica libre dentro
del ambito veterinario, permite a
los investigadores presentar es-
tudios de diversas areas relacio-
nadas con la Salud y Bienestar
Animal, Salud Publica, Sanidad,
Produccion y otros campos de la
Veterinaria.

En palabras de Garijo “Es un ho-
nor para mi recibir este premio
otorgado por la RACVE, n la cate-
goria que concede COLVEMA. Es
la primera vez que mi grupo de
investigacion presenta un traba-
jo a una convocatoria de premios
y consideramos que es de gran
importancia dar relevancia a la
investigacion y ponerla en valor
a través de este tipo de recono-
cimientos para dar difusion a un
importante nimero de trabajos
que se quedan en la sombra, pero
que tienen gran importancia de
cara a la salud publica y animal”.

REAL ACADEMIA P
CIENCIAS VETED =
DE Espadl

Maria Garijo, premio COLVEMA de la RACVE, durante su intervencion.

Este prestigioso reconocimien-
to, dotado con 3.000 euros y di-
ploma acreditativo, forma parte
de los Premios de Investigacion
que anualmente convoca la Real
Academia de Ciencias Veterina-
rias de Espafia (RACVE). Felipe
Vilas, presidente de COLVEMA,
ha destacado la relevancia del
trabajo premiado, subrayando
que “la investigacion de la Dra.

Garijo Toledo aborda un tema
crucial para la Salud Animal y,
potencialmente, la Salud Pu-
blica. Este premio refleja nues-
tro compromiso continuo con
la excelencia en la investiga-
cion veterinaria y el apoyo a los
profesionales que dedican su
esfuerzo al avance del conoci-
miento en beneficio de toda la
sociedad”, afiadio Vilas.

Maria Garijo con el presidente de COLVEMA, Felipe Vilas.
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La relacion del ser humano con
los animales presenta caracteris-
ticas ambivalentes, especialmen-
te con aquellos que comparten
nuestra vida desde hace unos
cuantos milenios de afios. El vin-
culo con los animales puede ser
muy positivo, que una y relacione,
the bond, o al mismo tiempo ser
el eslabon de una cadena, que
sujete bajo la misma violencia
victimas humanas y animales,
the link (Brinda Jegatheesan et al.
2020; Links Group 2022; Mota-Ro-
jas et al. 2022) especially, factors

such as dysfunctional families, an-
tisocial personality, physical, psy-
chological, or intimate abuse, and
frequent exposure to domestic
aggression or animal abuse have
been confirmed as factors that
can predispose young people to
perform acts of animal cruelty. It
is important to recognize warning
signs such as those identified as
the McDonald triad (bedwetting,
pyromania, animal cruelty.

Los profesionales veterinarios
somos testigos «privilegiados»

{EQUIPARACION YA!

de dichas interrelaciones y es una
obligacion basica de la profesion
veterinaria evitar los riesgos que
en el ser humano puedan asociar-
se a lavida animal y a la par tratar
de mantener el bienestar de los
animales, detectando sus altera-
ciones, sean estas de origen natu-
ral o humano. Tal como lo refleja
la legislacion(«<BOE» num. 280
2003), el codigo deontoldgico de
la profesion y el tradicional lema
de la profesién Higia pecoris, Sa-
lus populi o su pretendida actuali-
zacion, One Health.
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En el caso del maltrato hacia los
animales este se puede realizar
de multiples formas y por diver-
sas motivaciones; desconoci-
miento, tenencia irresponsable,
explotacion abusiva, acapara-
miento, etc., pero presenta un
caracter especialmente signifi-
cativo, cruel y grave, cuando ese
maltrato tiene por fin un uso coer-
citivo, sirviendo para forzar la vo-
luntad o la conducta de otro ser
humano; coaccionando, inhibien-
do u obligando.

buen bienestar si esta sano, cé-
modo, bien alimentado, en segu-
ridad y si no padece sensaciones
desagradables como dolor, miedo
o diestrés, siendo capaz de expre-
sar comportamientos importan-
tes para su estado de bienestar
fisico y mental.

Desde otros abordajes y perspec-
tivas como la del trabajo social, se
valoran y se tratan de sistemati-
zar estas coacciones que utilizan
instrumentalmente al animal. Un

El abuso emocional e impedir un vinculo
positivo hacia los animales no deja de ser un
maltrato dirigido hacia el animal, produce un dolor
emocional a los propios animales que afecta a

comportamientos y el bienestar mental

Este aspecto coercitivo es uno
de los que determinan el maltrato
animal como indeseable social-
mente y objeto de atencion legal.
Para que dicho maltrato animal
sea tenido en cuenta, al menos
en el ambito penal, deben ser do-
cumentadas las lesiones por la
profesion veterinaria («<BOE» num.
281 1995).

Lo que los veterinarios podemos
percibir y documentar desde
nuestro paradigma son las alte-
raciones del bienestar del animal.
El bienestar animal designa el es-
tado fisico y mental de un animal
en relacion con las condiciones
en que vive y muere (Organiza-
cion Mundial de Sanidad Animal
2024). Un animal experimenta un

procedimiento grafico que permi-
te esta visualizacién es una adap-
tacion de la denominada como
rueda de Duluth (Pence y Paymar
1993). Dicha rueda se refiere a la
violencia de género y muestra dife-
rentes formas coercitivas de usar
el poder y el control, siendo un
instrumento empleado para pro-
gramas de intervencion psico edu-
cacional ampliamente difundido,
también discutido (Dutton y Corvo
2006). Al hacerse patentes y nom-
brarse las estrategias y tacticas
usadas por el abusador se puede
emplear esta herramienta como
un medio terapéutico. Dicha rueda
ha sido adaptada a diferentes con-
textos y circunstancias (Wheels -
Domestic Abuse Intervention Pro-
grams 2017), siendo una de ellas
la que se refiere al citado abuso de
los animales como eficaz recurso
para la coercién sobre mujeres
(Wakeham 2021a). Dicho esque-
ma ha servido de referencia para
desarrollar guias de deteccion de
maltrato en el ambito veterinario
(Links Group 2022).

Segun ese planteamiento se re-
lacionan esas pérdidas de bien-
estar y el maltrato animal como
un indicador de violencia hacia
la mujer. En una situacion coerci-
tiva se considera que hay nueve
opciones, con multiples modos
de cumplimentarse (Wakeham
2021b). Ampliando el objetivo
también se puede considerar este
uso instrumental del animal con
relacion a otros seres humanos
(Riggs et al. 2021; Scott 2018),
especialmente ancianos y nifios.

Muerte del animal: Matar deli-
beradamente a los animales para
ejercer control o castigar a la pa-
reja.

Abuso fisico del animal: Causar
dafo a los animales mediante ac-
ciones como dar patadas, golpear
0 quemar.

Negligencia: Privar a los anima-
les de cuidados esenciales, como
alimento, agua o atencién veteri-
naria.

Abuso emocional sobre el ani-
mal: Intimidar o aterrorizar a los
animales, generando un ambiente
de miedo.

Amenazas: Intimidar con ha-
cer dafio o matar a los animales
como una forma de controlar las
acciones de la pareja.

Impedir un vinculo positivo: Im-
pedir que la pareja interactue con
sus mascotas o busque consuelo
en ellas.

Justificar los abusos: Explica-
cion del maltrato animal como
«disciplina».

Introduciendo nuevos anima-
les: Trayendo nuevos animales a
la casa para crear dependencia
o como una forma de manipula-
cion.

Control de la propiedad: Afir-
mar derechos legales exclusivos
sobre los animales.

Solo las tres primeras, cuya ac-
cién recae directamente sobre el



cuerpo del animal, parecen poder
ser documentadas mas facilmen-
te como maltrato animal por el
veterinario al presentarse de for-
ma mas evidente las lesiones y, si
bien exigen ciertos conocimien-
tos especificos para reflejarla efi-
cazmente, su valoracion es cerca-
na a nuestra labor cotidiana en la
prdctica clinica.

La consideracion juridica de los
animales ya tiene en cuenta tam-
bién las lesiones en los anima-
les que produzcan menoscabo
no solo de la salud fisica sino de
la psiquica (Jefatura del Estado
2021). El abuso emocional e im-
pedir un vinculo positivo hacia
los animales no deja de ser un
maltrato dirigido hacia el animal,
produce un dolor emocional a los
propios animales (McMillan 2003)
que afecta a comportamientos y el
bienestar mental, si bien la docu-
mentacion de los mismos puede
ser carente de especificidad sien-
do dificil de evidenciar. Este es un
tipo de maltrato facilmente ligado
con el maltrato emocional hacia
las personas (McMillan 2005), que
originan alteraciones como el sin-
drome de privacion en los anima-
les que, si bien ya se consideran
como una entidad clinica, no dejan
de estar en una zona gris en cuan-
to a su especificidad y sensibilidad
en relacién con su corresponden-
cia con el maltrato.

También en esta relacién, paradé-
jicamente pueden darse vinculos
con el animal no inmediatamente
negativos, no resefiables legal-
mente como un maltrato animal,
pero que pueden ser empleados
eficientemente como maltrato
hacia otro ser humano y que en
nuestra relacién clinica percibi-
mos; modos y maneras que legal-
mente escapan a nuestro ambito
técnico, mas no al ambito de las
profesiones sanitarias ni al ambi-
to humano.

Si documentar un hallazgo clinico
es ya de por si una labor técnica

Con relacion al abuso simultaneo hacia los
seres humanos el veterinario pudiera ser un agente
adecuado de deteccion e inicial documentacion
de estas situaciones, si bien al trabajo socia aun
le queda camino para aprovechar la importancia

social de este recurso

peculiar, que precisa dicha forma-
cién especifica, aqui frecuente-
mente se trata de sistematizar y
objetivar una relacion, no sélo una
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narios forenses, incluso la figura
legal del veterinario forense en
Espafia no se ha instaurado toda-
via de modo similar al de la medi-
cina humana.

Los veterinarios como profesio-
nales de la salud, tanto de la hu-
mana como la del animal, tienen
por labor principal una accién
preventiva, formativa/mediadora,
aparte de la terapéutica o asis-
tencial. Se trata de proporcionar
a las personas vinculadas a los
animales los recursos para evitar
el maltrato. El didlogo, un factor
humano, tal vez sea uno de los
principales recursos veterinarios
que mas se apreciay es unala-
bor cotidiana que acom-

ABUSO
EMOCIONAL
*Gritar a los animales
*Los animales desarrollan

“estrategias de seguridad”, al

*Los animales también
experimentan lu sensacion de

*Los perpetradores justifican el
maltrato  animal como “disciplina” o

*Culpan a la victima por el

igual que las victimas humanas

“andar sobre cdscaras de huevo”

Los veterinarios como profesionales de la
salud, tanto de la humana como la del animal,
tienen por labor principal una accidén preventiva,
formativa/mediadora, aparte de la terapéutica
o asistencial. Se trata de proporcionar a las
personas vinculadas a los animales los recursos

para evitar el maltrato

pafia al resto de nuestras habi-
tuales intervenciones clinicas.

dencialidad entre cliente y veteri-
nario, ante un tercero sélo cuan-
do el didlogo sea ineficaz o el
riesgo que acompafa al maltra-
to precise una intervencion por
otros agentes; trabajo social,
policia o de la justicia.

Reservando la denuncia de las
situaciones, rompiendo la confi-

ABUSO FisICO

*Dar patadas
*Golpear/dar pufietazos/apalear
=Apufialar
*Arrojar/lanzar
*Estrangular
*Quemar

*Apagar cigarrillos
en los animales
*Pisotear

a los animales

JUSTIFICAR EL
ABUSO

intentan normalizarlo.

maltrato
*Presumen del abuso
de los animales.

*Disparar o los animales
*Golpearlos hasta lo muerte
*Envenenar o los animales
*Provocar situaciones en

las que son matados por otros animales
*Negarles necesidades basicas:
comida, agua, entornos adecvados

NEGLIGENCIA
* No alimentar a los animales
* No proporcionar acceso al agua

como recurso de poders
* No proporcionar a los animale
us necesidades bésicas

consuelo en ello

cwando lo precise

* No mantener limpios a los animales v a su entorno
* Negar a los animales fratamiento veterinario
* Usar el control de la reproduccién animal

NEGAR LA
COMPARIA
* Impide que la victima esté
con los animales y encuentre

* Impedir que el animal tenga
la compafifa de ofros animales

AMENAZAS

*Amenazas de matar a los animales si la victima

humana se va o no regresa
*Amenazas de hacer dafio fisico a los animales
*Amenazas de dar en adopcién a los animales
*Amenazas de no cvidar a los animales
*Amenazas de denunciarla
agencias de bienestar animal

'~ ABUSO
ANIMAL

EXIGENCIA DE
PROPIEDAD
* No le permite llevarse a
los animales cuando se va
*No los cuida adecuadamente
después de que la victima se marche
* El agresor insiste en registrar
los microchips a su nombre
*Insiste en registrar los
animales o su nombre
en el veterinario

ANIMALES
Anima a tener animales
para "compensar” después
de un incidente
* El agresor introduce miltiples
animales en el hogar para retener
alli a la victima

* No permite que los animales sean
esterilizados

* Introduce en el hogar animales
que le causan miedo a la victima

Co
?los gnimales <°




Los veterinarios clinicos solo po-
demos consignar la sospecha de
dafio no accidental en un animal
mediante una actuacion objetiva,
descriptiva y sin prejuicios, sin
afirmar o negar la existencia de
este. Con relacién al abuso simul-
taneo hacia los seres humanos, el
veterinario pudiera ser un agente
adecuado de deteccién e inicial
documentacién de estas situa-
ciones, si bien al trabajo social
(Caravaca-Llamas y Saez-Olmos
2022) aun le queda camino para
aprovechar laimportancia de este

recurso y, por otra parte, el trata-
miento y reconocimiento legal de
nuestras comunicaciones dista
de ser parecido al de las comuni-
caciones, igualmente complejas,
de un profesional clinico de la me-
dicina humana, lo cual condiciona
nuestra respuesta y nuestra deci-
sioén para actuar ante estas situa-
ciones (Arkow 2015).

Con el fin de mostrar y nombrar es-
tos abusos, la Rueda del Abuso de
Animales fue desarrollada utilizan-
do las palabras y experiencias de

mujeres  victimas-supervivientes
de abuso doméstico (Wakeham
2021a, 2021b). Las experiencias
de maltrato no se refieren exclu-
sivamente a los denominados
animales de compaiiia, aunque
estos son los mas propicios para
este tipo de abuso por estar en el
entorno familiar, siendo frecuente
el maltrato a diferentes animales'y
mediante modos concomitantes.
Para ampliar su uso a otros con-
textos se han modificado algunos
términos tal como se resefia en las
notas™?3,

"En el original el titulo de la Rueda, traducido literalmente seria: « Explotacién del vinculo con los animales y las victimas-supervivientes
femeninas por parte de perpetradores masculinos», se ha modificado como « Abuso de los animales como recurso coercitivo».

2El término «Asesinato» se ha sustituido por «Muerte», pues la categoria de asesinato no incluye legalmente al animal.

3En el documento original, en ambos casos se refiere a: «No permitir que los animales sean esterilizados», la modificacién tiene por fin
resaltar que el control de la reproduccién animal puede emplearse coaccionando en ambos sentidos, negando u obligando a la victima
humana a esterilizar al animal.
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Veterinarios

La investigacion clinica veterinaria es la que proporciona informacién de mayor calidad para el profesional veterinario.
Aun asi, y a diferencia de la investigacion preclinica, realizada en laboratorios y centros de investigacion, no esta necesa-
riamente regulada por una legislacion especifica que la supervise y, eventualmente la autorice. A menudo estos estudios
clinicos quedan fuera de la normativa de animales de experimentacion (preclinica) y o la de ensayos clinicos con medica-
mentos veterinarios. En estos casos se sittan en un limbo que provoca el desamparo legal de los animales que participan
en los proyectos, pero también de los propietarios o tutores de los animales, la sociedad, o el
medio ambiente. Todo estudio en animales debe ser evaluado éticamente, aun cuando no sea
obligatorio, por entidades publicas y/o comités de ética independientes. Ello impide aquella
investigacion que no cumple con los requisitos éticos, al mismo tiempo que promueve una
investigacion de calidad.

Palabras clave

Animales; investigacion
clinica veterinaria;
comités de ética;

Los principios éticos que deben considerarse en todo estudio en animales son los de autono- | eyaluacién de proyectos;

mia, beneficencia y no maleficencia, justicia, primacia y precaucion. Todo veterinario que quiera | pjenestar animal.
realizar un estudio clinico con sus pacientes debe adherirse a ellos, pero al mismo tiempo debe
ser consciente de la normativa existente y cumplirla.

Urge la aprobacion de una legislacion que atienda los derechos de los animales que intervienen en este tipo de estudios,
para asegurar que se respetan los principios éticos, que prima sus intereses por encima de los de otros y que los posibles
riesgos se ven suficientemente compensados por los beneficios que obtendra el propio animal. También es necesario
promover la creacién de Comités de Etica en investigacién clinica que faciliten la realizacién de estudios sélidos ética y
cientificamente. Mientras tanto, deben seguirse las recomendaciones o guias publicadas al respecto en el ambito inter-
nacional y nacional. Recientemente se ha publicado una Guia -de Evaluacion y Autorizacion- de Estudios en Animales que
explica la normativa existente en Espafia y los principios éticos basicos.

Veterinary clinical researc in animals provides the highest quality information for the veterinary professional. However, unlike
preclinical research conducted in laboratories and research centres, it is not necessarily regulated by specific legislation
that oversees and eventually authorizes it. Often, these clinical studies fall outside the regulations for experimental animals
(preclinical) and clinical trials with veterinary medicines. These studies find themselves in a limbo

that leads to the legal neglect of the animals participating in the projects, as well as the owners Key Words

or guardians of the animals, society, or the environment. Every study involving animals should be
ethically evaluated, even when not mandatory, by public institutions and/or independent ethics
committees. This prevents research that does not meet ethical requirements while promoting
quality research.

Domestic animals;
veterinary clinical
research; ethics

committees; project
The ethical principles that should be considered in any animal study are autonomy, beneficence evaluation; animal

and non-maleficence, justice, primacy, and precaution. Any veterinarian wishing to conduct a welfare.
clinical study with their patients must adhere to these principles but must also be aware of and
comply with existing regulations.

There is an urgent need for the approval of legislation that addresses the rights of animals involved in such studies to ensure
that ethical principles are respected, that their interests are prioritized above others, and that potential risks are sufficiently
outweighed by the benefits the animals themselves will gain. It is also necessary to promote the creation of Ethics Commi-
ttees in clinical research to facilitate the conduction of studies that are both ethically and scientifically sound. In the mean-
time, the recommendations or guidelines published internationally and nationally should be followed. Recently, an Animal
Studies Guide has been published that explains the existing regulations in Spain and the basic ethical principles.



