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Algunos aspectos relacionados con las enfermedades

tropicales transmitidas por moluscos
A. Mijail Pérez * y Adolfo Lépez, S.J*

Resumen.- Muchas especies de moluscos son hospedantes de diversos parasitos
que provocan infecciones muy serias e incluso mortales en seres humanos y ganado.
La esquistosomiasis extendida por 74 paises, infecta a unos 200 millones de perso-
nas y estd en segundo lugar, después de la malaria, como causa de la mortalidad
humana originada por parasitos. La infeccién es causada por un platelminto que se
desarrolla en caracoles de agua dulce y que desde el agua puede penetrar en la piel
de un ser humano y desarrollarse dentro de sus 6rganos, produciendo distintos grados
de infeccién, hasta provocar la muerte. Distintas especies de esos caracoles estan
extendidas por Centro América. El colera, otra enfermedad que también es mortal,
se ha encontrado en moluscos bivalvos comestibles colectados en el Golfo de Nicoya,
que bordea Nicaragua y Costa Rica. Estas epidemias se pueden combatir con diversos

métodos de control de los caracoles hospedantes de parasitos.

Introduccion

Los moluscos juegan un papel importante
en el estudio de vectores de enfermedades
que afectan al hombre y a otros animales, lo
cual constituye una infeccién secundaria, por
cuanto muchos de ellos son recursos
alimentarios ampliamente difundidos y
utilizados por el hombre.

Existe un listado, desafortunadamente muy
grande, de especies de moluscos que sirven
de hospedantes a nematodos, platelmintos
y otros parasitos que provocan dafios
similares (Aguayo, 1938; Malek, 1962,
1985).

Un énfasis especial ha sido puesto en el
estudio de los caracoles pulmonados de
agua dulce, los cuales adquieren importancia
médica en todo el mundo. Sin embargo,
otros caracoles de agua dulce, caracoles

terrestres, asi como algunos bivalvos son
igualmente importantes en estudios de
parasitologia, por su capacidad para servir
como hospedantes e intermediarios de
enfermedades.

Los caracoles marinos de la zona litoral de
muchas costas son también transmisores de
varias enfermedades.

Segun Newell (1967), en la actualidad, la
mayor parte de los trabajos que se realizan
en moluscos esta dirigida a estudiar la
dinamica y estructura poblacional de
especies de importancia médica, debido a
la enorme cantidad de pérdidas en recursos
humanos y materiales que provocan las
enfermedades transmitidas por estos
invertebrados.

* Investigador del Centro de Malacolégia de la UCA.
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En el presente trabajo se realiza un analisis
general sobre algunas parasitosis
transmitidas por moluscos, su
transmisibilidad, ciclo de vida e incidencia
en América Latina y el Caribe. También se
analizan algunos métodos de control de estos
moluscos transmisores.

Enfermedades transmitidas por
moluscos

Entre las enfermedades ocasionadas por
paréasitos y transmitidas por moluscos se
puede citar la facioliasis, esquistosomiasis,
lameningoencefalitis eosinofilica, la derma-
titis cercarial, el célera, etc.

La facioliasis es una parasitosis perniciosa
producida por el platelminto Fasciola
hepatica, que abunda en las regiones
dedicadas a la cria de ganado donde existen
moluscos que hospedan al parasito. Esta
enfermedad afecta al ganado bovino, ovino,
porcino y hasta se ha encontrado en conejos
con contagiados por infeccidén natural
(Kouri, 1941).

Las pérdidas econémicas por fascioliasis
constituye un serio problema para el hombre;
solo en el ganado vacuno son considerables,
debido a tres aspectos fundamentales: el
decomiso de los higados afectados, la
pérdida de peso del vacuno y la disminucién
de la produccién lechera.

La esquistosomiasis o bilharziasis
constituye otro de los grandes problemas
de la salud publica del trépico y subtrépico
(WHO, 1965). Se origind probablemente
en los Grandes Lagos de Africa Central,
extendiéndose hacia otras regiones del Af-
rica, El Caribe y Suramérica (Jordan and
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Webbe, 1969). Esta enfermedad
actualmente aparece en 74 paises y se
encuentra en segundo lugar, después de la
malaria, como causa de la mortalidad
humana originada por parasitos (Noble and
Noble, 1982; Ukoli, 1984).

De acuerdo con Mott (1984) los estimados
actuales del niimero de personas infectadas
asciende a 200 millones. Otros 600 millones,
estan bajo constante amenaza de infeccién
ya que la enfermedad continua
extendiéndose hacia nuevas areas (Jordan
et al., 1980; Brown, 1994).

