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EDITORIAL

Importancia del contacto con la tierra
en la transmision de la ciclosporosis.

La infeccion por Cyclospora cayetanen-
sis es una causa emergente importante de
diarrea endémica y epidémica en nifos y
adultos en el mundo. La epidemiologia de la
infeccion no es del todo conocida. Los huma-
nos parecen ser los tnicos hospedadores na-
turales de C. cayetanensis; actualmente no
existen evidencias de transmisién zoonoética y
permanece sin determinar el papel que de-
sempenan los animales como reservorios na-
turales. Los ooquistes del parasito necesitan
de 7 a 15 dias, bajo condiciones ideales en el
medio ambiente, para esporular y hacerse in-
fecciosos. Por lo tanto, debe estar involucra-
do un vehiculo de transmision. Se ha demos-
trado que el agua y los alimentos frescos con-
taminados son vehiculos importantes en la di-
seminacion de la infeccion (1).

En paises industrializados, estan bien
definidos los factores de riesgo y mecanis-
mos de transmision de la ciclosporosis. La
globalizacion del suministro de alimentos y
el incremento de los viajes internacionales
han contribuido a la difusién del coccidio,
desde areas endémicas a las no endémicas.
En un comienzo, la infeccién se asociaba
solo con casos de diarrea del viajero; en Eu-
ropa y Australia, la mayoria de los casos de
ciclosporosis obedece a esta causa. Sin em-
bargo, a comienzos de los afios 90, se iden-
tificd el pardsito como un patdégeno emer-
gente de significacion, causante de nume-
rosas epidemias de diarrea en Estados Uni-
dos y Canada, asociadas al consumo de ali-
mentos frescos importados de paises endé-
micos, especialmente frambuesas guatemal-

tecas, lechugas y albahaca. También se han
publicado epidemias relacionadas con el
agua, pero en menor cuantia (2).

En naciones en vias de desarrollo, la ci-
closporosis existe en forma endémica y epi-
démica (2). En Venezuela, se ha asociado a
diarrea en ninos hospitalizados y adultos con
el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(3) vy a personas asintomaticas en la pobla-
cion general (4, 5). En estas 4reas, la infec-
cion se ha asociado con el consumo de vege-
tales crudos y el parasito se ha identificado
en vegetales en Costa Rica, Venezuela, Pert,
Nepal y Egipto y en bivalvos en Egipto. La in-
feccion también se ha relacionado con el
agua de consumo en Guatemala, Perd, Haiti,
Nepal, Egipto y también se ha vinculado con
el hecho de nadar en rios y manantiales en
Guatemala. El parasito se ha identificado en
el agua de tomar en Guatemala y Vietnam,
en rios y lagos de Vietnam, en piscinas de
Egipto y en aguas residuales de Pert (2). La
presencia de C. cayetanensis en alimentos y
ecosistemas acudticos sugiere la importan-
cia de estos vehiculos de transmision. Todos
estos hallazgos han conducido al paradigma
de que la ciclosporosis es diseminada sélo
por estos medios. No obstante, poco se sabe
de la dinamica de la transmision e interac-
cion de las rutas de diseminacion del parasi-
to en las poblaciones humanas de areas en-
démicas donde la pobreza, densidad de po-
blacion, urbanizacion sin planificacion y el
saneamiento ambiental inadecuado pueden
contribuir a la mayor frecuencia de transmi-
sion y prevalencia de la infeccion.
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Aunque el contacto directo con suelos
contaminados, sin mediacion del agua o ali-
mentos, es un mecanismo plausible de dise-
minacion de la ciclosporosis, rara vez se ha
investigado su papel como factor de riesgo
y el de la pobreza como factor predisponen-
te para la infeccion. En estudios epidemio-
l6gicos realizados en Estados Unidos, Perti,
Guatemala y Egipto, el contacto con la tie-
rra fue un factor de riesgo para la ciclospo-
rosis y este factor fue sugerido en Alemania
(2,6). En un reporte de China, la tasa de in-
feccion fue significativamente mayor en
dreas rurales, donde las condiciones sanita-
rias eran deficientes y la contaminacion fe-
cal de los suelos era evidente (7). En una
investigacion conducida en la isla de San
Carlos, Venezuela para determinar los fac-
tores de riesgo para la infeccion, el modelo
de regresion logistico de multivariables de-
mostrd, como hallazgo mas relevante, una
fuerte asociacion de la ciclosporosis con
ambientes conducentes a la contaminacion
fecal. Los subfactores socioeconémicos ta-
les como residencia pobre, carencia de le-
trinas, practicas inadecuadas de defecacion
y contacto con la tierra fueron determinan-
tes importantes (p < 0,01) para la concen-
tracion de la infeccion en los sectores de
mayor pobreza. Los resultados indicaron,
por primera vez, una relacion inversa entre
las condiciones socioeconémicas y la infec-
cion y que la ciclosporosis, como otras in-
fecciones transmisibles, afecta especialmen-
te a las familias mas pobres (5). En estudios
efectuados en Guatemala, Honduras, Pera,
Haiti, Cuba y Turquia se ha observado una
prevalencia mayor de la infeccion en los ni-
nos con edades menores o iguales a 10 anos
(2). Las razones que expliquen este hallaz-
g0 no estan claras y se ha pensado que obe-
dece a factores de exposicion a ambientes
contaminados (8), relacionados con el esta-
do socioeconémico. En el estudio venezola-