La investigacion clinica veterina-
ria es la que puede proporcionar
mayor evidencia cientifica sobre
nuevos abordajes diagndsticos o
terapéuticos, pero solo puede rea-
lizarse en un ambito clinico, es de-
cir, por veterinarios clinicos. Existe
un gran potencial de investigacion
relevante para la profesién veteri-
naria, pero la reducida formacion
cientifica del profesional ha limita-
do su desarrollo. Esta circunstan-
cia estd empezando a cambiary el
avance de la investigacion clinica
debe apoyarse en dos pilares ba-
sicos, la evaluacion ética y el dise-
fio experimental. En este articulo,
vamos a explorar los aspectos
éticos que debe contemplar todo
estudio en animales, y en particu-
lar los estudios clinicos.

Investigar implica entrar en un
ambito desconocido donde exis-
te incertidumbre. Cuando se rea-
liza en el ambito de las ciencias
biomédicas, existe un riesgo y
este puede afectar a los sujetos
participantes, la sociedad, o el
medio ambiente. Para garantizar
su proteccion resultan necesarios
mecanismos de control que en
muchos casos estan regulados

legalmente. Cuando se aplican
prospectivamente, se examinan
las actividades propuestas de in-
vestigacion antes de su inicio.

Para garantizar la proteccion de
las personas o animales inclui-
dos en un estudio cientifico, la
evaluacion debe considerar las
implicaciones éticas, valorando
los resultados previsibles y sus
consecuencias, que incluyen los
riesgos y posibles dafios o des-
ventajas que pueda provocar,
normalmente en los sujetos de
estudio. Un analisis del balance
ético debe establecer que los be-
neficios sean muy superiores a
los posibles riesgos. En general,
toda investigacion debe acatar
los principios éticos, garantizan-
do los derechos de los participan-
tes y protegiendo su seguridad,
dignidad y bienestar.

La investigaciéon es esencial para
el avance del conocimiento y, en
muchos aspectos, el desarrollo de
las ciencias de la salud requiere el
empleo de modelos animales. En la
actualidad, la investigacion en ani-
males no puede sustituirse comple-
tamente con métodos alternativos,
por lo que su uso es imprescindible
en biomedicina, pero también des-
empefian un papel primordial en la

mejora de la salud y el bienestar de
los animales y en la proteccion del
medio ambiente.

La experimentacion animal esta
estrictamente regulada en la
Unién Europea (1) y, por tanto, en
nuestro pais (2). Tanto desde el
punto de vista normativo como
ético, la investigacion con mode-
los animales requiere de revisio-
nes exhaustivas y autorizaciones
previas que garantizan que los
proyectos han sido conveniente-
mente evaluados antes de iniciar-
se, que cumplen con la legislacion
y con los principios éticos primor-
diales, que estan justificados y
son pertinentes, y que tienen sufi-
ciente calidad cientifica. Normal-
mente aqui entendemos que se
emplean animales criados para la
experimentacion.

Cuando son mascotas o anima-
les de explotaciones ganaderas,
los ensayos clinicos de medica-
mentos veterinarios estan igual-
mente reglamentados mediante
una legislacion especifica (3)(4)
(5) y deben ser autorizados pre-
viamente por la Agencia Espafio-
la de Medicamentos y Productos
Sanitarios (AEMPS)(6), que tam-
bién se encarga posteriormente
de supervisar su ejecucion.




Es imprescindible evaluar los riesgos y beneficios
para asegurar que el balance es favorable y que
existen indicios solidos de que los animales
participantes se pueden aprovechar directamente
de los resultados.

Las dos normativas previas, de
experimentacion animal y de
medicamentos veterinarios, no
incluyen, o regulan de forma in-
suficiente, aquellos estudios cli-
nicos que no implican el uso de
medicamentos (Figura 1). Son
estudios no regulados que se rea-
lizan en animales de compafiia o
de granja, con propietario o tutor
responsable, es decir, entran den-
tro de un ambito alegal. Incluye,
por ejemplo, ensayos clinicos
veterinarios con productos sani-
tarios, o estudios observaciona-
les, descriptivos o retrospectivos
que manejan historias clinicas,
estudios epidemioldgicos o salud
publica. No son ensayos clinicos
con medicamentos veterinarios, y
normalmente no estan dentro del
ambito de la normativa de experi-
mentacién animal. Por lo tanto, no
estan sujetos a la obligacion de
evaluacion previa y autorizacion
expresa por parte de la autoridad

competente. Esta carencia pro-
voca una manifiesta indefensién
de los posibles afectados y va en
detrimento de la calidad de la in-
vestigacion. Debe entenderse que
no todo lo que no esta prohibido
debe estar permitido, existiendo
barreras morales y éticas.

Estos estudios clinicos no regu-
lados suelen realizarlos profesio-
nales que no trabajan en centros
de investigacién o universidades.
Generalmente, son proyectos di-
rigidos y ejecutados por veteri-
narios que trabajan en entornos
clinicos o ganaderos. No estan
familiarizados con la normativa
citada anteriormente, ni estan ha-
bituados a someterse a procesos
de evaluacion ética ni a sistemas
de evaluacion independiente v,
en algunos casos es dificil que
puedan recibir asesoramiento
cientifico y orientacion ética. Ello
hace imprescindible que existan
organos de evaluacion ética acce-

Estudios en Animales

I
Proyectos
(de investigacion)
(RD 53/2013)*
Los Estudios Preclinicos

con medicamentos vete-
rinarios, estan incluidos

Estudios con medicamentos
veterinarios
(Reglamento 2019/6, RD 1157/20213)*

Estudios
no regulados
(sin normativa especifica)

en el ambito de aplica-
cion del RD 53/2013.

Ensayos clinicos

Estudios Post-Autorizacion

Figura 1. Clasificacién de los Estudios Cientificos en animales en funcion de la
normativa aplicable (16). Fuente: CEPAFIC; Enlace: https://www.mapa.gob.es/
es/ganaderia/temas/produccion-y-mercados-ganaderos/infografia30diagdeflu-
jo-24nov23_tcm30-615875.pdf

sibles para todo estudio realizado
en animales.

Hay que insistir en las ventajas
que tiene la evaluacién ética de
los proyectos: proporciona a la
sociedad garantia de que se im-
pide aquella investigacion que no
cumple con los requisitos éticos, y
normativos, y de que se promueve
la investigacion de buena calidad
y éticamente sélida. El objetivo
final es asegurar la proteccion de
los sujetos implicados: los anima-
les participantes, las propietarios
o tutores afectados y del medio
ambiente.

La “Guia de Evaluacién y Auto-
rizacion de Estudios en Anima-
les” publicada en noviembre de
2023 y disponible en la web del
Ministerio de Agricultura, Pes-
ca y Alimentacién (15), pretende
aclarar conceptos, proporcionar
herramientas qué expliquen que
normativa puede ser de aplica-
cion en cada situacion, asi como
resumir y visualizar los requisi-
tos mas relevantes en cada caso,
para contribuir, en definitiva, a la
proteccién de los animales invo-
lucrados.

La Guia incluye un glosario que
aclara conceptos y unifica la ter-
minologia, y un diagrama de flujo
(Figura 2). que ayuda al lector a
determinar de qué tipo de estu-
dio se trata, guiandole a través de
las diferentes alternativas. Esta
dirigida a todos aquellos que pre-
tendan desarrollar Estudios en
Animales: veterinarios clinicos,
investigadores, docentes univer-
sitarios, empresas farmacéuticas,
centros de investigacion, etc.

En esa misma web, se puede en-
contrar una infografia elaborada
con la intencion de ayudar en la
comprensién de las circunstan-
cias de aplicacion tanto del Real
Decreto 1157/2021, como del Real
Decreto 53/2013 Y el Reglamen-
106/2019, asi como los casos en
que ninguna de dichas normativas
es de aplicacion (16).
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Figura 2. Diagrama de flujo de manejo y uso de animales en Estudios Cientificos (16). Fuente: CEPAFIC; Enlace: https://www.
mapa.gob.es/es/ganaderia/temas/produccion-y-mercados-ganaderos/infografia30diagdeflujo-24nov23_tcm30-615875.pdf

La investigacidon que concierne
a seres vivos sensibles debe lle-
varse a cabo de acuerdo con los
principios éticos universalmente
reconocidos de autonomia, be-
neficencia y no-maleficencia, y
de justicia. En investigacion con
seres humanos, estos principios
se sustentan en la necesidad de
respetar y proteger la dignidad de
las personas. También se aplican
los principios fundamentales de
primacia y de precaucion. A con-
tinuacién, se detalla su aplicacién
en la investigacion con animales.

Autonomia

El respeto a la autonomia recono-
ce la capacidad de una persona
para tomar decisiones y es ejer-
cido a través del consentimiento
libre e informado. Logicamente, en
el caso de animales esto se tras-
lada al tutor o propietario. Aunque
la investigacién cientifica implica

incertidumbre, las personas res-
ponsables de los animales deben
recibir informacion acerca de los
posibles beneficios directos para
la salud de estos y de los riesgos
previsibles, que deben estar clara-
mente compensados por los even-
tuales beneficios. El tutor o propie-
tario del animal puede rechazar la
autorizacion, o revocarla y retirar-
se en cualquier momento sin per-
juicio para el animal, y no debera
obtener ningun beneficio por otor-
gar o denegar la autorizacion. Para
que se pueda tomar una decision
responsable, la informacién debe
incluir la descripcién de:

Los procedimientos que se van
a realizar, en un lenguaje com-
prensible, sencillo y claro para
personas sin formacién médica
y con cualquier nivel de estudios.

Los objetivos que se pretenden
alcanzar.

Los riesgos y beneficios previ-
sibles.

Principios éticos fundamentales
Autonomia
Beneficiencia y No Maleficiencia
Justicia
Primacia
Precaucion

Beneficencia
y No-Maleficencia

Los principios de beneficencia
y no maleficencia tratan de la
obligacion moral de maximizar
los beneficios esperados y mini-
mizar los riesgos y los perjuicios
potenciales. Para preservar el
principio de beneficencia es pre-
ceptivo:

Comprobar la solidez del dise-
fio y la calidad cientifica del pro-
yecto de investigacion.

Acreditar que la competencia
de los investigadores refrenda
una proteccién apropiada a los
animales participantes.
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Probar que existen beneficios
potenciales directos para los par-
ticipantes.

Que la investigacion sélo debe
llevarse a cabo si los riesgos pre-
visibles son limitados en relacién
a los beneficios potenciales

Es imprescindible evaluar los ries-
gos y beneficios para asegurar
que el balance es favorable y que
existen indicios sélidos de que los
animales participantes se pueden
aprovechar directamente de los
resultados.

En contrapartida y por el principio
de no-maleficencia, la investiga-
cion no esta justificada si hay un
riesgo alto de producir un dafio
grave. Si la intensidad del riesgo
y/0 la naturaleza del mismo son
inaceptables la investigacion no
debe autorizarse, aunque la per-
sona haya otorgado el consenti-
miento para participar en la inves-
tigacion. Ademas, como el riesgo
es inherente a la investigacion,

esta solo puede llevarse a cabo si
no existen métodos alternativos
que permitan alcanzar los objeti-
vos. Los riesgos pueden ser:

Directos para los animales: fisi-
cos o psicoldgicos.

Directos para las personas: pri-
vacidad, proteccion de datos, ries-
gos econdmicos, etc.

Indirectos para la sociedad.

Directos o indirectos para el
medio ambiente.

Justicia

El principio de justicia, que englo-
ba los de imparcialidad y equidad,
plantea una distribucion justa de
riesgos y beneficios, también de-
nominada “justicia distributiva”.
Este concepto aborda la selec-
cion de los participantes de la
investigacién, que deben basarse
en los objetivos que se persiguen
y no simplemente en la facilidad
para obtener el consentimiento.

En sentido inverso, este precepto
también requiere que los sujetos
que probablemente pudieran be-
neficiarse de la investigacién no
sean excluidos por razones éti-
camente discutibles. Desde un
punto de vista practico, al aplicar
el principio de justicia en la selec-
cion de los participantes se evita:

La exclusion por discrimina-
cion, que dejaria fuera de la inves-
tigacién a animales que podrian
beneficiarse de la misma, por mo-
tivos diferentes a los estrictamen-
te cientificos.

El abuso de situaciones de vul-
nerabilidad, en las que se podria
presionar a personas o colectivos
desfavorecidos para que acep-
ten participar en la investigacion,
cuando esta no fuera su decision
inicial libre y espontanea.

Primacia

En biomedicina, el concepto de
primacia del ser humano implica
que los intereses y el bienestar
de las personas que participan
en la investigacién deben impe-
rar siempre sobre el interés de la
ciencia y la sociedad. En la inves-
tigacion en animales se podria
hacer un paralelismo cuando se
trata de mascotas o de granja.
Implica la obligacién y la necesi-
dad de que la salud y el bienestar
del animal que participa en la in-
vestigacion prevalezcan, en todo
momento, sobre otros intereses.

Precaucion

Este concepto exige una actitud
preventiva en todas las fases del
proceso cientifico (7). Cuando se
evalla un nuevo tratamiento, los
resultados de eficacia y seguridad
son inciertos, por lo que se asume
que se deben tomar decisiones
en condiciones de ignorancia o al
menos de incertidumbre. En este
escenario, es necesario que los
animales reciban en todo momen-



to una adecuada atencion veteri-
naria, asi como implantar meca-
nismos de control que aseguren
que el posible dafio o deterioro
del bienestar de los animales sea
detectado y corregido inmediata-
mente.

También debe aplicarse este
principio como promotor de la
proteccién del medio ambiente,
para prevenir la degradacién am-
biental y sus implicaciones en
la salud publica, en particular en
lo referente a la implantacién de
las medidas dirigidas al mante-
nimiento de la bioseguridad (8).
Cuando se tienen dudas sobre
si un procedimiento va a produ-
cir dolor en animales, existe un
consenso generalizado para con-
siderar que si esa prdctica provo-
ca dolor en personas también lo
va a provocar en el animal. Una
postura conservadora seria apli-
car el principio de precaucién a
todas las actividades en las que
el bienestar animal se pueda ver
comprometido (9)(10). Mdas con-
cretamente, cuando exista una
amenaza grave que ponga en pe-
ligro el bienestar de los animales,
aungue no haya certeza cientifica
de que los animales vayan a sufrir,
se deben instaurar medidas apro-
piadas para prevenir el dafio.

Cuando este principio se aplica
a animales de experimentacion,
este planteamiento se traduce en
dos estrategias de intervencion.
La primera es el refinamiento de
los procedimientos para evitar
o mitigar el dolor: eligiendo las
practicas minimamente invasi-
vas, monitorizando a los animales
y aplicando anestesia y analgesia
adecuadas. La segunda es la im-
plantacion de criterios de punto
final humanitario anticipando la
evolucion adversa del estado de
salud de los animales: disponien-
do de manera precoz medidas
que alivien el sufrimiento y reti-
rando a los animales de los pro-
yectos antes de que la situacion
se convierta en irreversible.

Los principios éticos que deben considerarse
en todo estudio en animales son los de autonomia,
beneficencia y no maleficencia, justicia, primacia'y
precaucion. Todo veterinario que quiera realizar un
estudio clinico con sus pacientes debe adherirse a
ellos, pero al mismo tiempo debe ser consciente de

la normativa existente y cumplirla.

El principio de precaucién debe
seguirse en los estudios clinicos
en animales, teniendo en cuenta
que los investigadores deben ser
capaces de detectar inmediata-
mente el deterioro del estado de
salud o los posibles efectos se-
cundarios que puedan aparecer,
y de actuar para controlar esas
consecuencias indeseadas. En la
Tabla 1 se detallan los métodos y
técnicas a emplear en un estudio
clinico en animales.

Como se ha indicado, algunos
tipos de investigacion en anima-
les no estan regulados ya que no
existe una normativa especifica.
Por tanto, no tienen la obligacion
de someterse a la evaluacién por
parte de un Comité de Etica, ni a
ser autorizados por la Autoridad
Competente.

Antes de iniciar cualquier estudio
en animales es necesario deter-

minar si esta regulado. Las condi-
ciones que deben de cumplir los
estudios clinicos en animales de-
ben basarse en la normativa que
pueda regularlos y en las guias
de evaluacién ética aplicables
(11)(12)(13). Por ejemplo, los en-
sayos clinicos de medicamentos
veterinarios son regulados por la
normativa especifica que los au-
toriza (Real Decreto 1157/2021 y
Reglamente EU 6/2019).

La norma que regula la mayoria
de estudios en animales, en espe-
cial los que se realizan en centros
de investigacion y universidades,
es el Real Decreto 53/2013, de 1
de febrero, por el que se estable-
cen las normas bdsicas aplicables
para la proteccion de los animales
utilizados en experimentacion y
otros fines cientificos, incluyendo
la docencia. El mismo excluye las
prdcticas, profesionales, con ani-
males o los estudios con medica-
mentos veterinarios (Tabla 2).

De la interpretacién de este arti-
culo, se debe entender que no se

Monitorizar a los animales durante los procedimientos

Hacer un seguimiento continuado de los animales hasta la conclusion del estudio

Evitar en lo posible, y controlar siempre, el dolor y malestar

Retirar a los animales del proyecto cuando se prevea que los animales no van a tener
un beneficio directo por su inclusion en el mismo. O, simplemente, se tengan dudas
razonables de que el posible perjuicio supera las expectativas reales del beneficio previsto

a priori

Tabla 1 — Criterios para la clasificacion de los agentes bioldgicos en funcién del

riesgo de infecciéon (RD664/1997).
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incluye la investigacion que se
realiza con datos obtenidos en el

curso de practicas agropecuarias,
zootécnicas o clinicas; o cuando
a los animales no se les causa un
dolor superior al provocado por el
pinchazo de una aguja (conocido
como el umbral de la aguja). Es
decir, todo manejo de animales
que no provoque un malestar su-
perior a dicho umbral no requiere,
por normativa, ser evaluado éti-
camente ni ser autorizado. Es im-
portante entender que dicho um-
bral no se aplica al manejo clinico,
sino a todo procedimiento que so-
lamente se realiza por el hecho de
incluir a un animal en un estudio.

En este sentido se entiende por
“Practica Clinica” y que incluye
toda intervencion realizada en
animales cuya finalidad es su be-
neficio directo (o su grupo, reba-
fio, etc.) y/o ser parte de una ac-
tividad agropecuaria o zootécnica
reconocida.

