


¢Como puede un insecto mas pequefio
que un grano de arroz transformar la vida de
millones de personas en todo el mundo? Esta
es la historia de la leishmaniasis, una enfer-
medad causada por un parasito llamado Lei-
shmania spp., que, aunque diminuto, tiene un
gran impacto en la salud de personas y ani-
males. Este parasito se transmite a través de
la picadura de pequenos insectos conocidos
como flebétomos, llamados asi por su habi-
to de alimentarse de sangre, especialmente
por las hembras de los géneros Phlebotomus
y Lutzomyia (Abadias et al., 2021).

La leishmaniasis esta presente en al-
gunas zonas de 88 paises y afecta principal-
mente a personas en regiones tropicales y
subtropicales (MedlinePlus, 2021). Existen
mas de 20 especies diferentes de Leishmania
spp., cada una capaz de causar distintas for-
mas de la enfermedad. En su mayoria, estos
parasitos tienen como fuentes de infeccion
a animales como perros y roedores, aunque
en algunos casos, como lo serian las especies
Leishmania donovani y Leishmania tropica,
los humanos son los principales portadores
del parasito (Abadias et al., 2021).

El impacto de esta enfermedad esta
creciendo debido a los cambios ambientales.
El calentamiento global, la deforestacion y
el desplazamiento de seres vivos esta facili-
tando que los flebétomos lleven el parasito
a nuevas regiones, algunas de las cuales no
estaban preparadas para enfrentarlo (OMS,
2023).

En tal caso, ¢como podemos enfrentar
este problema? Primero debemos compren-
der a Leishmania spp. A nivel cientifico se ha
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avanzado mucho, sinembargo, aun queda tra-
bajo por hacer para controlar la enfermedad y
evitar su impacto. A lo largo de este articulo,
exploraremos las claves para comprender el
parasito y la enfermedad que causa.

Abordando este tema se busca no solo
comunicar, sino también resaltar la impor-
tancia de tomar accidn, desde la investiga-
cion cientifica hasta la educacion del publico
para enfrentar al parasito.

El impacto de un parasito viajero

La leishmaniasis es una enfermedad
causada por la picadura de un insecto fle-
botomo. Esta enfermedad parasitaria puede
presentarse de tres formas principales (Ro-
mero, 2018; OMS, 2023):

1. Forma cutanea, la cual provoca lesiones
en la piel (Figura 1)

2. Forma mucocutanea, la cual afecta las
mucosas de la nariz, la bocay la garganta

3. Forma visceral, conocida como “ka-
la-azar”, esta compromete organos vita-
les como el higado y el bazo.

En relacion con la leishmaniasis visce-
ral, se ha identificado a diversos animales,
incluidos los perros, como fuentes de in-
feccion del parasito Leishmania infantum.
Los perros, aunque en muchas ocasiones no
presentan sintomas, llegan a ser el hospede-
ro del parasito en su organismo. Los flebo-
tomos adquieren el parasito al alimentarse
de su sangre y lo transmiten a otros seres
vivos, incluyendo a los seres humanos. El ci-
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clo mencionado permite que la enfermedad
siga proliferando, facilitando la transmision
continua de la leishmaniasis (Vilas-Boas et
al., 2024).

Figura 1. Ulceras ocasionadas por leishmaniasis (Sando-
val, 2024)

Segun cifras de la OMS, a nivel global,
la leishmaniasis afecta a entre 700,000 a 1
milldn de personas cada afio. Las campaias
preventivas, el control de los insectos y la
educacidon comunitaria son esenciales para
reducir el nivel de afectacion de esta enfer-
medad y mejorar la salud de las poblaciones
en riesgo (OMS, 2023).

