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Resumen

Hepatozoon spp. es el protozoo intracelular con mayor prevalencia en las serpientes, con presentandose en algunas
ocasiones sin cambios metabdlicos, sin embargo, en presencia de stress u otras patologias puede contribuir a la
mortalidad. En el Centro de Atencion y valoracion de Fauna silvestre del Area Metropoitana del Valle de Aburra,
se muestrearon un total de 55 boas (Boa constrictor) que ingresaron al centro en el periodo comprendido entre
noviembre de 2006 y junio de 2007. Para el diagnostico de Hepatozoon sp, se tomo6 una muestra de sangre a nivel
intracardiaco, se realizo un extendido coloreado con tincion de Wright y se observo al microscopio. Del total de los
animales evaluados se encontraron 17 individuos positivos a la infeccion, representando este valor, una prevalencia
de 30,91% boas infectadas con este protozoo.
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Abstract

Hepatozoon spp. 1s the intracellular protozoan most prevalent in snakes, appearing on certain occasions without
metabolic changes, nonetheless, in the presence of stress or other pathologies it may contribute to their mortality. In
the Center for Attention and Appraisal of Wild Animals of the Metropolitan area of the Aburra Valley, a total of 55
boas (Boa constrictor) were sampled, entering the center between November 2006 and June 2007. For diagnosing
Hepatozoon sp. a blood sample was taken from inside the heart, a colored extension was carried out using Wright’s
tincture and it was observed under the microscope. Of all the animals evaluated, 17 individuals were positive for
infection, with this number representing a prevalence of 30,91% of boas infected with this protozoan.
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Introduccion

Los Haemogregarines son hemoparasitos apicomplexos,
a ellos pertenecen seis géneros de los cuales los miembros
del genero Hepatozoon, son el grupo mas comin de
protozoos intracelulares encontrados en las serpientes;
igualmente afecta caninos, felinos, otros mamiferos,
reptiles y aves. ®9. Actualmente se conocen mas de 25
especies de Hepatozoon sp, que afectan las serpientes. (-2
3647 Existen tres formas de transmision al huésped natural
que incluyen: por ingestion de invertebrados (piojos,
pulgas, moscas, mosquitos, chinches, acaros, papalotillas,
garrapatas y sanguijuelas), picaduras de mosquitos,
como es el caso de Hepatozoon aegypti transmitido por
Culex pipiens a la culebra diademada (Spalerosophis
diadema) y por ingestiéon de un huésped intermedio ya
sea anfibio o lagarto, como el Hepatozoon sipedon en
serpientes acudticas (Nerodia spp.) que utiliza las ranas
que poseen quistes hepaticos como modo de infeccion @+
7.8, También se ha sugerido que, la transmision congénita
de Hepatozoon spp. puede ocurrir en algunas serpientes
@. El género Hepatozoon, no tiene huésped especifico y
puede ser transmitido entre reptiles a través del consumo
de invertebrados 9.

El ciclo de vida del Hepatozoon, varia tipicamente por
especie, difiriendo en el huésped en donde se desarrollan
las fases de reproduccion sexual y asexual, sin embargo
es desconocido para algunas serpientes; en la Figura 1 se
detalla el ciclo de vida del Hepatozoon aegypti en el cual

la fase asexual se desarrolla en el huésped invertebrado.
2.5

Figura 1. Ciclo de vida de Hepatozoon aegypti en serpi-
ente (Spalerosophis diadema) y mosquito
(Culex pipiens) ®.

El diagnoéstico de infeccion se establece por medio de
extendido de sangre con tincion de Wrigth, en la cual se
observan de uno a mas gamontes ligeramente curveados
y alargados en eritrocitos, leucocitos o libremente en el
plasma; la célula del hospedador puede tener pequefios
cambios morfologicos asociados con hipertrofia,
apariencia macrocitica y nucleo desplazado “-9.