Por tanto, la motivacion principal del
procedimiento es clave. Si el motivo
de la actuacion sobre el animal solo
tiene fines de investigacion, se trata
de experimentacién animal y el pro-
yecto tiene que cumplir con los re-
quisitos y las obligaciones del Real
Decreto 53/2013, si supera el citado
umbral.

Ello implica que todas las interven-
ciones o manipulaciones obede-
cen a un criterio exclusivamente
clinico. Pero basta una interven-
cién cuya Unica motivacion sea
cientifica, y supere el umbral de la
aguja, para que automaticamente
el estudio esté regulado por el RD
53/2013 y requiera no solo una
evaluacion ética, sino también ser
autorizado.

Por ejemplo, si se comparan dos
técnicas quirdrgicas en perros y se
requieren varias muestras de san-
gre para analizar un posible factor
diagndstico del estudio, debe ser
autorizado: dichas extracciones
no suponen ningun beneficio para
el paciente, solo un beneficio cien-
tifico. Por el contrario, no sera de
aplicacion el Real Decreto, y se
pueden usar para fines de inves-
tigacion, las muestras bioldgicas
cuando estas se toman durante
el curso de un acto veterinario,
por motivos clinicos. También se
pueden extraer, como parte de una
practica clinica, cantidades adi-
cionales de sangre si no se cau-
sa “dolor, sufrimiento, angustia o

a. las practicas agropecuarias no experimentales

b. las practicas veterinarias clinicas no experimentales

c. los estudios veterinarios clinicos necesarios en el marco de la obtencion de la
autorizacion de comercializacion de medicamentos veterinarios

d. las préacticas realizadas con fines zootécnicos reconocidos

e. las practicas realizadas con el objetivo principal de identificar un animal

f. las practicas en las que no sea probable que se les ocasione dolor, sufrimiento,
angustia o dafio duradero equivalentes o superiores a los causados por la introduccién
de una aguja conforme a las buenas practicas veterinarias

Tabla 2 - Excepciones de usos de animales segun el RD 53/2013 (Art. 2.5)

dafio duradero”. En otras palabras,
si la muestra se toma sin practicar
un nuevo pinchazo, y la cantidad
extraida es clinicamente razona-
ble. Por el contrario, se considera
Experimentacion Animal y no prac-
tica clinica la toma de muestras
que se realiza con fines de vigi-
lancia sanitaria o epidemioldgica,
a menos que se pueda demostrar
claramente que supone un benefi-
cio directo para los animales.

Es importante destacar que, en ge-
neral y a excepcion de los estudios
con medicamentos veterinarios
que tienen su propia regulacién, a
priori todo estudio clinico esta re-
gulado por el RD 53/2013 de Expe-
rimentacién Animal (Figuras 1y 2).
Ejemplos de aspectos comunes
de un proyecto de investigacion
que no pueden considerarse como
practica clinica son la aleatoriza-
cion en la asignacion de, por ejem-
plo, un tratamiento nuevo frente a
otro convencional, o la aplicacion
de un tratamiento placebo, no
efectivo. Otro criterio seria realizar
un procedimiento adicional inne-
cesario para el beneficio clinico
directo del animal, aun cuando pu-
diera contribuir a la adquisicién de
conocimiento. Debemos recordar
que en los estudios clinicos todos
los animales que participan (o su
grupo inmediato) deben obtener
un beneficio directo.

Toda investigacion en personas o
animales debe cumplir los princi-
pios éticos, garantizando los de-
rechos de los participantes y pro-
tegiendo su seguridad, dignidad y
bienestar. Resulta inadmisible un
proyecto de investigacion sin so-
pesar las implicaciones éticas que
conllevara su ejecucion. Ademas,
la evaluacion ética cumple una
funcién fundamental en el didlogo
de la ciencia con la sociedad (14).



Todos los Estudios en Animales,
regulados o no, siempre deben
ser evaluados éticamente por un
Comité de Etica independiente

En este contexto, y mas alla de las
obligaciones legales, es impres-
cindible que se implanten proce-
dimientos de evaluacién ética en
cualquier investigacion clinica en
animales: Los estudios clinicos
tienen diferentes implicaciones
éticas:

La posibilidad de causar dafio
0 angustia como resultado de la
participacién del animal en la in-
vestigacion.

El dafio o angustia potencial al
propietario o responsable del ani-
mal sujeto de investigacion.

La proteccién de los datos de
las personas, como responsables
de los animales o como clientes,
durante la realizacién de la inves-
tigacion o posteriormente en el
momento de su publicacién.

La propiedad intelectual de los
datos o la posible comercializa-
cion del material resultado del
estudio.

La necesidad de que el respon-
sable de los animales firme el
pertinente consentimiento infor-
mado para que los animales sean
incluidos en el proyecto. Se debe
acreditar la capacidad del firman-
te para dar su consentimiento.

La evaluacién ética debe conside-
rar también otros aspectos técni-
cos como las intervenciones que
se van a realizar, las caracteristi-
cas de la muestra, las variables
de estudio, o como se trataran y
analizaran los datos estadistica-
mente. Los investigadores deben
describir los métodos para el re-
clutamiento de animales y como
se identificara, abordara y reclu-
tard a los propietarios, para com-

La investigacion clinica veterinaria es la que
puede proporcionar mayor evidencia cientifica sobre
nuevos abordajes diagndsticos o terapéuticos, pero
solo puede realizarse en un ambito clinico, es decir,
por veterinarios clinicos.

probar que se cumple el principio
de justicia y que no ha habido dis-
criminacién, ni se han aprovecha-
do situaciones de vulnerabilidad.

Los estudios retrospectivos tam-
bién pueden requerir una evalua-
cion ética, porque se recopilan da-
tos del paciente y del propietario
y deben someterse a evaluacion
ética los métodos de recogida de
datos y la proteccién de estos.
También es necesaria la evalua-
cion si los datos almacenados se
van a utilizar retrospectivamente
para fines distintos de aquellos
para los que fueron recopilados.
Los cuestionarios que se hagan a
los propietarios de forma retros-
pectiva también deben contar con
la evaluacién y aprobacién ética.

Si se trabaja con muestras bio-
légicas, habria que evaluar los
métodos de manipulacion: obten-
cion, transporte, recepcién, mane-
jo, conservacion y eliminacion. Si
se trata de agente biologicos, es
necesario trabajar en instalacio-
nes registradas y qué tengan un
nivel de contencion biologica ade-
cuado. La recolecciéon de mues-
tras del medio ambiente también
puede plantear problemas éticos.
Los resultados obtenidos del ana-
lisis de las muestras pueden tener
consecuencias para el ganadero
o para el propietario del terre-
no. Por ejemplo, si se recolectan
muestras de heces de ganado y
en los andlisis aparecen signos
de alguna de las enfermedades
de declaracién obligatoria, el in-
vestigador debera proceder a su
notificacién. Por tanto, también
aqui es necesario que previamen-

te se haya suscrito el correspon-
diente consentimiento informa-
do, que ademds debe de incluir
la conformidad expresa a que el
investigador divulgue la informa-
cién cuando esté obligado por la
legislacion.

Los Comités de Etica de la Inves-
tigacién emiten, por escrito, infor-
mes que acreditan ante terceros
la idoneidad ética y la calidad
cientifica de un estudio cientifico.
Deben certificar que sus decisio-




nes se toman de manera indepen-
diente, auténoma, objetiva y cri-
tica, asegurando una evaluacién
cientifica y ética rigurosa. Para
ello, es imprescindible instaurar
procedimientos normalizados de
evaluaciéon que contemplen una
evaluacion por pares con criterios
unificados y protocolizados, inclu-
yendo el examen de los aspectos
incluidos en la Tabla 3.

Evaluacion de estudios
clinicos no regulados

Incluye los estudios que no se
encuentran bajo el amparo de
la normativa existente, de expe-
rimentacién animal, o de medi-
camentos veterinarios, pero que
pueden realizarse en centros cli-
nicos veterinarios o en granjas.
Aun son escasos los Comités de
Etica que evallen proyectos que
no estén regulados, lo que limita
la realizacién de estudios en cen-
tros clinicos veterianrios. En el
Reino Unido, el Royal College of
Veterinary Surgeons creo el Ethics
Review Panel, con el objetivo de
proporcionar un mecanismo de

a. El balance riesgo/beneficio, para garantizar que las ventajas compensan los posibles
perjuicios. En los estudios en animales, particularmente en términos de bienestar

b. La pertinencia de la investigacion, para ver si lo que se pretende estudiar es relevante o

estd previamente resuelto

c. Lajustificacién de la necesidad de realizar el estudio en animales

d. Sise salvaguardan los derechos y los principios éticos bésicos: autonomia, beneficencia

y no-maleficencia, y justicia

e. La hipoétesis, para comprobar que esta bien planteada

f. Los objetivos, que deben ser concretos, evaluables, congruentes, relevantes y factibles

g. Los aspectos metodoldgicos y de disefio, comprobando que son adecuados para

alcanzar los objetivos propuestos

h. El respeto de las normas que les afectan

- Identificando los estudios de Experimentacion Animal y los Ensayos Clinicos que
requieren autorizacion legal y deben revisarse en otras instancias.
— Comprobando si es necesario el consentimiento informado.

i. La calidad de la investigacion clinica propuesta, con objeto de mejorarla
- Detectando problemas no reconocidos por los investigadores
- Sugiriendo modificaciones que eviten o mejoren los problemas éticos

Tabla 3 — Elementos de una evaluacion ética de proyectos cientificos en animales

evaluacion ética de proyectos a
los investigadores que normal-
mente no tienen acceso a ellos
por ejercer su trabajo fuera de
centros de investigacion o del am-
bito universitario.

En Espafia, las facultades de ve-
terinaria suelen disponer de un

comité de ética, pero da respaldo
al personal de sus propias ins-
tituciones. Un precedente fuera
de este dmbito es el del Colegio
Oficial de Veterinarios de Ma-
drid, que creé en 2019 el Comité
de Etica e Integridad Profesional
del Colegio de Veterinarios de




Madrid (CEIVET; https://www.
colvema.org/). Este Comité ela-
bora informes de evaluacién éti-
ca de proyectos de investigacion
o divulgacion en el ambito de las
ciencias veterinarias intentando
dar respuesta a la necesidad de
aquellos veterinarios que realizan
investigacién en cualquier ambito
de la profesion y que tienen difi-
cultades para encontrar comités
gue realicen una evaluacién ética
de sus proyectos.

Es necesario trabajar desde dife-
rentes angulos para concienciar
a las instituciones y asociaciones
profesionales de la necesidad de
facilitar un sistema de evalua-
cion ética de proyectos de inves-
tigacion clinica en animales. Las

administraciones deben aprobar
normativas que lo regulen, que
incluyan la obligacion de la eva-
luacién previa. Las entidades de
representacién profesional, como
son los colegios profesionales y
las asociaciones cientificas, pue-
den crear comités de ética que co-
laboren en la divulgacion del men-
saje, formen a los profesionales
en la ética cientifica, y promuevan
las practicas respetuosas con los
principios éticos fundamentales y
la proteccion del bienestar de los
animales.

Otro aspecto fundamental a me-
jorar en paralelo es la formacién
en el ambito del disefio experi-
mental, que garantice la calidad
de los resultados cientificos.

Eticamente un mal disefio expe-
rimental es cuestionable porque
puede generar riesgos sin que los
resultados cientificos tengan la
calidad esperada.

Al Comité espafiol para la protec-
cién de los animales utilizados
con fines cientificos (CEPAFIC) y a
los integrantes del Panel encarga-
do de redactar la Guia de Evalua-
cion y Autorizacion de Estudios
en Animales (16): Ignacio Alvarez,
Fernando Asensio, Rosario Bulli-
do, Juan Manuel Cainzos, Pilar
Leon, Cristina Mufioz, German
Santamarina y Patxi Sarasola.
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Directiva 2013/36/UE del parlamento europeo y del consejo de 26 de junio de 2013, relativa al acceso a la actividad de las entidades
de crédito y a la supervision prudencial de las entidades de crédito y las empresas de inversion, por la que se modifica la Directiva
2002/87/CE y se derogan las Directivas 2006/48/CE y 2006/49/CE.

Real Decreto 53/2013, de 1 de febrero, por el que se establecen las normas basicas aplicables para la proteccién de los animales
utilizados en experimentacion y otros fines cientificos, incluyendo la docencia.
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A medida que se iba acercando la
edad de la jubilacion me empecé a
plantear la posibilidad de, llegado
el momento, seguir vinculado a la
universidad. Como quiera que los
requisitos exigidos para aspirar a
la categoria de profesor emérito
no fueran un obstaculo para mi,
porque los cumplia, pensé que
esa seria la opcién mas razona-
ble. Estuve meditando sobre el
particular durante unas semanas,
pero tan pronto como me enteré
de que la actividad docente de los
eméritos estaba orientada Unicay
exclusivamente al tercer ciclo, es
decir a la ensefianza de postgra-
do, abandoné la idea.

Nada que ver con lo que yo pre-
tendia, puesto que a mi lo que de
verdad me hubiese encantado
hubiese sido dar clase a los jove-
nes estudiantes y exponerles un
punto de vista distinto al que yo
habia seguido durante tantisimo
tiempo. Un particular enfoque,
consecuencia de una reflexion
amparada por mas de cuarenta
afios de experiencia docente, que
representaria una rectificacion
matizada, una especie de correc-
cion de errores, sin duda un alivio

iSi pudiéramos volver atras!

personal, que a lo mejor podria
haber sido de algun interés, pen-
saba yo.

En definitiva, S| PUDIERA VOLVER
ATRAS, mi esfuerzo hubiese esta-
do orientado en tratar de ilustrar
a los estudiantes, mediante expo-
siciones razonadas, de la riqueza
e importancia de la anatomia en
la formacién de un futuro profe-
sional veterinario. Como se vera
mas adelante, mi propuesta re-
percutiria en la organizacion del
primer ciclo de los estudios de
la carrera. Desde entonces, des-
de que me jubilé, a veces todavia
pienso en aquella oportunidad
que no tuve. No obstante, el azar
me sorprendid.

En enero de este mismo afio, un
buen amigo me envié como rega-
lo de navidad una novela (1) cuya
historia me resulté enternecedo-
ra, fascinante. El protagonista de
la misma es un médico y profe-
sor en la universidad de Medellin,
Hector Abad Gomez, que fue ase-
sinado en 1987. Se trata de una
autobiografia novelada escrita
por su propio hijo, quien la presen-
ta de esta manera:

“Como nifio yo queria algo impo-
sible: que mi padre no se muriera
nunca. Como escritor quise hacer
algo igual de imposible: que mi pa-
dre resucitara. Si hay personajes
ficticios —hechos de palabras—
que siempre estaran vivos, ¢no
es posible que una persona real
siga viva si la convertimos en pa-
labras? Eso quise hacer con mi pa-
dre muerto: convertirlo en alguien
tan vivo y tan real como un perso-
naje ficticio”.

En diferentes apartados de la no-
vela las referencias a la educa-
cién y a la ensefianza son varias.
Tengo por costumbre, cuando leo
un texto que me interesa, subra-
yar lo que me parece mas relevan-
te y hacer anotaciones al margen,
ambas siempre con lapiz por su-
puesto. Incluso a veces, como en
este caso, copio a un documento
Word frases o parrafos enteros,
que guardo en un dossier al efec-
to. De los que elegi de la novela
en cuestion, he seleccionado dos
para el momento.

La primera cita, la recoge el autor
de uno de los libros escritos por
su padre:



“Qué gran cantidad de equivoca-
ciones cometemos los que hemos
pretendido ensefiar sin haber al-
canzado la madurez del espiritu
y la tranquilidad de juicio que las
experiencias y los mayores cono-
cimientos van dando al final de la
vida [...] Lo que deberiamos hacer
los que fuimos alguna vez maes-
tros sin antes ser sabios es pedir-
les humildemente perdén a nues-
tros discipulos por el mal que les
hicimos”.

La segunda, al hilo de la anterior,
es un comentario del propio autor:

“Y ahora, precisamente cuando
sentia que estaba llegando a esa
etapa de su vida, cuando la vani-
dad ya no lo influia, ni las ambi-
ciones tenian mucho peso, y lo
guiaban mds una madura racio-
nalidad construida con muchas
dificultades, lo echaban a la calle
[..] Para él la ensefianza, que nada
tenia que ver con el agonismo del
deporte, ni con la belleza o los im-
petus de la juventud, estaba aso-
ciada con la madurez y la serena
sabiduria, esa que es mds frecuen-
te alcanzar con los afnos”.

La lectura de estas entradas me
dejo estupefacto y fue el detonan-
te para retomar el tema, el anhelo
de volver atras, el de exponer mis
ideas. Mis posibilidades se redu-
cian a dos: dar una conferencia o
escribir un sencillo articulo y publi-
carlo, sin descartar hacer ambas
si la situacién fuese favorable.
Una vez analizados pros y contras
de cada alternativa me decidi por
redactar un texto. Teniendo en
cuenta que, obviamente, la situa-
cion habia cambiado —ya no me
dirigiria a los jovenes estudiantes
de mi facultad— pensé en dedicar
el articulo a mis ex-alumnos de la
Complutense, universidad en la
que estudié y me formé. Razones
sentimentales, sin duda. Me pare-
cioé estupenda la sugerencia que
me hicieron de publicar en la re-
vista del Colegios de Veterinarios
de Madrid. Garantizaba, en cierta

La relevancia de la asignatura quedo patente
durante muchos siglos, y es facil encontrar multiples
referencias en las que se consideraba a la anatomia

como la madre de todas las ciencias, de lo que hoy
llamamos ciencias biomédicas

manera, el llegar a ellos, a mis
ex. Asi pues, se me presentaba
la ocasion de explicarme, de re-
sarcirme, aunque sea muy breve-
mente, pero con la enorme venta-
ja —aunque también no exenta de
riesgos— de hacerlo por escrito.
Me puse a ello. Veamos.

Incluso para los escépticos y los
detractores de la especialidad,
que los hay, la relevancia de la
asignatura quedé patente durante
muchos siglos, y es facil encon-
trar multiples referencias en las
gue se consideraba a la anatomia
como la madre de todas las cien-
cias, de lo que hoy llamamos cien-
cias biomédicas. La mejor prueba
de ello, la mas objetiva y la mas
simple, consistiria en realizar un
repaso histérico —no de la anato-
mia sino de la medicina— repaso
que, por supuesto, no voy a hacer
ahora. Sin embargo, si creo que
procede un breve apunte extraido
de la revision que omito. Se trata
de la mencién a Andrés Vesalio
(1514-1564), uno de los anatomis-
tas mas destacados de todos los
tiempos quien, con su monumen-
tal obra “De Humani Corporis Fa-
brica”, puso las cosas en su sitio.
Por un lado, corrigi6 muchos de
los puntos que se consideraban
inamovibles de las teorias ana-
tomicas anteriores, sustentadas
primordialmente por las ideas de
Claudio Galeno (129-216) y, por
otro lado, sentd las bases de lo
que seria la anatomia del futuro.