no (5) se noté también un predominio sig-
nificativo de la infeccién en nifos mayores
de los sectores mds pobres, lo cual confir-
moé la mencionada presuncion.

Se ha postulado que la contaminacién
de las frambuesas guatemaltecas, causantes
de diversas epidemias en Estados Unidos y
Canada, con ooquistes de C. cayetanensis,
ocurre a través de la dilucion de los insecti-
cidas y fungicidas, usados para los cultivos,
con agua de rios contaminados con heces
(9) o a través de las manos contaminadas
de los cultivadores (10). Sin embargo, la
ruta exacta de transferencia del coccidio
continta siendo una especulacién. Este
puede transmitirse a las frutas y vegetales a
través de aguas contaminadas usadas en el
riego de los cultivos o en las fabricas proce-
sadoras de alimentos, por contacto con sue-
los contaminados o a través de manipulado-
res de alimentos que no se han lavado las
manos después del contacto con tierra con-
taminada. Asi que, es factible que el contac-
to directo con la tierra sea una de las rutas
de contaminacion de los alimentos.

Hasta el presente, C. cayetanensis se
considera como un coccidio transmitido
por agua y alimentos. Sin embargo, las in-
fecciones asociadas con el contacto con la
tierra proveen razones para creer que este
modo de diseminacién podria ser una ruta
importante en los sectores indigentes y la
pobreza un factor predisponente. No obs-
tante, no se ha determinado bajo que cir-
cunstancias y con que frecuencia. Actual-
mente, no se conoce la importancia relativa
de las diferentes fuentes y rutas de transmi-
sion de C. cayetanensis, por lo que los ha-
llazgos de Venezuela (5) garantizan la reali-
zacion de estudios similares en otras arcas
endémicas para evaluar el contacto directo
con la tierra como factor de riesgo para la
infeccion y el impacto de la pobreza en la
prevalencia de esta coccidiosis.
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Importance of contact with soil in the transmission
of cyclosporosis.

Cyclospora cayetanensis is an emergent pathogen that causes endemic and epidemic
diarrhea worldwide. The epidemiology of the infection is not well known. Transmission of
the parasite occurs through an environmental vehicle. In industrialized countries,
cyclosporosis has been most often associated with either food-borne outbreaks or travel-
ler’s diarrhea. In developing countries, infection has been linked with contaminated water
or food, contact with animals or soils, and variables related with socioeconomic status. In a
Venezuelan community, a strong correlation between environments conducive to fecal con-
tamination and infection was observed, suggesting that direct contact with contaminated
soil may be an important route of transmission in areas with substandard housing develop-
ments, and poverty a predisposing factor for cyclosporosis.
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