El viaje de Leishmania: del insecto al
ser humano

El parasito Leishmania spp. alterna en-
tre el mamifero (humano o animal) y el in-
secto flebétomo (mosca chiclera o de are-
na). Todo comienza cuando un flebétomo
pica a un mamifero infectado y toma sangre
que contiene una de las dos formas del para-
sito: llamada amastigote, que esta dentro de
las células infectadas del mamifero (NUme-
ro 1, Figura 2). (CDC, 2024).
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Dentro de la mosca, los amastigotes
son liberados de las células infectadas y pos-
teriormente se transforman en la otra forma
del parasito llamada promastigote (NiUmero
2, Figura 2), que se multiplican en el estoma-
go del insecto. Luego, los promastigotes mi-
gran a la trompa de la mosca (conocida como
probdscide) (Numero 3, Figura 2). Cuando la
mosca pica a otro mamifero, le transmite los
promastigotes a través de su saliva, que re-
gurgita al picar (Numero 4, Figura 2) (CDC,
2024).

Al entrar en el nuevo huésped, los pro-
mastigotes invaden células del sistema in-
munologico llamadas macréfagos (Numero
5, Figura 2) Dentro de los macrdfagos, los
promastigotes se convierten nuevamente
en amastigotes, que se multiplican dentro
de una especie de “bolsa” dentro de la célu-
la. (NUmero 6, Figura 2) Los amastigotes se
multiplican rapidamente y luego salen de la
célula, buscando infectar otras (Numero 7,
Figura 2) (CDC, 2024).

El ciclo se repite cuando otra mosca pica
al mamifero infectado y toma sangre con
células infectadas con amastigotes (CDC,
2024). En este trayecto, el flebétomo actua
como un puente entre los mamiferos, lle-
vando al parasito de un lugar a otro.



Promastigole

Transformashin /
e . e
Multighsaciin da

' promastigobe y migracion
Amnillgntw / o Im probosorse
Es hberado deo las /_I/
células infactsdan
J\
Flebdloma ingilere células Transmiakin oe
dpctadas con .
armasligobies en mq e ﬁ" h pm-na!b-g::;:ulr:uﬁs ae
L
. ———

”j. ...\ z_'-'. . .\H
Promastigote
invade colula

@ 8o o A \f‘

L " f \ . \ \ .
L) P N f'l - 3
Pl | L i ! \ - |
I iy ] i i { J
i 4 e " I,,__‘ ¢ i) i
. s . ’ |
1 . | L
- - o
—t “Ye
Lo amastigolas
saten de la cilula J— Macrafago
B e
infecim olras £ r-".'. "I \__ B
EEg 1Y ]
SR )
k | b
Los amasbgobes se 1 )
mulbgioan deniro do w -
una aspaces 4o “bolaa” g 5 Damtro de los maonitagos, ol
doniro da ln ediula - promastigola se conviara
@ AUGYAITHNS an MhEskigoie

Figura 2. Ciclo biolégico principal de Leishmania spp (Informacion obtenida
de: Texeiria et al., 2013)

¢Por qué la Leishmaniasis esta alcanzando nuevas regiones?

La propagacion de Leishmania spp. y el insecto flebétomo, esta vinculado a factores
ambientales y sociales que actian como motores de su expansion, llevandola a regiones
donde antes no era comun.

El cambio climatico ha generado un impacto notable en el habitat de los flebotomos.
Las temperaturas globales en aumento han permitido que estos insectos puedan aumentar
su poblacion y actividad durante meses adicionales al ano. Este fendmeno extiende el pe-
riodo de transmision del parasito, aumentando las oportunidades de infeccidon durante mas
meses del ano (Palomares et al., 2020).

No obstante, la deforestacion y la urbanizacion afectan significativamente, ya que per-
miten el acercamiento de los flebétomos a zonas habitadas por humanos. Al verse afecta-
dos los ecosistemas naturales, ya sea por tala de arboles, agricultura o el desarrollo urbano,
esto obliga a los flebétomos a buscar refugio cerca de las viviendas; lo que facilita el con-
tacto con humanos y animales domésticos. Esto aumenta la probabilidad de transmision
de la enfermedad en comunidades cercanas a areas intervenidas por actividades humanas.
(Palomares et al., 2020).
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Las migraciones humanas conducen a
un puente adicional para la propagacion de
la leishmaniasis; llevando la enfermedad a
regiones donde no es comun (Palomares et
al., 2020). Estos factores resaltan la necesi-
dad apremiante de estrategias integrales de
control, que incluyan monitoreo ambiental,
educacién comunitaria y uso de medidas
preventivas.