Anatomias varias

Después de Vesalio, los anato-
mistas se dedicaron a describir,

cada vez con mayor detalle, todas
las estructuras del organismo,
asi como a dos cuestiones adi-
cionales, ambas imprescindibles:
a ponerles nombre y apellidos a
cada una de ellas, y en darlas a
conocer. Nadie reconocié ese im-
probo esfuerzo. La lastima es que
ahi nos quedamos, en la descrip-
cion. Es cierto que hubo intentos
de profesores ilustres que preten-
dieron dar un sesgo diferente a la
materia, apartandose de la mera
descripcion, que dieron como
resultado la aparicion de anato-
mias varias: topografica/regio-
nal, macroscopica/microscopica,
funcional/aplicada, radioldgica/
por la imagen, comparada/evolu-
tiva (Gegenbauer), entre otras, y
las menos conocidas, olvidadas
intencionalmente o no, como por
ejemplo la anatomia molecular de
Frangois Jacob (2), premio nobel
de medicina en el afio 1965 junto
a Monod y Lwoff, y por supuesto
la ANATOMIA con mayusculas, la
que algunos de sus defensores
llamaron ANATOMIA INTEGRAL
(Benninghoff). Lamentablemente,
prevalecio la descriptiva. Craso
error.

Con el paso del tiempo, todo indi-
caba que se iria a una orientacion
novedosa y moderna de la espe-
cialidad debido primordialmente
a las publicaciones sucesivas de
la Nomina Anatémica (3), de la
NOémina Anatémica Veterinaria
(4), pero, sobre todo, de la No¢-
mina Anatomica llustrada (5),
obra del profesor Feneis, y de la
NOémina Anatémica Veterinaria
llustrada (6), estudio liderado por
el profesor Schaller. El trabajo
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estaba hecho. A la mera relacion
ordenada de todos los detalles
anatomicos (3 y 4) se afiadia la
definicion de los mismos con la
correspondiente ilustracion gra-
fica (5 y 6). Un sencillo ejemplo
se recoge en los cuadros 1,2y 3.
Nosotros, los anatomistas de la
época, no fuimos conscientes del
valor de lo realizado, dejamos es-
capar una oportunidad magnifica
para progresar, y no fuimos capa-
ces de dar el paso hacia adelan-
te que implicitamente reclamaba
Vesalio. Nuevo error. Otra vez nos
estancamos.

Cuando esta uno implicado en el
tema, como es mi caso, las cri-
ticas, por muy razonables que
sean y muy sustentadas que pa-
rezcan, no son admisibles si no
van acompafiadas de, cuando
menos a mi juicio, dos exigencias
o condiciones. La primera, la au-
tocritica, que la salvo con honor
porque con toda la sinceridad del
mundo entono el mea culpa; no
me valen las excusas, no tuve la
valentia necesaria para salirme de
la norma y emprender otro cami-
no. Para la segunda, la relativa a
propuestas o soluciones, tendria
alguna: la que me proponia haber
dictado como profesor emérito
si hubiese tenido la ocasion de
hacerlo, cuyo esbozo voy a pre-
sentar a continuacién. Se trata de
una exposicion razonada, proba-
blemente la mas sencilla de las
posibles porque es elemental, es
obvia, es de sentido comun.

Empecemos por el principio, de
las partes al todo, con un ejemplo
muy basico y facil de seguir.

Elijamos dos huesos, uno plano,
la escdpula, y otro largo, el hiume-
ro (Fig. 1a), con 22 y 34 detalles
descriptivos respectivamente a
considerar solo en el perro, pero
que valen para poco en la ANA-
TONIA INTEGRAL. Es necesario
avanzar. Para ello, en primer lu-
gar procede orientar los huesos
correctamente y relacionarlos

Plexus brachialis

Radices plexus

Trunci plexus

N. dorsalis scapulae
N. subclavius
N. suprascapularis
Nn. Subscapulares
N. Musculocutaneus
Ramus muscularis proximales
Ansa axillaris®®
Ramus communicans cum

n. mediano (Car)
Ramus muscularis distalis
N. cutaneus antebrachii medialis
N. axillaris
Rami musculares
N. cutaneus brachii lateralis cranialis
N. cutaneus antebrachii cranialis
Nn. pectorales craniales®®
N. thoracicus longus
N. thoracodorsalis
N. thoracicus lateralis
Nn. pectorales caudales

Cuadro 1 — Ejemplo de la presentacion
que recoge la NAV de las estructuras
que integran el plexo braquial. Por
razones de espacio no se incluyen en
esta relacion los nervios radial, mediano
y cubital.

\ I

1. Plexus brachialis. Brachial plexus,
network of Rami of Nn. Cervicales V
(su), VI-VIII (ca, Ru, eq) and thoracici |, Il
(ca, Ry, eq), runs to the axilla, supplies
the forelimb and partially the shoulder
girdle. AB

2. Radices plexus. Roots of plexus,
branches of the Rami ventrales that
form the plexus. A

3. Trunci plexus. Trunks of plexus,
some roots unite to form Trunci plexus.
AB

4. N. dorsalis scapulae. Dorsal scapular
nerve, small branch (usually not des-
cribed in veterinary texbooks) to Mm.
Serratus ventralis cervicis and rhom-
boidei. AB

5. N. subclavius. Sbhclavian nerve, inner-
vates M. Subclavius in Un. B

6. N. suprascaspularis. Suprascapu-
lar nerve, arising fromC6-C7 (eq C8),
supplies the Mm. Supraspinatus and
infraspinatus. A B

7. Nn. Subscapulares. Subscapular
nerves, originating from C6-C8, supply
the M. Subscapularis. A B

Cuadro 2 — Ejemplo de la presentacion
que recoge la NAVI de las estructuras
que integran el plexo braquial. Por
razones de espacio solo se incluyen
en esta relacion los siete primeros
términos.

Cuadro 3 — Ejemplo de la presentacion grafica que recoge la NAVI de
las estructuras que integran el plexo braquial.



entre si (Fig. 1b); a continuacion
se requiere establecer la necesa-
ria unién mediante la capsula ar-
ticular (Fig. 1c) y los ligamentos
correspondientes (Fig. 1d). Hay
qgue recordar que la articulacion
del hombro o escdapulo-humeral
es una articulacion no congruen-
te, de ahi la existencia del labio
glenodeo. Los pasos seguidos en
este ejemplo habria que repetirlos
en el conjunto de la extremidad
(Fig. 1e) y, posteriormente, llevar
la idea al conjunto del esqueleto
(Fig. 4a). De esta manera tene-

mos esbozado lo que tradicional-
mente se denomina como apara-
to locomotor pasivo, es decir la
suma de huesos y articulaciones
del organismo.

Sin embargo, las articulaciones
son uniones entre huesos muy
débiles, muy fragiles, por lo que
es necesario establecer un meca-
nismo de refuerzo, representado
éste por los musculos asociados
(Fig. 2a). En el ejemplo elegido,
en los cuadripedos la extremidad
necesita unirse al tronco median-
te un grupo muscular adicional,

Figura 2. Explicacién en el texto. Intencionadamente en la figura b se han dejado
las letras y los numeros para dar una idea de lo que supondria detenerse en la
explicacion de cada uno de esos detalles.

zrroresiovveterinaria

una sinsarcosis (Fig. 2b). Como
en el caso anterior, la idea empie-
za a tener sentido cuando se ex-
tiende el ejemplo seleccionado a
toda la extremidad y, a su vez, al
conjunto del esqueleto (Fig. 4b).
Se llega asi al tedrico aparato lo-
comotor activo: suma del pasivo
mas los musculos. A partir de
este momento se puede empe-
zar a pensar ya en la posibilidad
de que existan movimientos, pero
todavia queda mucho por hacer.

Para que el segmento selecciona-
do pueda funcionar es imprescin-
dible la participacion del sistema
nervioso y del sistema vascular,
por lo que habria que hacer las
referencias obligadas al plexo bra-
quial, ala arteria axilary alas venas
axilar y subclavia (Fig. 3). Como en
los casos anteriores, pasaremos
de las partes al todo, extremidad
primero y conjunto del organismo
después (Fig. 4c, d, e). Los pasos
que hemos dado hasta ahora son

Figura 3. Representacion esquematica
de la proyeccion del plexo braquial y
de los vasos arterial y venoso a la cara
medial del segmento articular
escapulo-humeral.
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Sistemas arterial y venoso Aparato respiratorio

AR
A 0 3

Aparato urogenital

Aparato digestivo

Figura 4. Aparatos y sistemas del organismo referentes en el seguimiento de las
partes al todo. Explicacion en el texto.

fundamentales, pero no definitivos.
El sistema vascular es un sistema
cerrado, por lo cual necesita lim-
piarse, depurarse, oxigenarse, para
cumplir su cometido. Es obvio que
esta consideracién da entrada al
aparato respiratorio (Fig. 4f), un
sistema ldégicamente abierto con
un punto comun de entrada y sa-
lida. Todavia quedan detalles para
finalizar el recorrido, puesto que el
animal necesita alimentarse. De
esta manera se da entrada a la im-
prescindible participacion del apa-
rato digestivo, Unico aparato que
tiene dos puertas distintas, una de
entrada y otra de salida (Fig. 4g).
Parte del alimento ingerido debe
eliminarse o bien como sélido, las
heces, o como liquido, la orina.
Asi pues, se llega a la intervencion
funcional del aparato urinario (Fig.
4h), ya que los rifiones son los res-
ponsables de filtrar la sangre, con
lo cual se consigue eliminar las
toxinas y equilibrar los liquidos.
Obviamente, el urinario no se pue-
de desvincular del aparato de los
aparatos, el genital (Fig. 4i). La ley
de la naturaleza ha dictado que la
mision de todos los seres vivos
es la de perpetuar la especie. Por
lo tanto, el conocimiento del ciclo
vital, no del individuo sino de la es-
pecie, es del maximo interés.

Figura 5. Eje de las X = factor tiempo, v
eje de las Y = factor crecimiento. ot
a) 0,0 = fecundacién; rayas de
puntos verticales = fases del ciclo:
nacimiento, pubertad, adulto, vejez.

b) Q = curva simplificada del animal
del sexo opuesto; 0,0 = nacimiento;
1, pubertad; 2, posibilidad de
apareamiento; apareamiento
exitoso = prefiez; 4, fases de la
prefiez: G, germinal; E, embrionaria;
F fetal; 5, nacimiento.

(0,0) X

c) Fases del periodo germinal:
s, segmentacion; m, morulacion;
b, blastulacioén; g, gastrulacion;
CGP = células germinales
primordiales.

espermatogénesis
ovogénesis

d) adaptacion final del ciclo de la
especie.

CGP— gametogenesis {

b o
R
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El ciclo de un ser vivo es muy sim-
ple —nace, crece, se reproduce y
muere—y se suele representar, en
un eje de coordenadas, por una
curva en forma de campana de
Gauss, que parte del punto 0,0 del
sistemay termina en el eje de las X
con la muerte (Fig. 5a). Este ciclo
carece de interés si no fuera por-
que, durante una fase del mismo,
el animal tiene la capacidad de re-
producirse. Es bonito adaptar el ci-
clo de partida al ciclo de la especie
introduciendo en él una importan-
te modificacion: la incorporacién
de una curva adicional correspon-
diente al animal del sexo opuesto,
lo cual acarrea cambios eviden-
tes (Figura 5b). Como quiera que
la prefiez es previa al nacimiento
sus fases deben situarse correcta-
mente en el esquema (Fig. 5c¢). Por
otro lado, hay que tener en cuenta
gue la gametogénesis se organiza
a partir de las células germinales
primordiales, que interviene en
una fase muy precoz del desarro-
llo, en la fase de blastula. La ver-
sion final (Fig. 5d), que se ajusta a
la realidad, tiene por objeto llamar
la atencion sobre la imposibilidad
de marcar el inicio verdadero del
ciclo. No se sabe con certeza qué
fue antes, el huevo o la gallina.

Antes de seguir a delante, convie-
ne hacer una pausa para pensar
en el significado de lo que es y
significa ir de las partes al todo
para construir un aparato vy, al
mismo tiempo, centrarse en los
aspectos conceptuales, que son
muchos, de todos y cada uno de
los aparatos o sistemas (Fig. 4).
Analizandolos con detenimiento,
obtendriamos férmulas razona-
bles que justificasen la cantidad
de detalles recogidos en la NAV
(4). Ese esfuerzo nos deberia lle-
var a relacionarlos todos entre
si; una via para conseguirlo se-
ria partir de la embriologia, de la
anatomia del desarrollo (7), de la
formidable transformacién de la
gastrula, que para muchos encie-
rra algo de misterio.

Cuando yo dejé la ensefianza, la
diseccion era un pilar fundamen-
tal de las explicaciones (Fig. 6), y
lo seguiria siendo en mi propuesta
porque sin diseccién no hay parai-
so, es el primer contacto de los es-
tudiantes con la profesion y, a mi
juicio, es lo mas préximo a la reali-
dad en los inicios de la carrera. No
obstante, tendria que quedar meri-
dianamente claro que la diseccion
no es mas que un medio, un méto-
do, que se practica en el cadaver,
pero que nos lleva a comprender
la anatomia con mayusculas. Ese
absurdo planteamiento de la “ana-
tomia del muerto”, un rincén al que
nos llevaron otros basicos, y que la
mayoria de nosotros aceptamos,
es un sin sentido. A mi me encanta
esa definicién de la disciplina que
dice: “la anatomia es la ciencia que
estudia la constitucién y organiza-
cion de los seres vivos y de la rela-
cién que existe entre sus distintos
componentes”. (Figura 7).
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Figura 6. Diseccién y exposicion del
plexo braquial del perro.
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Figura 7. Anatomia del animal vivo. Andadura en el perro. 1, paso; 2, trote;
3, canter; 4, galope.
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Pero es que ademas, la diseccion
nos abre la puerta para hacer mu-
chas mas cosas de las que habi-
tualmente se hacen en la sala de
diseccidn; es decir nos conduce
al aprendizaje desde otras pers-
pectivas. Por ejemplo, nos lleva
a comprender la evoluciéon de la
luz y de la pared del tubo nervioso
(Figs. 8y 9).

Naturalmente esta propuesta/
solucion que yo emprenderia hu-
biese requerido disefiar un pro-
yecto bien elaborado, que llevaria
su tiempo y requeriria un gran
esfuerzo intelectual. Tengo la
impresion de que la base de ese
hipotético proyecto posiblemen-

te tendria que pasar por elaborar
una guia que deberia aunar: los
conceptos, la sala de diseccion,
un museo de anatomia y los Ii-
bros. Si la guia consiguiese esos
objetivos, los estudiantes se sen-
tirlan comprometidos y creo que
no habria muchas dificultades en
incitarles a pensar, en lo que es 'y
representa un ser vivo en el con-
junto del universo, en el milagro
de la naturaleza: de las CGP a un
perro, como entrada por ejemplo
(Fig. 5). La implicacién de los es-
tudiantes seria definitiva y, enton-
ces si, el proyecto se podria llevar
a cabo incluso sin solucionar los
asuntos burocraticos, que los ha-
bria. Uno de los fundamentales
seria acometer la necesaria rees-
tructuracion de los planes de es-
tudio, pero eso es harina de otro
costal, entrariamos en terrenos

resbaladizos, intervendria la poli-
tica (8). Horror y potasio.

Mi propuestaincluiria dos bloques
bdsicos como iniciacién a la for-
macion de un futuro veterinario:

1) Anatomia, embriologia, citolo-
gia, histologia, fisiologia y el equi-
valente al animal husbandry.

2) Bioguimica, biologia molecular,
genética, biometria y estadisticay
microbiologia.

Mucho me temo que de seguir
como hasta entonces estabamos
cuando yo dejé la universidad —
alla por el 2018— la ensefianza
privada nos comera el terreno,
si no lo ha hecho ya, tal y como
esta pasando en la ensefianza no
universitaria. De cualquier mane-
ra, tengo la impresion de que la
aplicacion de la inteligencia ar-
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Figura 8. Representacion esquematica de la luz del tubo nervioso y su evolucion
durante el desarrollo.
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Figura 9. Representacion esquematica
de la pared del tubo nervioso y su
evolucién durante el desarrollo.
Sustancia blanca en rosa claro, ¢



tificial (IA) en la ensefianza serd
determinante. En este caso, tal y
como estan las cosas, ni universi-
dad publica ni privada, LA OTRA,
la que dicte la IA. Ojala que quie-
nes tomen el relevo tengan suerte
y acierten con el enfoque que la IA
pueda dar en la ensefianza de una
profesiéon tan fascinante como
la nuestra. Evidentemente hay
riesgos. Geoffrey Hinton, premio
nobel de fisica en el afio 2024,
considerado el padrino de la IA,
expresa algunos de ellos que se
recogen en una entrevista conce-
dida a la BBC (9), cuya lectura es
aconsejable. Veremos, o veréis.

En la redaccién del texto soy
consciente de que he abusado del
tiempo condicional y del pretérito
pluscuamperfecto del subjuntivo.
Ha sido de manera intencionada.

Termino ya, y lo hago como empe-
zaba, con la alusion a la novela “El
olvido que seremos”. Su protago-
nista me lo pone en bandeja. Sigo
su pauta. No tengo mas salida
que pedir perdén a mis alumnos,
algunos de los cuales, a pesar de
los pesares, me respetaron y me
quisieron bien. Guardo con carifio
los testimonios por escrito que
me hicieron llegar, por un lado, a
mi como profesory, por otro lado,

destacando el valor de la anato-
mia en la actividad profesional.
Al hilo de esto ultimo afiado el si-
guiente comentario:

«Dr. Munro made his lectures on
human anatomy ad dull as he was
himself, and the subject disgusted
me. It has proved one of the grea-
test evils in my life that | was not
urged to practise dissection, for |
should soon have got over my dis-
gust, and the practice would have
been invaluable for all my future
work. This has been an irremedia-
ble evil, as well as my incapacity to
draw” (10).