Este parasito, puede formar quistes en varios Organos
del cuerpo incluyendo el higado, bazo, rifién y cerebro,
los cuales pueden contener depositos de pigmento o se
pueden rodear por células inflamatorias. ¢ Hepatozoon
causa poco o nada de cambios patoldogicos en sus
huéspedes naturales, incluyendo entre ellos variacion
de la hemoglobina, alteraciones de las proteinas del
suero o del plasma y en casos de abundante infeccion o
inmunosupresion se puede presentar anemia hemolitica.
La infeccidn en animales jovenes combinado con estrés
u otras patologias puede contribuir a la mortalidad. En
hospederos intermedios puede presentarse enfermedad
inflamatoria significativa @459,

Actualmente no existe un tratamiento eficaz para
Hepatozoon spp., ademas se considera innecesario debido

a la capacidad limitada que tiene de causar enfermedad.
@4,

El mantenimiento de reptiles y anfibios en cautiverio
proporciona a veces las condiciones Optimas para la
transmision de estos parasitos. Por lo tanto, es importante
establecer la presencia de estos, antes de ingresar a
los diferentes centros de atencién de fauna silvestre,
controlando asi la transmision a especimenes no

infectados y posiblemente a otros huéspedes intermedios
@,

Materiales y métodos

El Centro de Atencion y Valoracion de Fauna Silvestre
del Area Metropolitana del Valle de Aburra, ubicado en
el Municipio de Barbosa, Departamento de Antioquia,
recibe todos los animales de Fauna Silvestre, producto
del trafico ilegal de diferentes zonas del pais y que son
incautados por la Policia Ambiental o aquellos que son
entregados voluntariamente por las personas que los
tenian cautivos.

Los protocolos de ingreso que se llevan a cabo con cada
animal, incluyen un examen clinico general, donde se
evaltia sexo, edad, condicion corporal, peso y toma de
algunas medidas morfométricas.

Para el caso especifico de las serpientes, exceptuando
neonatos de boidos y colubridos de pequefio tamafio,
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se realiza toma de muestra de sangre por cardiocentesis
para realizar hemoleucograma, quimica sanguinea y
extendido con tincién de Wright para identificacion de
Hepatozoon sp. (Figura 2).

Figura 2. Cardiocentesis en Boa constrictor.

Para el presente articulo, se tuvieron en cuenta las 55
serpientes pertenecientes a las especies de boa (Boa
constrictor), boa candelilla (Epicrates cenchria) y falsa
coral (Erytrolampus ssp.), que ingresaron al Centro,
en el periodo comprendido entre noviembre de 2006 y
junio de 2007 y que, cuyo tamafio y peso permitian la
cardiocéntesis sin riesgo de vida para el animal.

Resultados

Se evaluaron un total de 55 individuos, de los cuales, 52
(94.55%) fueron boas (Boa constrictor sp)., 3 serpientes
cazadora, 2 Epicrates cenchria 'y 1 Erytrolampus spp.,
encontrandose un total de 17 (30,91%) animales positivos
a la presencia de Hepatozoon spp. (Figura 3).

Figura 3. Gamontes de Hepatozoon spp. en eritrocitos
de dos Boa constrictor sp. del CAV.
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A: Eritrocito; B: Nucleo de eritrocito; C: Gamonte de
Hepatozoon spp. (100x). (Fotografias cortesia de Gloria
Jaramillo, Bacteridloga CAV).

Discusion

Una prevalencia del 30,91% es bastante relevante; lo
que confirma la importancia de realizar el diagnostico de
Hepatozoon sp, en todas las serpientes que ingresan a
los centros donde se recibe fauna incautada o entregada
voluntariamente, debido a que, en la mayoria de los
casos, los animales infectados, pueden presentar signos
inespecificos 0 no presentar ningun sintoma tal como lo
reporta la literatura, aumentando el riesgo de infeccion
en otros animales aparentemente sanos, pero que por
efecto del estrés y subsiguiente inmunosupresion,
ocasionado por la captura, el mantenimiento en cautiverio,
o simplemente por la manipulaciéon durante el examen
de ingreso y que puedan entrar en contacto directo con
serpientes positivas a la presencia del parasito, pudieran
infectarse.

Adicionalmente, como el Hepatozoon no tiene huésped
natural definitivo y puede infectar otras especies de
reptiles aun no estudiadas en Colombia u otros paises, es
importante, realizar estudios que permitan identificar las
especies de Hepatozoon que infecten diferentes especies
de reptiles, evaluar el ciclo de vida y posibles huéspedes
intermediarios.

En la actualidad, se desconoce un tratamiento eficaz que
disminuya o controle la carga parasitaria, por lo que las
acciones a tomar deben ir encaminadas al control de los
posibles huéspedes intermediarios y al manejo de los
signos clinicos concomitantes que pudieran presentarse.

[35 ]
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