Desafios diagnosticos y la necesidad
de una deteccion oportuna

El diagndstico de la leishmaniasis llega
a ser un desafio, ya que hay similitudes cli-
nicas con otras enfermedades, lo que podria
llevar a que se pase por alto o se demore su
identificacion. En este contexto, es funda-
mental que el personal de salud examine la
leishmaniasis dentro del diagndstico dife-
rencial, especialmente en casos donde los
sintomas sugieren afecciones cutaneas per-
sistentes o inusuales.

Seria ideal que los profesionales de la
salud, para ofrecer un diagndstico oportu-
no, se mantengan actualizados de las carac-
teristicas clinicas de la enfermedad y sean
capacitados respecto a las herramientas
diagndsticas disponibles. Esto no solo in-
volucra reconocer los sighos mas comunes,
sino también considerar la leishmaniasis en
situaciones clinicas menos frecuentes donde
los sintomas pueden ser mas sutiles.

Actualmente gracias a los cambios cli-
maticos y migraciones, la leishmaniasis po-
dria presentarse en areas donde no es habi-
tual, esto puede aumentar laimportancia de
que los profesionales de la salud estén alerta
y preparados para diagnosticarla en lugares
donde no era comun.
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¢Qué podemos hacer?

En zonas donde es comun la enferme-
dad, para prevencion personal, se recomien-
dan repelentes de insectos (que contengan
DEET), uso de ropa protectora (como playe-
ras de manga larga), la instalacion de mos-
quiteros sobre las camas, instalacion de ma-
lla fina en puertas y ventanas. Ademas, es
importante evitar areas donde la presencia
de estos insectos sea alta (particularmente
de noche, cuando los insectos son mas acti-
vos) (Cosma et al., 2024).

La relevancia de las campanas de salud
publica y la investigacion en el control de la
enfermedad son una pieza clave en la pre-
vencion. Las campafias de educacion y sen-
sibilizaciéon ayudan a que las comunidades
comprendan los riesgos.

La investigacion sobre mejores méto-
dos de diagnostico, tratamiento y control de
insectos son fundamentales para afrontar el
problema de forma adecuada. Entre algunas
de las estrategias se incluye la vigilancia ac-
tiva de las poblaciones humanas y animales
(fuentes de infeccion del parasito) y la me-
jora en el acceso a la atencion médica para
quienes viven en areas afectadas. (Cosma et
al., 2024).

El camino hacia el futuro

Leishmania spp. ejemplifica como los
cambios en nuestro entorno (como el cam-
bio climatico, la migracion y la deforesta-
cidn), pueden afectar incluso a los organis-
mos mas pequenos y pasados por alto. La
leishmaniasis derivd de una enfermedad
limitada a ciertas regiones, y con el tiempo



ha comenzado a expandirse a mas poblacio-
nes de seres vivos debido a la alteracion de
los habitats naturales de los flebétomos, el
cambio de los patrones climaticos y los mo-
vimientos humanos. Este fendmeno eviden-
cia como las acciones humanas pueden tener
repercusiones inesperadas.

Vivimos en un mundo donde todo esta
interconectado, dimensionando que las de-
cisiones que tomamos localmente pueden
tener repercusiones globales. Aunque los in-
sectos y parasitos se desplazan debido a los
cambios globales cada uno de nosotros tiene
un papel crucial en la proteccion de nuestras
comunidades y el equilibrio natural. Las ac-
ciones de control y prevencion que realiza-
mos diariamente pueden marcar la diferencia
para frenar la propagacion de enfermedades
como la leishmaniasis. La responsabilidad no
solo recae en las politicas o en los grandes
esfuerzos colectivos: sino también en las de-
cisiones individuales que tomamos para cui-
dar nuestro entorno y nuestra salud.
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