Nota: Es facilmente comprensible que los titulos a incluir en este apartado son numerosos. No obstante,
como quiera que este sea un sencillo articulo de opinion, considero que no procede incluir ni atlas, ni libros,
ni publicaciones de anatomia que harian esta seccién interminable. Me he limitado a considerar las obras
aludidas en el texto y, al final sin numeracion, mis libros favoritos de anatomia y que mas influyeron en mi
formacioén.

(1) Abad HF. 2021. El olvido que seremos. Penguin Random House Grupo Editorial, S.A.U. Barcelona.
(2) Jacob F. 1982. El juego de lo posible. Ediciones Grijalbo, Barcelona.

(3) International Anatomical Nomenclature Committee. 1956. Nomina Anatomica. International Federation of Associa-
tions of Anatomists.

(4) International Committee on Veterinary Gross Anatomical Nomenclature. 1967. Nomina Anatomica Veterinaria.
World Association of Veterinary Anatomists.

(5) Feneis H. 1967. Anatomisches Bildworterbuch der Internationale Nomenklatur. Georg Thiene Verlag, Stuttgart.
(6) Schaller 0. 1992. lllustrated Veterinary Anatomical Nomenclature. Ferdinand Enke Verlag, Stuttgart.

(7) Salazar 1. 2016. Embriologia veterinaria. 22 edicion. Servicio de Publicaciones e Intercambio Cientifico, Universidad
de Santiago de Compostela, Espafia.

(8) Conesa SG I. 2015. (casi) Solo contra el mundo. Editorial Circulo Rojo. Almeria.
(9) https://www.bbc.com/mundo/articles/c8elg9j489eo.
(10) Darwin, Ch. 1958. The autobiography of Charles Darwin, and selected letters. Dover Publications, New York.

Barone R. 1965. Anatomie comparée des mammiféres domestiques. Tome 1, Ostéologie. Vigot Freres, Paris. Tome 2,
Arthrologie et myologie. Tome 3, Splanchnologie I, Tome 4, Splanchnologie Il. Tome 5, Angiologie. Tome 6, Neuro-
logie I. Tome 7. Neurologie II.

Miller ME, Christensen GC, Evans HE. 1964. Miller's Anatomy of the dog. W.B. Saunders Company, Philadelphia.

Nickel R, Schummer A, Seiferle E. 1968. Lehrbuch der anatomie der haustiere. Band |, Bewegungsapparat. Paul Parey,
Berlin. Band I, Eingeweide. Band lll, Kreislaufsystem, Haut und Hautorgane, Band IV. Nervensystem, Sinnesorgane
und Endokrine Driisen.

Popesko P. 1968. Atlas de anatomia topografica de los animales domésticos. Tomo |, Cabeza y cuello. Salvat editores,
Barcelona. Tomo 2, Tronco. Tomo lll, Pelvis y miembros.

Tuchmann-Duplessis H (1970) Embriologia: Cuadernos practicos. Toray-Mason, Barcelona.
Zietzschmann O, Krolling O. 1955. Lehrbuch der entwicklungsgeschichte der haustiere. Paul Parey, Berlin.
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A lo largo de la historia, el andli-
sis de textos antiguos ha des-
empefiado un papel crucial en la
reconstruccion del conocimiento
médico. En el caso de los para-
sitos intestinales, el Papiro de
Ebers (llustracién 1), un tratado
egipcio de unos 3.500 afios de
antigliedad representa uno de los
primeros registros conocidos que
hacen alusion a estas entidades
bioldgicas. Este documento no
solo describe afecciones como la
sarna y la presencia de un parasi-
to intestinal (probablemente Tae-
nia saginata), sino que también
detalla el tratamiento empleado
en esa época para combatirlo™2.

Esta evidencia demuestra el inte-
rés temprano en observar, com-
prender y tratar enfermedades
parasitarias, sentando las bases

para lo que eventualmente se
convertiria en el campo de la pa-
rasitologia.

Con el tiempo, esta curiosidad
por documentar lo observable
fue aumentando. En la Antigua
Grecia, Hipdcrates, considerado
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llustracion 1. Papiro de Ebers.
https://www.bildindex.de/docu-
ment/obj32029622

el “padre de la medicina”, incluyo
en sus escritos descripciones de
diversas enfermedades que, aun-
que no se comprendian del todo,
probablemente estaban relacio-
nadas con la accion de parasitos.
Su contemporaneo Aristételes
fue mas alld al estudiar y catego-
rizar parasitos gastrointestinales
visibles. Siguiendo un enfoque
sistematico, clasificé a algunos
helmintos segun su forma en an-
chos, aplanados, cilindricos vy fili-
formes. Este intento de ordenary
entender la diversidad parasitaria
marco un hito en la historia de la
biologia, aunque aun faltaban he-
rramientas para observar con ma-
yor detalle3*5,

El conocimiento sobre pardsitos
continué expandiéndose duran-
te la Edad Media, en gran parte
gracias a los médicos del mundo
islamico. Figuras como Rhazes
(865-925) y Avicena (980-1037)
registraron descripciones preci-
sas de enfermedades parasita-



rias, aunque en sus escritos no
lograron vincular directamente la
presencia de los parasitos con
los sintomas observados. Sin
embargo, estos textos dejaron un
legado invaluable al preservar el
conocimiento y estimular la curio-
sidad médica en una época don-
de muchas regiones carecian de
avances significativos®.

El desarrollo de la parasitologia
como disciplina comenzé a con-
solidarse siglos después, con
el trabajo del italiano Francesco
Redi (1626-1697). Redi (llustra-
cién 2) es reconocido no solo por
sus estudios sobre parasitos, sino
también por refutar la creencia en-
tonces generalizada de la genera-
cion espontanea. En una serie de
experimentos meticulosamente
disefados, demostré que las lar-
vas que aparecian en carne des-
compuesta no surgian “esponta-
neamente”, sino que provenian de
huevos puestos por moscas. Este
hallazgo no solo revolucioné el
pensamiento cientifico de la épo-
ca, sino que también sento las ba-
ses para investigar el origen y los
ciclos de vida de los parasitos®’.

Redi no se limité a desmentir teo-
rias; también se intereso en el es-
tudio de parasitos intestinales en
animales domésticos y silvestres.
A través de observaciones deta-
lladas realizadas en heces, autop-
sias y necropsias, logré identificar
una notable variedad de pardsitos
macroscoépicos. Sin embargo, la
capacidad de identificar organis-
mos mas pequefios y comprender
los ciclos de vida complejos esta-
ba aun limitada por la tecnologia
disponible®”.

A medida que los cientificos co-
menzaron a notar que muchos

El conocimiento del parasitismo no solo
enriquece nuestra comprension de la biodiversidad,
sino que también contribuye al desarrollo de
nuevas terapias y estrategias de control para
enfermedades parasitarias que aun afectan a

millones de personas en todo el mundo.

problemas de salud, especialmen-
te los relacionados con el aparato
digestivo, estaban vinculados a
parasitos internos, el interés en su
estudio crecié rapidamente. Este
enfoque inicial estuvo centrado
en los pardsitos que afectaban a
animales cercanos al ser huma-
no, como caballos, ovejas, vacas
y perros, por su importancia tanto
econdmica como social.

Uno de los nombres mas desta-
cados de este periodo es el de
Carl Linneo, quien, en su monu-
mental labor de clasificacion de
especies, incluyé parasitos como
Ascaris lumbricoides, Fasciola he-
paticay Taenia solium?.

llustracion 2. Francesco Redi(1626-

1697) https://picryl.com/media/
francesco-redi-founder-of-experi-
mental-biology-d5407e

Un avance crucial fue el trabajo
del aleman Friedrich Kiichenmeis-
ter, quien demostré que los pa-
rasitos intestinales, como las te-
nias, no solo habitaban el interior
de sus huéspedes, sino que com-
pletaban parte de su ciclo de vida
alli. Esta conexion entre los pa-
rasitos y las enfermedades aso-
ciadas marco un antes y un des-
pués en la forma de entender las
relaciones entre los organismos
y sus huéspedes, transformando
la parasitologia en una disciplina
médica esencial®.

El desarrollo del microscopio
revoluciond el estudio de los pa-
rasitos, permitiendo observar lo
hasta entonces invisible. Aunque
la invencion de este instrumen-
to se atribuye generalmente a
Zacharias Janssen entre 1590 y
1595, otros relatos sugieren que
laidea pudo ser de su padre, Hans
Lippershey. Lo que esta claro es
gue esta herramienta ofrecié una
nueva perspectiva sobre el mun-
do microscépico, permitiendo ex-
plorar organismos y estructuras
que hasta entonces eran comple-
tamente inaccesibles.

El uso del microscopio se expan-
dié rapidamente entre los cien-
tificos. Galileo Galilei publicé un
estudio en 1610 donde utilizaba
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el microscopio para fines cienti-
ficos. En 1630, Francesco Stelluti
también publicé una serie de di-
bujos detallados basados en sus
observaciones con esta nueva he-
rramienta’®.

Los cientificos empezaron a utili-
zarlo de forma habitual y se em-
pezaron a descubrir numerosos
parasitos que hasta el momento
no habia sido posible. Este avan-
ce permitié que los investigado-
res comenzaran a estudiar las ca-
racteristicas de los parasitos mas
pequefios y a comprender los
mecanismos que utilizaban para
sobrevivir y propagarse.

No obstante, fue Anton van Leeu-
wenhoek, un comerciante holan-
dés, quien hacia finales del siglo
XVII popularizé y perfeccioné un
modelo de microscopio simple de
su invencion (llustraciéon 3). Van
Leeuwenhoek, no tenia forma-
cion cientifica alguna. De hecho,
el desarrollo del microscopio fue
durante su aprendizaje como tra-
tante de telas y su primera fun-
cion fue evaluar la calidad de las
telas™.

Anton van Leeuwenhoek revolu-
ciond por tanto la biologia micros-
cépica gracias a su insaciable cu-
riosidad y a su habilidad técnica
para perfeccionar instrumentos
Opticos. Muchas de sus observa-
ciones quedaron documentadas
en cartas y manuscritos que envio
a la Royal Society de Londres, asi
como a otras instituciones cienti-
ficas y a figuras prominentes de
la época. Estas comunicaciones,
estudiadas y recopiladas por his-
toriadores, representan un testi-

monio incalculable del inicio de la
microbiologia. En ellas, Leeuwen-
hoek describié con notable
precision un amplio
rango de microorga-

-

nismos entre los que ‘!Ec_-_;j:‘.“ 5
se pueden identificar kLY ‘h
especies ciliadas que o
hoy conocemos ™. gt )

-

Es fascinante que una parte
significativa de estos documen-
tos originales se haya conserva-
do hasta nuestros dias. Los archi-
vos de la Royal Society, junto con
bibliotecas y museos alrededor
del mundo, albergan cartas y ma-
nuscritos que no solo evidencian
los descubrimientos de Leeuwen-
hoek, sino que también reflejan su
dedicacion al perfeccionamiento
de la observacién microscopica.
Durante sus afos de investiga-
cion, desarroll6 mas de 500 mo-
delos de microscopios, cada uno
con lentes pulidas a mano, y ex-
perimenté con técnicas de prepa-
racion que mejoraban la calidad
de sus observaciones™ . Sin
embargo, un rasgo caracteristico
de su trabajo fue su gran secretis-
mo: mientras documentaba minu-
ciosamente los microorganismos
qgue observaba, nunca compartié
detalles precisos sobre cémo
fabricaba sus microscopios o
las técnicas especificas que em-
pleaba. Este hermetismo afadio
un aire de misterio a su figura vy,
aunque complic6 la reproduccién
de sus métodos, no impidié que
su legado cientifico se extendiera
con el tiempo.

Entre sus multiples hallazgos,
Leeuwenhoek fue el primero en
describir bacterias, organismos
que en su época eran comple-
tamente desconocidos y cuya
importancia para la biologia y la
medicina no se comprenderia ple-
namente hasta siglos después.
Aunque también realiz6 contri-
buciones al estudio de parasitos
microscopicos, su reconocimien-

to en la historia cientifica esta

llustracion 3. Microscopio de Leeu-
wenhoek. https://www.worldhis-
tory.org/image/18041/leeuwen-
hoek-microscope/

mas estrechamente asociado a
sus descripciones pioneras de
bacterias y protozoos. Segun Par-
ker (1974), Porter (1976) y Finlay
(2001), su trabajo fue fundamen-
tal para sentar las bases de la
biologia microscépica. Aunque
en el campo de la parasitologia
sus aportes fueron limitados en
comparacion con sus contribu-
ciones generales a la microbiolo-
gia, no hay que olvidar que, entre
sus descripciones, se encuentra
el hallazgo del primer protozoo
(1674). Desde el descubrimiento
del primer protozoo, se sucedie-
ron las descripciones de otros
protozoos como Giardia duode-
nalis (llustracion 4), descrita tam-
bién por Anton Van Leeuwenhoek
en 1681114,

Disco
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Nucleo
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llustracién 4. Esquema de trofozoito
de Giardia duodenalis (Imagen adap-
tada de Bogitsh et al., 2013)



Con estos nuevos conocimientos,
la parasitologia dio un paso defini-
tivo hacia su consolidacion como
disciplina cientifica, permitiendo
no solo diagnosticar con mayor
precision las infecciones parasi-
tarias, sino también estudiar los
ciclos de vida de estos organis-
mos. Se abrid la puerta a una nue-
va era en el estudio de los orga-
nismos microscoépicos. A medida
que mejoraban los microscopios
y las técnicas de observacion,
surgieron nuevos descubrimien-
tos que ampliaron significativa-
mente nuestro entendimiento de
los parasitos. El siglo XIX fue un
periodo de grandes avances, mar-
cando un antes y un despuésenla
parasitologia®.

Uno de los hitos de esta época
fue el descubrimiento de Trichi-
nella spiralis en 1835, realizado
por Richard Owen?. Este hallazgo
permitié entender cémo este pa-
rasito afectaba los tejidos mus-
culares de sus hospedadores, un
conocimiento que tendria implica-
ciones tanto en medicina humana
como veterinaria. Mas adelante,
en 1849, Gross identificé Enta-
moeba gingivalis, el primer proto-
zoo relacionado con infecciones
bucales humanas.

La diferenciaciéon de especies pa-
rasitarias similares representd un
reto importante para los cientifi-
cos de la época. Kuchenmeister,
en 1851, logré distinguir entre dos
especies de tenias, Taenia solium
y Taenia saginata, basandose en
diferencias estructurales y bioldgi-
cas. Este logro en la parasitologia
permitié asociar cada especie con
enfermedades especificas y con
diferentes tipos de hospedadores®.

En 1857, Malmsten describid por
primera vez Balantidium coli (llus-
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Citofaringe

Vacuola contractil
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Vacuola alimentaria

Citopigio

llustracién 5. Esquema de un trofo-
zoito de Balandidium coli (Imagen
adaptada de Bogitsh et al., 2013)

tracion 5), un parasito que puede
infectar a humanos y animales.
La importancia de este hallazgo
radico en la relacion directa que
se establecid entre la presencia
del pardsito y los sintomas clini-
cos. Un avance similar ocurrié en
1875, cuando Lésch documentd
la asociacion entre Entamoeba
histolytica y casos de diarrea gra-
ve en humanos. Este descubri-
miento fue clave para demostrar
que los parasitos no solo coexis-
tian con sus hospedadores, sino
que podian ser agentes causales
de enfermedades especificas ™.

El interés por los parasitos y su
impacto en la salud humana y
animal no solo se mantuvo, sino
que crecid exponencialmente
a medida que se comprendian
mejor sus ciclos de vida, meca-
nismos de transmision y efectos
en el organismo. Durante el siglo
XIX, los avances en microscopia
y biologia celular permitieron a
los cientificos observar con ma-

yor claridad las estructuras de
los parasitos, diferenciarlos de
otros microorganismos y desarro-
llar métodos mds precisos para
diagnosticarlos. Se comenzaron
a implementar distintos métodos
para el diagndstico de parasitos,
aunque el auge de las técnicas
coproparasitarias no se conso-
lido hasta el siglo XX, momento
en el que también empezaron a
documentarse ampliamente en la
literatura cientifica.

El examen microscépico directo,
introducido por Parona y Perugia
en 1878, fue uno de los primeros
en utilizarse. Este método presen-
taba dos enfoques principales: en
el primero, una pequefia cantidad
de materia fecal se suspendia en
una solucion liquida y luego se
analizaba bajo el microscopio™".
En el segundo, se homogenizaban
aproximadamente dos gramos de
heces en una suspensién, de la
cual se tomaba una gota para su
observacion. En ambos casos, se
podia emplear un colorante para
mejorar la visibilidad de los ele-
mentos parasitarios. No obstante,
el principal inconveniente de este
enfoque radicaba en que la canti-
dad limitada de muestra analiza-
da no garantizaba resultados re-
presentativos ni confiables. Este
desafio impulsé el desarrollo de
técnicas de concentracion y enri-
guecimiento, como los métodos
de flotacién y sedimentacion, que
permitieron superar estas limita-
ciones®20,

A finales del siglo XIX 'y principios
del siglo XX, la parasitologia se
consolidé como una disciplina
cientifica gracias a la integracion
de diferentes areas del conoci-
miento, como la medicina, la ve-
terinaria y la agricultura. Los para-
sitos dejaron de ser vistos como
simples “invasores”y comenzaron
a ser estudiados como organis-
mos complejos, con ciclos de vida
que involucraban multiples hos-
pedadores, estrategias de super-
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vivencia y se empezaron a hacer
algunas investigaciones sobre
la posible sintomatologia. Este
cambio de perspectiva permitio
desarrollar mejores métodos de
control y prevencion, tanto en hu-
manos como en animales?'.

En 1902, Charles Wardell Stiles
planted la hipdtesis de que Giar-
dia duodenalis podria estar vincu-
lada a casos de diarrea. Durante
la Primera Guerra Mundial, se rea-
lizaron experimentos en los que
animales de laboratorio sanos
desarrollaron sintomas gastroin-
testinales similares a los de sol-
dados enfermos al ser expuestos
a quistes de Giardia provenientes
de estos ultimos. Se cree que
estos experimentos se basaban
en John Elliotson. Con el tiempo,
diferentes investigaciones co-
menzaron a asociar la presencia
de este parasito con diversas
afecciones digestivas, hasta que,
en 1954, Robert Rendtorff con-
firmo de manera concluyente su
relacion directa con la enferme-
dad 12,22»26‘

Como se menciona anteriormen-
te, el desarrollo de técnicas co-
proparasitarias fue uno de los
avances mas destacados del si-
glo XX. Estas técnicas, basadas
en el analisis microscépico de
muestras fecales, facilitaron la
deteccién y cuantificacion de pa-
rasitos en los hospedadores. El
diagnodstico coproparasitario co-
menzé a incluirse en la practica
diaria de médicos y veterinarios
clinicos. Al mismo tiempo se iban
desarrollando métodos nuevos
para identificar formas parasita-
rias en muestras fecales. El uso
de microscopios se volvid una
herramienta esencial para obser-
var los huevos, larvas y quistes de
los parasitos. Durante este tiem-
po, los veterinarios empezaron
a reconocer la importancia del
diagnostico coproparasitario en
el control de enfermedades que
afectaban a las explotaciones ga-

naderas y a los animales domés-
ticos.

En las décadas de 1920 y 1930,
se introdujeron técnicas basicas
de flotacion y el método de sedi-
mentacion. Estas técnicas se ba-
san en la diferencia de densidad
entre los huevos de los parasitos
y las soluciones utilizadas, per-
mitiendo que los huevos floten o
se depositen en el fondo de los
tubos de ensayo, facilitando su
observacion bajo el microscopio.

El método de concentracion por
flotacién permite reunir un mayor
nimero de formas parasitarias
en un volumen reducido, optimi-
zando asi su deteccion. A lo largo
del tiempo, se han desarrollado
distintas soluciones de flotacion
con caracteristicas particulares,
como el sulfato de zinc introdu-
cido por Faust en 1938 o la solu-
cion de Sloss descritaen 1978. La
efectividad de estas soluciones
varia segun el tipo de parasito que
se busque identificar. Posterior-
mente, se realizaron ajustes en
las gravedades especificas de las
soluciones, ya sea modificando la
proporciéon de los reactivos em-
pleados o combinando diferentes
sustancias. Ademas, se promovio
el uso reiterado de soluciones
costosas, como el yodomercuria-
to de potasio, para optimizar los
recursos disponibles??,

El método de concentracion por
sedimentacion aparecié para-
lelamente a la flotaciéon. Sobre
1930, Faust describe un método
de sedimentacién con agua co-
rriente, que requiere entre 30 y 45
minutos para su realizacion. Con
el tiempo, comenzaron a surgir
diversas modificaciones para op-
timizar su eficacia diagndstica.
Por ejemplo, en 1946, Faust e In-
galls incorporaron una solucion
acuosa de glicerina al 0,5% como
parte del procedimiento. En 1947,
Jahnes y Hodges introdujeron el
uso de alcohol etilico al 10% 182831,

El conocimiento sobre parasitos
intestinales en animales fue cre-
ciendo rdpidamente durante la
primera mitad del siglo XX. Veteri-
narios y cientificos comenzaron a
reconocer el impacto de las infec-
ciones parasitarias no solo en el
bienestar animal, sino también en
la productividad de las especies
de ganado. Enfermedades cau-
sadas por nematodos (gusanos
redondos), cestodos (tenias) y tre-
matodos (duelas) se identificaron
como causa de importantes pér-
didas econémica en la agricultura.

Con el avance de la tecnologia y
el refinamiento de los métodos
de diagndstico, en las décadas
de 1950 y 1960 se introdujeron
nuevas técnicas coproparasita-
rias mas eficientes. Por ejemplo,
la técnica de sedimentacion con
centrifuga mejoré la sensibilidad
del diagnodstico coproparasita-
rio, aumentando las probabilida-
des de detectar una infestacion
parasitaria, incluso en casos de
baja carga parasitaria. En 1956,
Euzéby propuso mejorar el méto-
do de sedimentacién afiadiendo
un detergente al agua utilizada.
Barrody y Most empiezan a cen-
trifugar con el fin de disminuir
el tiempo de procesado, Boray y
Pearson utilizan colorante (azul
de metileno) para diferenciar me-
jor los huevos 183132,

En el caso de la flotacién, se han
realizado modificaciones como la
comercializacién de nuevos reci-
pientes para realizar esta técnica.
Por ejemplo, Ovatector®, un reci-
piente cilindrico mds bajo y ancho
que el tubo de ensayo, u otros
como la camara de Mini-flotac®



qgue dispone de dos cdmaras de
flotacién con capacidad para
un mililitro de muestra cada una
(llustracién 6).

Del mismo modo, durante la se-
gunda mitad del siglo XX, el diag-
nostico coproparasitario se volvio
mas sofisticado a medida que los
veterinarios comenzaron a utilizar
tinciones especiales para mejorar
la visualizacién de los parasitos.
Por ejemplo, la tinciéon de Zie-
hl-Neelsen modificada facilité la
identificacién de parasitos proto-
zoarios como Cryptosporidium y
otros coccidios, que pueden ser
dificiles de detectar con técnicas
tradicionales. Estos avances con-
tribuyeron significativamente al
control de brotes parasitarios en
animales de granja y en especies
domeésticas 3%,

Ademas, las décadas de 1980 y
1990 marcaron un aumento en
la comprension de los ciclos de
vida de los parasitos y su epide-
miologia. Esto permitié a los vete-
rinarios desarrollar programas de
desparasitacion mas efectivos,
basados en la identificacion pre-
cisa de los pardasitos presentes en
cada entorno y especie. En parti-
cular, el uso del diagnéstico co-
proparasitario como parte de un
enfoque integrado para el control
de parasitos en animales de gran-
ja resulté en una disminucién en
las pérdidas economicas causa-
das por infecciones parasitarias.

llustracion 6. Cdmara de Mini-flotac®

En la actualidad se sigue utilizando el
diagnéstico coproparasitario para identificar y
describir de forma mas precisa los parasitos, los
ciclos de vida y los mecanismos de transmision.
La historia de esta técnica refleja una evolucion
continua que ha mejorado la salud animal y la

bioseguridad global.

En las ultimas décadas, el diag-
néstico coproparasitario ha ex-
perimentado un notable progreso
con la incorporacién de tecnolo-
gias moleculares y automatiza-
das. El uso de la reaccién en ca-
dena de la polimerasa (PCR) ha
permitido la deteccién de ADN
parasitario en muestras feca-
les, proporcionando un método
altamente sensible y especifico
para identificar parasitos que no
siempre son faciles de localizar
mediante métodos tradicionales.
Esto ha sido particularmente (til
para detectar protozoos como
Giardia y Toxoplasma gondii, que
pueden pasar desapercibidos en
los analisis convencionales. El
anadlisis coproparasitario también
se ha beneficiado del desarrollo
de kits comerciales que permiten
a los veterinarios realizar pruebas
rapidas y precisas en las clinicas
sin la necesidad de enviar mues-
tras a laboratorios externos. Ade-
mas, los avances en la automati-
zacién y la inteligencia artificial
estan revolucionando la capaci-
dad para identificar y cuantificar
parasitos de manera mas eficien-
te, reduciendo el error humano y
mejorando la precision del diag-
néstico.

Curiosamente, se observa que
el examen directo se sigue em-
pleando, haciendo referencia a

técnicas descritas en los afios
ochenta. Este hecho se puede
explicar, ya que el examen direc-
to conserva el movimiento de las
formas parasitarias, lo que facilita
su identificacion. La peculiaridad
que mas varia del examen directo,
entre los autores, es la utilizacion
o no de un colorante, siendo el lu-
gol el mas utilizado 19313536,

Esta técnica diagnostica ha sido
fundamental en el control de en-
fermedades parasitarias en ani-
males domésticos y de granja, asi
como en la proteccién de la salud
publica. Muchas enfermedades
parasitarias de los animales tie-
nen un componente zoondsico,
como es el caso de la hidatido-
sis, causada por Echinococcus
granulosus, y la toxoplasmosis,
transmitida por Toxoplasma gon-
dii. Por lo tanto, el diagnostico
coproparasitario no solo prote-
ge la salud de los animales, sino
también la de las personas que
interactdan con ellos.

A medida que el cambio climatico
y la globalizacién afectan la dis-
tribucién de los parasitos, el diag-
ndstico coproparasitario seguira
siendo una herramienta clave en
la lucha contra las enfermedades
parasitarias emergentes. El futuro
de esta técnica probablemente
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incluira el uso de tecnologias de
secuenciacion de nueva genera-
cion y plataformas de diagnds-
tico digital, que permitiran a los
veterinarios detectar infecciones
parasitarias con una precision sin
precedentes y personalizar los
tratamientos segun las especies
parasitarias identificadas.

El estudio del parasitismo sigue
siendo un campo dindmico y en
constante evolucion. Gracias a
las herramientas modernas, los
cientificos han logrado explorar
aspectos fundamentales, como el

origen evolutivo del parasitismo
y los mecanismos moleculares
que utilizan los parasitos para
invadir y adaptarse a sus hospe-
dadores. Este conocimiento no
solo enriquece nuestra compren-
sioén de la biodiversidad, sino que
también contribuye al desarrollo
de nuevas terapias y estrategias
de control para enfermedades
parasitarias que aun afectan a
millones de personas en todo el
mundo 37,

En la actualidad se sigue utilizan-
do el diagndstico coproparasita-
rio para identificar y describir de
forma mas precisa los parasitos,
los ciclos de vida y los mecanis-

mos de transmision“. La historia
de esta técnica refleja una evolu-
ciéon continua que ha mejorado
la salud animal y la bioseguridad
global. Desde las técnicas mi-
croscopicas iniciales hasta las
herramientas moleculares avan-
zadas de hoy en dia, esta area de
la medicina veterinaria ha sido
fundamental para detectar y tra-
tar infecciones parasitarias. Con
los avances futuros, el diagnés-
tico coproparasitario continuara
siendo una pieza central en la
gestion de la salud animal y el
control de enfermedades parasi-
tarias en todo el mundo.
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Cualquier veterinario, sea cual sea su
ambito de trabajo, tiene algo que de-
cir sobre sus experiencias, pues sus
hallazgos pueden contribuir significa-
tivamente al conocimiento cientifico.
En ocasiones, asociamos el concepto
«investigacion» con la labor que se
desarrolla en un laboratorio, institu-
cion o universidad, cuando en reali-
dad cualquier proceso sistematico
que lleva a la obtencién de conclusio-
nes a partir de los hallazgos, en con-
diciones de campo, también se puede
considerar investigacion.

Publicar los resultados derivados de
una actividad profesional resulta in-
teresante para otros colegas, que los
pueden aprovechar para su propia
practica, o bien los pueden retomar
para abrir una nueva linea de investi-
gacion.

Siempre es interesante animarse a
publicar, porque nos da a conocer
como expertos en un tema, permite
adquirir prestigio en nuestro campo
de conocimiento, acudir a foros y con-
ferencias como ponente, conseguir
financiacién en algunos casos y, en
definitiva, contribuir al desarrollo de
la ciencia dejando un legado.

Ademads, los hallazgos de la practica
veterinaria son Utiles para educar y
concienciar a la ciudadania sobre los
problemas que conciernen a la convi-
vencia con animales, la salud publica
o la obtencién de alimentos, asi como
sus soluciones, a través de la divulga-
cién cientifica, incluyendo la publica-
cién de articulos de investigacion, o
de la difusion mediante los medios de
comunicacion.

Una vez que nos decidimos a publi-
car, es Util conocer el proceso para
minimizar las tasas de rechazo y opti-
mizar el trabajo (figura 1).

La primera cuestion a tener en cuenta
antes de escribir el articulo es anali-
zar cudl es el publico que va a leerlo,
con el fin de captar su interés. De esto
depende su enfoque y disefio, ya que
no es igual dirigir un texto a la ciuda-
dania, quien necesita un tono divulga-
tivo, que un publico veterinario. Dentro
de este Ultimo grupo, es necesario di-
ferenciar si esta muy especializado en
el tema, por lo que estard mas intere-
sado en los detalles o en los ultimos
avances, o si es generalista o de otro
campo de conocimiento y la aproxi-
macion debera ser menos detallista.

Cualquier nuevo hallazgo, nueva des-
cripcién o tendencia es motivo de
publicacion si aporta algo original y
novedoso. A veces es dificil encontrar
un tema para publicar, aunque se pue-
den sacar ideas al realizar estudios
observacionales, entre ellos las series
de casos. Se trata de estudios epide-
miolégicos descriptivos sencillos, que
agrupan casos clinicos con caracteris-
ticas comunes, que ocurren a lo largo
de un periodo de tiempo. Pueden ayu-
dar a describir mejor una enfermedad,
notificar efectos adversos, describir
tendencias en una presentacion clini-
ca o en la prevalencia, etc. Al realizar-
se bajo condiciones reales de campo
y no estrictamente controladas en un
entorno experimental, estan sujetos a
mas factores de confusién y por eso
se considera que su nivel de eviden-
cia es menor y su reproducibilidad es
escasa, pero no por ello son menos
interesantes. Por ejemplo, se puede
describir el comportamiento de una
enfermedad infecciosa en condicio-
nes de campo que presenta indicado-
res diferentes a los que tendria en con-
diciones experimentales, o que estaria
bajo la influencia de factores como las
condiciones climaticas, el manejo de
los animales, la alimentacion, el alo-
jamiento, etc. Si, ademas, se pudieran
detectar dichos factores, son elemen-
tos muy valiosos que contribuyen al
conocimiento de estas enfermedades
en condiciones de campo.



El método cientifico es la base meto-
dolégica aceptada por la comunidad
cientifica que debe avalary guiar cual-
quier estudio, y respaldar cualquier
publicacion. Un estudio que acata el
método cientifico debe cumplir con
dos principios fundamentales: la refu-
tabilidad (cualquier conclusion o afir-
macién que se realice sobre una ob-
servacion es susceptible de que otro
cientifico la rectifique, amplie, impug-
ne o mejore) y la reproducibilidad (la
metodologia debe permitir que al re-
crear las condiciones experimentales
se puedan extraer las mismas conclu-
siones). Cualquier estudio veterinario
de campo se puede adaptar al méto-
do cientifico mediante la observacién
sistematica y toma de datos con me-
didas estandarizadas para evitar el
efecto de los factores de confusién,
los sesgos y el azar.

El factor de impacto y
la revision por pares

Cualquier publicacién cientifica debe
ser respaldada por la evidencia, es
decir, se basa en resultados obteni-
dos de estudios elaborados con una
metodologia que garantiza que lo

£¢ Publicar es una herramienta clave para compartir
conocimiento y contribuir al desarrollo de la
profesion veterinaria. Cualquier veterinario con
inquietud por aportar a la misma los resultados de
sus observaciones puede ser un colaborador muy
valioso "

que se presenta tiene una alta proba-
bilidad de ser repetible.

Un journal, o revista cientifica, es en
realidad un método estandarizado
que sirve para compartir resultados
de investigacion que son reprodu-
cibles y pasan a formar parte del
acervo cientifico. Los articulos se
publican siguiendo un formato acor-
dado (IMRyD: introduccion, métodos,
resultados y discusion) para que
sean comparables y facilmente con-
sultables, evitando la confusién. El
proceso editorial que se aplica para
la publicacion de los articulos ase-
gura que se apliquen las normas de
calidad para garantizar que los textos
sean correctos, mediante el proceso
de revision por pares y de edicion.

Los articulos presentados a una re-
vista deben seguir las normas edi-
toriales para que sean aceptados y
publicados. Para facilitar el éxito en la
publicacion, es recomendable com-
probar previamente que los objetivos
del articulo coinciden con los de la
revista y asegurarse de que el manus-
crito encaja a la perfecciéon con las
normas de publicacion de la editorial,
que suelen estar accesibles para su
consulta por los futuros autores.

Una vez recibido en la editorial, el ori-
ginal se somete a revisién por pares o
peer review, el sistema de validacion
cientifica que contrasta el método,
los resultados y las conclusiones por
parte de varios expertos en el tema,
llamados revisores o referees. El re-

Redaccion
del articulo

Comunicacién
con el editor

Eleccién de
la revista

<

Figura 1. El proceso de publicacion de articulos cientificos. Después de definir bien el tema y el publico al que se dirige,
una buena busqueda bibliogréfica y un analisis bibliométrico exhaustivo permiten elegir la revista idénea para publicarlo.
Después, hay que seguir las indicaciones de la editorial antes de comenzar con el proceso, a veces incluyendo una carta de
intencidn de cortesia para solicitar autorizacién para publicar en la revista elegida. La redaccién debe ser clara y concisa,
cuidando el lenguaje cientifico y el estilo de la revista. Tras la revision por pares, en la que es posible que se soliciten correc-

ciones, se logra la publicacion.
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Conocer a fondo el proceso editorial, dominar las
técnicas de redaccion cientifica y aplicar
son esenciales para aumentar las posibilidades
de tener éxito al publicar, reduciendo las tasas de
rechazo

sultado de la revisién puede ser la
aceptacion, la devolucion para su co-
rreccion, o el rechazo total.

A la hora de publicar, uno de los cri-
terios para elegir la revista que mas
nos interesa puede ser su factor de
impacto. Se trata de un indice que
mide la media del nimero de veces
que un articulo se cita en la literatura
cientifica, y que sirve para comparar
las revistas y clasificarlas segun su
importancia relativa respecto a una
disciplina.

Publicar en una revista con un alto
factor de impacto se suele asociar
con un mayor prestigio para el autor y
el articulo y, por tanto, mayores opor-
tunidades posteriores de conseguir
financiacion, visibilidad o invitaciones
a proximas publicaciones y confe-
rencias. Pero esto no tiene por qué
ser sinénimo de alta calidad, ya que
solo mide la probabilidad de que un
articulo reciba un mayor nimero de
citas por haberse publicado en una
revista determinada y, de hecho, hay
mas indices alternativos de bibliome-
tria para tomar decisiones sobre las
revistas a elegir para publicar.

Las claves para conseguir una publi-
cacion exitosa residen en presentar
un tema que tenga interés para el edi-
tor de larevistay para el potencial lec-
tor que consulte el articulo. La publi-
cacién debe ser original y novedosa,
aportando informacién relevante para
la comunidad cientifica y la sociedad.
La calidad del disefio, la metodologia
del estudio y la reproducibilidad de
los resultados son imprescindibles
para evitar los rechazos por errores
de fondo. Finalmente, elegir la revista
que esté alineada con la tematica del

estudio, hard que sea mas probable
despertar el interés del editor.

La bibliografia consultada respalda
las ideas presentadas en el trabajo,
ya que se contrastan otras que se han
publicado previamente y que pueden
apoyar o contradecir lo que se expo-
ne en el articulo. Ademas, sirve como
fuente que aporta lecturas adiciona-
les que amplian la informacién si el
lector desea consultar mas datos
relativos a investigaciones similares.

Para realizar una buena busqueda
bibliogréfica, es necesario consul-
tar las bases de datos en las que se
indexan las publicaciones bajo una
serie de criterios que la optimizan.
El procedimiento debe ser sistemati-
co, idealmente basado en algoritmos
booleanos que emplean valores de 16-
gica binaria, de inclusién o exclusion
de términos. De esta manera, se afina
la busqueda para encontrar aquellos
articulos que contienen (o no) las pa-
labras clave deseadas en el titulo, el
abstract y demas metadatos. Asi, nos
evitamos leer articulos de menor in-
terés que no estan tan relacionados
con lo que queremos consultar.

Hay revistas que son de acceso abier-
to (open access), mientras que otras
exigen el pago por su consulta o des-
carga. En este ultimo caso, suelen
estar disponibles bajo suscripcion y
muchas instituciones (universidades,
grandes centros de investigacion,
hospitales publicos) disponen de
ellas.

Para sacar conclusiones solidas so-
bre la informacién recabada en la bi-
bliografia, es fundamental emplear la
técnica de la lectura critica. Es nece-
saria para ser lo mas imparcial posi-
ble y no contaminarse con opiniones
subjetivas. La lectura critica revisa el
disefio del estudio, la metodologia,
y compara los resultados y las con-
clusiones con los obtenidos de otras
publicaciones; consiste en asumir
que las afirmaciones y conclusiones
son ciertas con una probabilidad muy
elevada, llegando a la justificacién
mas razonable, aunque sin asumirla
como la verdad absoluta. Cualquier
publicacion presenta un cierto mar-
gen de error, debido a los sesgos y a
la posibilidad de que haya cambios
mas adelante, cuando la investiga-
cién aporte nuevos datos (de ahi el
principio de refutabilidad del método
cientifico).

Las publicaciones cientificas estan
sujetas a sesgos de publicacion, que
hacen que los resultados publicados
tiendan a estar ligeramente alterados
debido a que las editoriales tienen
cierta afinidad por publicar articulos
con resultados significativos o favo-
rables frente a los que no lo son. El
propio sistema de revision por pares,
a pesar de ser ciego, puede aplicar un
sesgo en favor de las publicaciones
que concluyen aquello que esta de
acuerdo con lo que los revisores pien-
san, incluso de manera inconsciente
o involuntaria.

El sesgo de publicacion también se
refiere a que, en ocasiones, se pue-
de dar prioridad a los estudios que
se consideran mas relevantes por su
tematica, por sus resultados o por su
nivel de financiaciéon. Ademas, hay
que tener en cuenta que el propio au-
tor tiene sus propios sesgos de bus-
queda, por los que puede citar mas
aquellos articulos que le dan la razén
a lo que esta publicando frente a los
que puedan concluir algo que no va
alineado o lo contradice por completo
0 en parte.

Para minimizar el efecto de los ses-
gos, en primer lugar, es necesario ser



conscientes de su existencia. Consul-
tar fuentes diversas, y autores de di-
ferentes procedencias, también ayu-
da a tener puntos de vista variados.
Otras formas de controlar los sesgos
son aceptar la posibilidad de la exis-
tencia de ideas contradictorias, ser
capaces de interpretarlo, revisar bien
la metodologia y la estadistica de los
estudios, y aplicar el pensamiento cri-
tico.

Es deseable que los articulos cientifi-
cos sigan la estructura clasica IMRyD
(introduccién, métodos, resultados y
discusion), ya que es la estandariza-
day facilita la consulta (figura 2). Por
otra parte, es la que probablemente
exigirdn la mayoria de los editores.
En cualquier caso, siempre se deben

Inicio

Falta de
informacion

Accion

Solucion

seguir las indicaciones de cada edi-
torial.

El titulo explica de un vistazo en qué
consiste el articulo, asi que su redac-
cion es critica. Supone la decision
instantanea de consultarlo o no ante
un lector ocupado que dispone de
poco tiempo y no quiere detenerse en
los detalles tratando de descifrar qué
significa una frase larga. Por tanto, el
titulo debe ser corto, y tiene que in-
cluir todas las palabras clave del tex-
to, ya que se utilizara para indexar el
articulo para que aparezca en los bus-
cadores, siendo rdpido y facil de en-
tender. Por su complejidad a la hora
de redactar, se recomienda que se
haga después de terminar el articulo.

En ocasiones se impone de una forma
mal entendida la tradicional tirania del
publish or perish (publica o perece)
y el orden de los autores puede ser
un origen de conflicto. Por eso, este
debe ser pactado incluso previamen-
te a su redaccion. Suele relacionarse

Introduccién
Justificacion del estudio
Antecedentes
Hipotesis
Materiales y métodos
Metodologia
Reproducibilidad

Resultados
Exposicion objetiva
de los hallazgos
Estadistica
Discusion
Analisis e interpretacion
Conclusiones

Figura 2. Esquema que representa la estructura en forma de reloj de arena
de un articulo cientifico. La fase inicial abre las posibilidades al plantear los
antecedentes descritos en la bibliografia, y se va estrechando al formular la
hipétesis de trabajo, la metodologia y describir como se obtienen los resultados.
El flujo vuelve a ampliarse al afrontar la discusién y las conclusiones, a la vez
que se contrasta la bibliografia. Imagen adaptada de Turbek SP, et al. Scientific
writing made easy: A step-by-step guide to undergraduate writing in the biological

sciences. Eco 101 2016; 97(4): 318-427.

al primer autor con el investigador
principal, y asi en orden decreciente
de contribucion al trabajo. Aunque no
siempre es asi, pues el investigador
principal puede estar aportando su
nombre y prestigio, pero el resto del
equipo ha aportado gran parte del tra-
bajo, incluida la redaccién, y lo justo
seria que firmara el articulo en orden
proporcional a su contribucién. Una
buena estrategia es seguir las pautas
del Committee on Publication Ethics,
que ha elaborado documentos de
consulta para elaborar publicaciones
cientificas bajo criterios claros y es-
trictos.

El resumen o abstract contiene en un
parrafo toda la informacion relativa al
trabajo. Es una de las partes funda-
mentales del articulo, ya que se inde-
xa en todas las bases de datos junto
con el titulo y los autores. El abstract
tiene que incluir todas las secciones
del formato IMRyD y las palabras cla-
ve que serviran para su indexacion.
Su extensién es limitada, a un maxi-
mo de entre 250 y 300 palabras. Al
igual que el titulo, se recomienda re-
dactarlo después de terminar el texto
definitivo del articulo.

Las palabras clave son aquellos tér-
minos, aislados o agrupados, que
permiten clasificar los articulos en
los sistemas de indexacion, locali-
zarlos con facilidad en las bases de
datos de su area tematica y, por ello,
facilitan su difusiéon. También son un
instrumento valioso en bibliometria
para estudiar las corrientes de inves-
tigacion. Su inclusién es imprescindi-
ble a lo largo de todo el manuscrito.

La introduccién es la seccion que jus-
tifica los objetivos y el motivo por el
cual se ha llevado a cabo el estudio, e
indica si existe algin antecedente. Se
aporta un contexto y una idea central
sobre el articulo, en una o dos frases,
para que el lector sepa en qué consis-
te. También se incluye un resumen de
los hallazgos principales de la bus-
queda bibliografica.

El apartado de materiales y métodos
responde a la cuestion sobre cémo
se llevé a cabo el estudio, para garan-
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tizar la validez de los resultados y la
reproducibilidad. El disefio se descri-
be con detalle, incluyendo el tamafio
muestral, el tipo de estudio, el error
asumido, el control de sesgos, el se-
guimiento posterior de las medidas
tomadas, las mediciones, y los proce-
dimientos de estandarizacion realiza-
dos en el caso de que sean exigibles.
Aqui también es necesario justificar,
detallar y validar el método estadisti-
co aplicado.

Los aspectos éticos del estudio se
deben incluir en el apartado de mate-
riales y métodos, y deberian estar su-
pervisados. Los estudios de campo
que implican animales, aunque sean
observacionales y se suponga que
no son sujetos experimentales en
condiciones de laboratorio, se consi-
deran practicas con animales y estan
sujetas a evaluacion y autorizacion,
asi como validacion de sus aspectos
éticos, para garantizar el bienestar
animal.

Los editores de la mayoria de las re-
vistas cientificas suelen solicitar el in-
forme favorable emitido por un comi-
té de ética independiente. Para evitar
el rechazo del articulo, lo ideal es que
se gestione esta revision antes de ini-
ciar el estudio.

La seccion de resultados del articulo
expone, sin interpretarlos, los datos
que se hayan medido u observado a
lo largo del estudio, de una forma de-
tallada, clara y concisa. Los elemen-
tos gréficos y figuras que ayudan a
entender las tendencias se incluyen
en esta parte (figura 3), y también
afiaden un atractivo visual para cap-
tar a los lectores.

La veterinaria, como ciencia de la
salud, de la produccién y del bienes-
tar animal, es una ciencia estadistica
que realiza observaciones sobre la
probabilidad de enfermar y de acertar
con el diagndstico y el tratamiento. La
estadistica es la herramienta que per-
mite controlar el efecto del azar sobre

los resultados, ya que no trabajamos
con certezas absolutas sino con pro-
babilidades, y es imprescindible en
cualquier estudio. El apartado de re-
sultados es el que presenta el método
estadistico y el nivel de significacion
obtenido, que representa la fiabilidad
del estudio.

La discusion se refiere a la parte en la
que se analizan de forma critica los
resultados obtenidos. Se comparan
con otros estudios similares consul-
tados en la bibliografia, y se aclara si
hay hallazgos opuestos o controver-
tidos. El penultimo parrafo expone la
conclusién principal de la investiga-
cioén en una sola frase, mientras que
el ultimo parrafo recoge las recomen-
daciones para el futuro. La hipétesis
de partida se acepta o rechaza en
esta seccion.

El articulo se cierra con las conclu-
siones, salvo que la revista exija un
apartado especifico. Los objetivos
del estudio, los resultados obtenidos

Figura 3. En la seccién de resultados se incluyen los elementos graficos complementarios que ayudan a interpretar mejor la
informacién. Pueden constar de tablas o graficos de diversos tipos. Actualmente existen numerosos programas informati-
cos que ayudan a elaborarlos con la calidad que exigen las revistas. Otros elementos graficos que se pueden afiadir en un
articulo cientifico son fotografias, fotomicrografias, ilustraciones cientificas, animaciones 3D, mapas, esquemas, etc. Fuente:

pinrika (Istock).
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y las conclusiones de la discusién
deben mantener una concordancia
entre ellos.

Las referencias bibliograficas se in-
cluyen al final. El sistema de citas a
emplear debe ser el que exija la re-
vista (autor y afio, orden de mencidn,
Vancouver, etc.). Es recomendable
apoyarse en programas de gestion de
referencias para agilizar su manejo.

Para lograr una buena técnica de re-
daccioén cientifica es preciso emplear
un estilo apropiado: explicativo o expo-
sitivo, culto, impersonal, preciso, claro,
exento de coloquialismos y jerga. Se
redacta en voz activa. Es deseable
emplear frases cortas, tratando de elu-
dir adverbios innecesarios y términos
genéricos o imprecisos. Se debe evitar
en todo momento omitir las citas de la
informacién obtenida de otros auto-
res, ocultar o manipular la informacién
y, por supuesto, plagiar.

El propio sistema de revision por pares, a pesar
de ser ciego, puede aplicar un sesgo en favor de las
publicaciones que concluyen aquello que esta de
acuerdo con lo que los revisores piensan, incluso de

manera inconsciente o involuntaria

Publicar es una herramienta clave
para compartir conocimiento y con-
tribuir al desarrollo de la profesién
veterinaria. Cualquier veterinario
con inquietud por aportar a la mis-
ma los resultados de sus observa-
ciones puede ser un colaborador
muy valioso.

Conocer a fondo el proceso editorial,
dominar las técnicas de redaccion
cientifica y aplicar son esenciales para
aumentar las posibilidades de tener
éxito al publicar, reduciendo las tasas
de rechazo. Como ocurre en cualquier
disciplina, aprender a escribir articulos
cientificos requiere préctica, que se
adquiere escribiendo y rectificando
todas las veces que sea necesario. Al
final, ver nuestro articulo publicado en
una revista de prestigio es tan satis-
factorio que merece mucho la pena.
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La vigilancia basada en la detec-
ciéon y monitorizacién de pato-
genos de relevancia veterinaria
constituye un pilar fundamental
en la prevencién sanitaria, particu-
larmente significativo en el caso
de agentes emergentes. Esto ha
cobrado un especial interés en las
ultimas décadas impulsado por el
enfoque “One Health” que propo-
ne vigilar la sanidad animal, pro-
teger la salud publica y velar por
la salud de los ecosistemas de
una manera holistica. Ademas, la
aparicién de nuevas enfermeda-
des, muchas de ellas zoondticas,
plantea la necesidad de desarro-
llar estrategias alternativas que
complementen y mejoren los sis-
temas tradicionales de deteccién,
permitiendo superar los desafios
logisticos asociados a ellos. En
este contexto, las aproximacio-
nes metodoldgicas basadas en

muestreos ambientales estan ga-
nando interés para la deteccion,
cuantificacién y caracterizacion
de patogenos (y factores asocia-
dos) que permiten, a su vez, mi-
nimizar el estrés en los animales
relacionado con su manejo. Para
ello, es fundamental utilizar méto-
dos para la recoleccién de mues-
tras que conlleven el menor nivel
de perturbacién posible, lo que se
denomina muestreo no invasivo
(Schilling et al., 2022).

El muestreo no invasivo en ani-
males puede clasificarse segun el
nivel de consciencia del individuo
con respecto al mismo. Asi, se
encuentran por un lado los mues-
treos no invasivos no percibidos,
donde los animales no son cons-
cientes del muestreo, p.ej. reco-
lectar heces del suelo. Por otro
lado, los muestreos no invasivos
percibidos son aquellos donde los
animales son conscientes, pero
permanecen sin restricciones, sin

exhibir una respuesta de estrés
ni experimentar una reduccién en
su supervivencia o reproduccion,
p.ej. recoleccidon de garrapatas
(Pauli et al., 2010).

Las muestras recolectadas de
manera no invasiva asociadas al
animal incluyen muestras biol6-
gicas, como heces, saliva u orina,
asi como las tomadas sobre la
superficie del animal, como piel o
pelo de diferentes areas como el
corvejon (Barroso-Arévalo et al.,
2022; Herrero-Garcia et al., 2024b;
Martinez-Guijosa et al., 2020). El
muestreo no invasivo también
puede incluir las muestras toma-
das del ambiente del animal como
superficies inanimadas (come-
deros, bebederos, teleras, etc.),
agua, suelo o aire (ENETWILD-
consortium et al., 2022; Schilling
et al., 2022; Veilleux et al., 2021).
Precisamente, esta ultima apro-
ximacion metodolégica sobre
superficies es la que mas ha ex-



plorado nuestro grupo de investi-
gacion en los ultimos afios: el uso
de esponjas embebidas en un [i-
quido surfactante que preserva el
ADN/ARN ambiental (enviromen-
tal nucleic acid, eNA, eDNA, eRNA)
para la toma de muestras en su-
perficies de objetos inanimados
o de animales para la deteccion
de patégenos de gran relevancia
como micobacterias del Comple-
jo Mycobacterium tuberculosis, el
virus de la peste porcina africa-
na, SARS-CoV-2 y Coxiella burne-
tii, (Barroso-Arévalo et al., 2023;
Herrero-Garcia et al., 2024b). De
hecho, para estos dos ultimos pa-
tégenos, dicha estrategia de mo-
nitorizacién ambiental ya se ha
aplicado con éxito en programas
de vigilancia y control en la Comu-
nidad de Madrid.

Las técnicas de deteccion de
acidos nucleicos ambientales
(environmental nucleic acid de-
tection, ENAD) han sido amplia-
mente aplicadas en muestras
de agua para detectar multiples
patégenos y hospedadores, pu-
diendo proporcionar informacion
relevante sobre la circulacién
de microorganismos o la biodi-
versidad (Bass et al., 2023). Sin
embargo, esta aproximacién me-
todoldgica estd frecuentemente
asociada a la toma de una canti-
dad considerable de muestra (que
podria asociarse a una perturba-
cién del ambiente) como ocurre
en los muestreos de tierra y aire,
ademads de implicar complicacio-
nes en su transporte y gestion.
Por ello, la utilizacién de hisopos
y esponjas para el andlisis de
superficies (Spanu and Jordan,
2020) estd ganando popularidad
ya que requiere menor cantidad
de muestra, supone unas condi-
ciones de conservacién menos
exigentes y puede incorporar sus-
tancias para la conservacion de
la muestra (ENETWILD-consor-
tium et al., 2022). En este sentido,
nuestro grupo de investigacion
ha participado en el desarrollo de

una patente que permite abordar
esta problematica.

Los enfoques que implican ENAD
podrian ser de utilidad, tras una
validacién adecuada, para evaluar
la circulacién de patdégenos, vigi-
lancia sanitaria, evaluacion del
riesgo de enfermedades y siste-
mas de alerta temprana (Bass et
al., 2023). Los métodos molecu-
lares como la PCR en tiempo real
o PCR cuantitativa son los mas
comunmente utilizados para la

deteccion de patdégenos en mues-
tras ambientales, identificando
secuencias especificas de ADN/
ARN de uno o varios patégenos
simultdaneamente. En los ultimos
afios, se han logrado también
importantes avances en los mé-
todos basados en biosensores,
que permiten la deteccién preci-
sa de patdgenos sin necesidad
de extraccion o amplificacién de
ADN/ARN (p.ej. para el andlisis de
Salmonella spp., E. coliy L. mono-
cytogenes en muestras de comi-

Toma de muestra de esponja ambiental sobre diferentes superficies inanimadas. IREC
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da) (ENETWILD-consortium et al.,
2022).

Otra area emergente es la apli-
cacion de muestreos ambientales
en el monitoreo de resistencias
antimicrobianas (RAM) (Guiza-
do-Batista et al., 2024; Zainab et
al., 2020) que permitan identificar
cepas resistentes y adoptar me-
didas para reducir su disemina-
cion. Sin embargo, sigue siendo
necesario recabar mas datos de
vigilancia de RAM en el medio
ambiente que justifiquen su apli-
cacion en programas de vigilancia
sistematica y permitan elaborar
protocolos estandarizados (Ben-
gtsson-Palme et al., 2023).

En este sentido, el muestreo no
invasivo ofrece ventajas que pue-
den complementar la informacion
aportada por los métodos tradi-
cionales ya que permiten mejo-
rar la capacidad de deteccion al
facilitar una cobertura espacio-
temporal mas amplia, mejorando
los recursos empleados en la vi-
gilancia sanitaria (optimizar las
demandas econdmicas, tempora-
les y de infraestructuras para una
respuesta mejorada). Las apro-
ximaciones no invasivas pueden
suponer una alternativa adecuada
frente a las invasivas en algunos
escenarios epidemioldgicos ya
que permiten minimizar el estrés
y la perturbacién tanto en los ani-
males como en el ecosistema.
Ademas, la toma de muestras re-

quiere menos tiempo, dado que
no es necesario capturar y mani-
pular a cada individuo de manera
directa. De manera adicional, los
muestreos pueden repetirse con
mayor frecuencia sin afectar la
dinamica de las poblaciones ani-
males y la salud del ecosistema
(Bass et al.,, 2023; Veilleux et al.,
2021) y permiten el estudio de
especies silvestres y especies
en peligro de extincion que, de
otro modo, seria dificil de abor-
dar (Ripa et al., 2023; Schilling et
al., 2022; Veilleux et al., 2021). Un
ejemplo de esta situacion es la
monitorizacion sanitaria del oso
pardo (Ursus arctos) en regiones
montafiosas de Cantabria (Herre-
ro-Garcia et al., 2024a).

Otro punto fuerte de estos méto-
dos es que podrian permitir moni-
torizar el impacto de medidas de
control aplicadas en un escenario
epidemiolégico como, por ejem-
plo, la efectividad de programas de
limpieza y desinfeccién, evaluando
la persistencia de agentes en el
ambiente tras su aplicacién (p.ej.
Listeria monocytogenes en plantas
de procesado de alimentos) (Mar-
tinez-Murcia et al., 2024; Spanu and
Jordan, 2020). También resultan
utiles para la vigilancia de patége-
nos cuya deteccién en animales
estd condicionada por factores
estacionales o resultan dificiles de
identificar en hospedadores indi-
viduales como puede ser Coxiella
burnetii, que se excreta principal-
mente en épocas de parideras y
lactancia y comunmente con un
patrén de excrecion intermitente,
pero puede persistir en el ambiente
durante mucho mas tiempo (Bauer
et al.,, 2020; Byeon et al., 2022) o
Salmonella, que presenta patrones
de excrecién intermitentes con pi-
cos asociados a momentos de es-
trés (p.ej. transporte o periodo de
cria) (Jensen et al,, 2006; Pires et
al, 2013).

Como vemos, los muestreos
no invasivos son relativamente

simples, econémicamente abor-
dables y no requieren de gran
infraestructura, siendo frecuente-
mente una alternativa mas viable
en entornos con recursos limita-
dos donde el acceso a métodos
invasivos es poco practico (Vija-
yakumar et al., 2024). Ademas,
su aplicacion mas alla del ambi-
to ganadero puede extenderse a
otros entornos como la industria
alimentaria, el transporte (Gia-
comini et al., 2018) o los ecosis-
temas silvestres, facilitando una
vigilancia integral y efectiva.

A pesar de sus ventajas, el mues-
treo no invasivo también presenta
ciertas limitaciones. Se ha de con-
siderar que no permite el diagnés-
tico a nivel de individuo. Ademas,
uno de los principales desafios es
el mayor riesgo de contaminacion
cruzada, ya que las muestras to-
madas del ambiente pueden con-
tener material de mudltiples indivi-
duos o especies, lo que dificulta
la identificacién precisa del origen
del patégenoy puede afectar la fia-
bilidad de los resultados (Hood et
al.,, 2021). Ademas, la falta de pre-
cision en la deteccion puede verse
afectada por las cargas microbia-
nas en muestras ambientales, que
suelen ser mas bajas en compa-
racion con muestras obtenidas
directamente del hospedador, lo
qgue puede reducir la sensibilidad
de las pruebas diagnésticas (Smi-
th et al,, 2011). Otra limitacién im-
portante estd en la dependencia
de factores ambientales/clima-
ticos, dado que la temperatura,
humedad, viento y exposicién a la
luz UV pueden degradar el mate-
rial genético a detectar (Sirois and
Buckley, 2019; Zarczyriska et al,
2023) y junto con la presencia de
sustancias inhibitorias, alterar su
capacidad de deteccion median-
te técnicas moleculares (“INSST,
2018.; Sales et al., 2019). Por lo
tanto, aunque el muestreo no in-
vasivo es una herramienta valiosa
para la vigilancia sanitaria, es ne-
cesario complementarlo con nue-



vas técnicas moleculares, como
la secuenciacion de ultima gene-
racion o métodos de restauracion
de ADN degradado que reduzcan
estas limitaciones y aumenten la
robustez de los resultados obte-
nidos en escenarios donde sea
necesario.

El biomonitoreo basado en ADN
ambiental tiene la capacidad de
monitorear simultdaneamente
una amplia gama de organismos
presentes en un entorno deter-
minado (Veilleux et al., 2021), ya
que puede permitir tanto la de-
teccion de ADN/ARN de microor-
ganismos (algunos de ellos no
cultivables o exigentes) como de
hospedadores potenciales. La de-
teccién de eDNA mediante PCR
ofrece ventajas significativas so-
bre los métodos convencionales
basados en el cultivo, las pruebas
bioquimicas y/o inmunoldgicas.
En comparaciéon con los méto-
dos de cultivo, que puede requerir
largos tiempos de incubacién y
multiples pruebas confirmatorias
(a veces inconcluyentes), el ana-
lisis de eDNA puede ser mas ra-
pido, preciso y capaz de detectar
organismos sin necesidad de cul-
tivarlos (Méndez-Alvarez and Pé-
rez-Rotha, 2004). Ademds, permi-
te cuantificar la cantidad de ADN/
ARN de un patdégeno especifico
presente en una muestra (Bigault
et al.,, 2020; Lorusso et al., 2007)
y puede ser capaz de proporcio-
nar una identificaciéon taxonémica
mas detallada, permitiendo inclu-
so la deteccion de variantes gené-
ticas (Koets et al., 2023). Frente a
ciertos métodos inmunoldgicos,

que pueden presentar problemas
de reaccion cruzada en el caso de
algunos patdgenos, como Myco-
bacterium bovis con micobacte-
rias no tuberculosas (Jenkins et
al., 2018), el analisis de ADN ofre-
ce mayor especificidad y sensi-
bilidad en la deteccion. La inacti-
vacion de patégenos es un factor
deseable que facilitaria significa-
tivamente el manejo de las mues-

tras en términos de bioseguridad
y el transporte seguro de las mis-
mas, es por ello que actualmente
nuestro grupo de investigacion
estd llevando a cabo una linea de
estudio en este sentido con obje-
to de obtener datos concluyentes
sobre esta cuestion.

Por supuesto, esta metodologia
no estd exenta de limitaciones que
deben ser consideradas, funda-
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mentalmente relacionadas con la
cantidad y calidad del ADN de los
microorganismos, generalmente
mas bajas en muestras ambienta-
les que en muestras tradicionales
invasivas (ENETWILD-consortium
et al., 2022; Sales et al., 2019; Ze-
manova, 2021), siendo mas sus-
ceptibles a la presencia de nume-
rosas moléculas inhibidoras de
PCR. Aunque los inhibidores am-
bientales pueden afectar a estas
pruebas, existen métodos para
eliminarlos y controles internos
de reaccion de PCR que minimi-
zan el riesgo de falsos negativos
(Hedman and Radstrém, 2013). El
biomonitoreo basado en ADN am-
biental, por si solo, no proporcio-
na informacion sobre el estatus
sanitario individual, de tal mane-
ra, que no se puede aplicar en el
diagndstico a nivel de animal. Sin
embargo, puede usarse como una
herramienta complementaria a la
evaluacion tradicional basada en
individuos aportando informacién
sobre la circulacién de patégenos
en un entorno determinado (Bass
et al., 2023; Smith et al, 2011;
Veilleux et al., 2021). Es decir, te-
niendo en cuenta los tres actores

Los muestreos ambientales no invasivos y, en
particular, la deteccion de eDNA/eRNA representan
una herramienta complementaria prometedora a los
métodos tradicionales y poseen un gran potencial
dentro del enfoque One Health para la vigilancia
sanitaria

principales que juegan un papel
en la dinamica epidemioldgica
de las enfermedades, esto es, el
propio patdgeno, la comunidad
de hospedadores y el ambiente
en el que se dan las interacciones
episistémicas, estas aproxima-
ciones metodoldgicas se centran
en abordar el “diagnéstico” so-
bre el ambiente, a diferencia de
las intervenciones diagndsticas
tradicionales que se centran en
el componente animal. Por otra
parte, la metodologia de mues-
treo ambiental basada en espon-
jas o hisopos no es aplicable a
todos los patdgenos, teniendo un
valor mas limitado, por ejemplo,
en agentes infecciosos intracelu-

Toma de muestra de esponja sobre superficie animal. VISAVET-UCM

lares transmitidos por vectores,
como los virus propagados por
mosquitos.

Si bien el aislamiento del patdge-
no y su posterior caracterizacién
son fundamentales para la moni-
torizacion de enfermedades, en
los ultimos afios ha existido (y
sigue existiendo) un auge en el
desarrollo de técnicas molecula-
res de ultima generacion para la
deteccion y secuenciacion de alto
rendimiento que pueden permitir
superar los problemas de can-
tidad y calidad de ADN/ARN en
muestras ambientales (Taberlet
et al., 2012; Zemanova, 2021).

La bibliografia relacionada con
muestreos no invasivos o am-
bientales en el ambito veterinario
es amplia y el interés por los es-
tudios relacionados con este tipo
de aproximaciones ha aumentado
significativamente en los udltimos
anos (por ej. la busqueda “envi-
ronmental sampling AND animal
health” en Pubmed muestra un in-
cremento notable en el nimero de
publicaciones que hasta 2010 fue-
ron 6691, mientras que de 2010 al
2024 fueron 28196; Figura 1).

Los muestreos no invasivos pue-
den jugar un papel clave en la



prevencion sanitaria pudiendo ser
empleados para estudiar la circu-
lacion de patdgenos en diferentes
poblacionesy el riesgo de posibles
enfermedades asi como para esta-
blecer sistemas de alerta tempra-
na (Bass et al., 2023). Por ejemplo,
permiten identificar la presencia
de bacterias como Salmonella spp.
o Escherichia coli en superficies de
contacto, bebederos o comederos,
facilitando la implementaciéon de
medidas de bioseguridad (Herre-
ro-Garcia et al., 2024b) o en mues-
tras de polvo, hisopos y heces, en
granjas de gallinas ponedoras (Pa-
cholewicz et al., 2023). Asi mismo
se ha demostrado su utilidad para
contribuir a la deteccién temprana
del virus de la hepatitis E (VHE)
en corrales con cerdos portado-
res mediante el andlisis de calzas
y pool de heces (Meester et al.,
2023) o del virus de la fiebre afto-
sa en areas endémicas utilizando
hisopos ambientales (Colenutt et
al., 2018). Igualmente, se han em-
pleado con éxito para monitorizar
la excrecién de ciertos patdgenos
en especies salvajes, como las ce-
bras, donde la recoleccion directa
de muestras puede ser dificil o
incluso imposible (Seeber et al.,
2017).

En este sentido, cabe destacar
la utilidad de los métodos de
muestreo basados en esponjas
ambientales en el area de la sani-
dad animal. Se trata de una herra-
mienta no invasiva basada en una
esponja de celulosa previamente
hidratada con un liquido surfac-
tante y conservante de acidos nu-
cleicos (actualmente, se encuen-
tra comercializada por Genetic
PCR Solutions™ con el nombre de
GPSponge®). Ha demostrado ser
eficaz como indicador del riesgo
de exposicion al Complejo My-
cobacterium tuberculosis (MTC)
a nivel de rebafio en granjas de
ganado vacuno (Martinez-Guijosa
et al., 2020) y para la deteccion y
monitoreo de patégenos virales
como SARS-CoV-2 (Barroso-Aré-

Busqueda en PubMed: (environmental sampling) AND (animal health)
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Figura 1.- Numero de articulos publicados en PubMed asociados a la busqueda
“environmental sampling AND animal health” desde el afio 2000 al 2024.

valo et al., 2022; Fernandez-de-
Mera et al., 2021) y el virus de la
peste porcina africana (ASFV)
(Barroso-Arévalo et al., 2023; Ko-
sowska et al., 2021). El ENAD ba-
sado en esponjas también se ha
implementado para la vigilancia
y deteccion ambiental de Bruce-
lla suis (Rebollada-Merino et al.,
2022) y para evaluar los vinculos
entre la bioseguridad en gran-
jas, la riqueza de vertebrados y
la deteccion de patdégenos am-
bientales en granjas al aire libre o
explotaciones extensivas (Herre-
ro-Garcia et al., 2024b).

Como se resalta mas adelante,
cada aplicacién basada en mues-
treos no invasivos deberia validar-
se siempre utilizando un enfoque
especifico para cada caso, tenien-
do en cuenta diferentes escena-
rios epidemioldgicos (Bass et al.,
2023). Por ello, es importante eva-
luar el impacto de diferentes fac-
tores ambientales y de manejo de
la muestra en el rendimiento de la
deteccion molecular basado en
eDNA, la capacidad de inactiva-
cion/conservacion en diferentes
matrices orgdnicas, el impacto de
las condiciones de conservacion,
etc. en esponjas.

A medida que los enfoques no
invasivos se vuelven cada vez
mas comunes en la vigilancia
veterinaria, es esencial evaluar
los factores que pueden afectar
el rendimiento de deteccion de
patogenos en este tipo de mé-
todos, ya que diferentes autores
han destacado la falta de infor-
macion al respecto (Bass et al,,
2023; ENETWILD-consortium et
al., 2022). Los trabajos futuros
deberian centrarse en la estan-
darizacion y optimizacién de
protocolos de toma de muestra,
procesamiento y extraccién de
ADN/ARN a partir de este tipo
de matrices, acompafiado de la
implementacion de técnicas mo-
leculares que permitan reducir al
maximo los problemas asociados
ala cantidad y calidad de ADN en
estas muestras apostando por ir
mas alla de la mera deteccion y



explorando aspectos como la ca-
racterizacion molecular (Bass et
al., 2023; Zemanova, 2021).

Si bien ciertas muestras no invasi-
vas estan bien establecidas para
aplicaciones especificas [por
ejemplo, la deteccién por PCR de
Legionella en muestras de agua
(Yin et al., 2022) o de Giardia duo-
denalis y Cryptosporidium spp. en
muestras de heces (Barrera et al.,
2024)], existen otras que necesi-
tan ser exploradas en profundi-
dad para poder ser implementa-
das [por ejemplo, el anélisis de
SARS-CoV-2 en aguas naturales
(Salvador et al., 2022)]. Por ello,
es muy importante que la meto-
dologia se ajuste a la finalidad del
ensayo (Schilling et al., 2022; Ze-
manova, 2021). La optimizacion
de la metodologia basada en la
deteccion de ADN/ARN, especial-
mente la eliminacién de inhibido-
res presentes en la muestra es
esencial para mejorar el éxito de
la deteccion, por ello, se hace ne-

diante un sistema automatizado
de extraccién (resultados alin no
publicados). Ademads, se observé
que la fraccién de muestra anali-
zada (pellet, sobrenadante o inter-
fase) puede influir en la capacidad
de deteccion de algunos patége-
nos, lo que resalta la importancia
de optimizar el protocolo segun el
tipo de muestra y el microorganis-
mo a estudiar (resultados aln no
publicados).

Es importante explorar el impac-
to de otros factores que pueden
afectar a la preservacion del
material genético en muestras
no invasivas. Variables como la
temperatura y el tiempo de al-
macenamiento pueden afectar
la integridad del ADN/ARN vy, en
consecuencia, al éxito en su de-
teccion (Karched et al, 2017).
Establecer protocolos de conser-
vacion especificos, para cada tipo
de muestra y ambiente, es funda-
mental para mejorar la calidad de
los resultados obtenidos. En esta

La integracion de estas estrategias con
tecnologias emergentes de secuenciacion y analisis
molecular podria transformar la deteccion temprana

de patégenos, fortaleciendo la prevencion y el
control de enfermedades en la interfaz animales,
humanos y ambiente

cesario utilizar protocolos espe-
cificos de extraccion para mues-
tras ambientales (Schilling et al.,
2022) como muestras de heces
0 esponjas con restos de materia
organica. En nuestra experiencia,
la extraccién manual de ADN me-
diante columnas de silice permi-
tié reducir significativamente las
inhibiciones de PCR asociadas
a la deteccién de algunos paté-
genos mejorando el rendimiento
diagndstico en comparacion con
la extraccién automatizada con
microesferas magnéticas me-

linea, se han realizado estudios
con el liquido surfactante para
hidratar esponjas mencionado
previamente, con el fin de evaluar
su capacidad para inactivar y pre-
servar el material genético duran-
te periodos largos, sin necesidad
de congelacién (Barroso-Arévalo
et al., 2023).

A pesar de las limitaciones re-
lacionadas con el material ge-
nético procedente de muestras
ambientales, las técnicas de
secuenciacion de ultima genera-

cion estan permitiendo evaluar
muestras de ADN/ARN degra-
dadas e incluso describir comu-
nidades completas mediante la
metabarcodificacién de mues-
tras de ADN ambiental proceden-
tes de agua y suelo (Berry et al.,
2019; Taberlet et al.,, 2012; Ze-
manova, 2021). La combinacién
de métodos emergentes de se-
cuenciacion de alto rendimiento
(secuenciacién metagenémica o
de captura dirigida) y optimiza-
cion de los métodos de procesa-
miento y extraccién de ADN/ARN
para muestras ambientales pue-
den suponer una revolucién en la
monitorizacion de patégenos de
relevancia veterinaria y/o para la
salud del ecosistema.

Los muestreos ambientales no
invasivos y, en particular, la de-
teccion de eDNA/eRNA represen-
tan una herramienta complemen-
taria prometedora a los métodos
tradicionales y poseen un gran
potencial dentro del enfoque One
Health para la vigilancia sanitaria.
Su combinacién con técnicas de
secuenciacion de alto rendimien-
to ofrece ventajas significativas
en términos de rapidez, precision
y alcance espaciotemporal. Sin
embargo, requiere la optimiza-
cién de protocolos para superar
las limitaciones intrinsecas a
este tipo de muestras como son
la calidad y cantidad de ADN o la
presencia de inhibidores de PCR
para maximizar la eficiencia en
la deteccidén para diferentes pa-
tégenos y entornos/muestras.
La integracion de estas estrate-
gias con tecnologias emergen-
tes de secuenciacion y analisis
molecular podria transformar la
deteccion temprana de patoge-
nos, fortaleciendo la prevencién
y el control de enfermedades en
la interfaz animales, humanos y
ambiente.
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