La esquistozomiasis o bilharsiazis es
producida por platemintos trematodos del
género Schistosoma, pudiendo citarse en-
tre las especies de mayor incidencia en la
salud humana la Schistosoma mansoni, S.
haematobium y §. japonicum. El adulto
de estas especies habita en las venas
intestinales humanas desde donde produce
un gran debilitamiento y hasta la muerte de
la persona infectada.

La meningoencefalitis eosinofilica es una
enfermedad caracterizada por la inflamacién
de las membranas meninges. Es ocasionada
por el nematodo Angiostrongylus
cantonensis. Como en las enfermedades
anteriores su gran incidencia se ubica
principalmente en los paises del tercer
mundo.

El colera ha sido, desde tiempos histéricos,
uno de los azotes epidemioldgicos mas
grandes de 1a humanidad, su incidencia en
América Latina se ha incrementado de
manera dramatica en los ultimos afios. El
cblera es producido por la bacteria Vibrio
cholerae, 1a cual puede provocar en uno o



dos dias, desde un debilitamiento notable
hasta la muerte fulminante por deshidratacién
causada por diarrea y vomito.

Enunreciente estudio, Antillén y Rodriguez
(1992), hallaron varias especies de
moluscos bivalvos colectados en el Golfo
de Nicoya, Costa Rica, infectados porel V.
cholerae.

La dermatitis cercarial, es un tipo de der-
matitis sumamente molesta. Es causada por
varias especies de platelmintos trematodos
y se presenta en numerosas Zonas costeras,
principalmente donde el flujo de mareas es
lento y larecirculacién del agua presenta
poca actividad. Las enfermedades hasta
aqui descritas, son solo algunas de las
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conocidas y transmitidas por moluscos.
Ciclo de vida de las parasitosis

Formular la estructura de un ciclo de vida
generalizado para parasitosis transmitidas
por moluscos no es una tarea facil. Existe
enfermedades originadas por platelmintos,
nematodos, bacterias, etc, e incluso dentro
de cada uno de estos grupos existe
variaciones en dependencia del género y de
las especie que producen el dafio.

El ciclo de vida mas estudiado y uno de los
que mayor incidencia tiene en la salud del
hombre, es el del platelminto Schistosoma
mansoni (ver ilustracion 1), que produce la
esquistosomiasis o bilharziasis.

'os huevos pasan al jntestino

huevo
embricnado

miracidio

caracol

@

Ilustracién 1. Ciclo de vida del platelminto Schistosoma mansoni. Tomado de Barnes (1985).

El adulto de esta especie habita en las venas
intestinales del hombre y del ganado. El
macho tiene entre 6 y 10 mm de longitud y
0.5 mm de didmetro. Un surco ventral se
extiende por casi toda la longitud del ma-
cho y en el interior de este surco se alojala
hembra.

Los huevos son puestos en las venas
intestinales de donde pasan hacialaluz del
intestino y luego salen por las heces del
huésped. Si las heces caen al agua, los
hevecillos eclosionan y el miracidio queda
libre. Este penetra luego en un caracol del
género Biomphalaria, en cuya glandula
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digestiva se desarrolla para formar un
esporoquiste, €l cual da lugar a la cercaria
sin pasar por la fase larval anterior.

Posteriormente, la cercaria abandona el
caracol y toma contacto con la piel del
hombre o del ganado. Penetra en la piel
mediante movimientos musculares
perforantes y la accién combinada de
enzimas proteoliticas. A continuacion, las
cercarias son llevadas por el torrente
circulatorio, primero a los pulmones,
después al higado y finalmente a las venas
mesentéricas. Durante este periodo la cer-
caria se transforma gradualmente en adulto.

Durante la penetracién del huevo a traveés
de la pared intestinal y de la vejiga, el
alojamiento al azar en diversos 6rganosy la
localizacion de las etapas del desarrollo de
larvas en el pulmén e higado, pueden
producir inflamacidn, necrosis o fibrosis
segtn el grado de infeccion. Porlo general,
la respuesta patogénica ante el huevecillo
es mas grave que la ocasionada por las lar-
vas o los adultos.

Incidencia en el Caribe y América
latina

Las enfermedades mencionadas, como se
ha sefialado, tienen mayor incidencia en los
paises del Tercer Mundo, donde por
razones culturales y econdmicas provocan
enormes pérdidas. Enrelacién con la fas-
cioliasis, sélo contamos con datos de Cuba,
donde se ha producido tres brotes
epidémicos, el ultimo en 1983, que involucré
a mas de 1000 personas al presentar
sintomas asociados con la enfermedad,
provocando notables pérdidas econdmicas
(Espino et al., 1986).
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La esquistosomiasis, segiin nuestros datos,
aun no se ha reportado en Centroamerica
ni tampoco tenemos reportes de que exista
en el area, Biomphalaria glabrata,
molusco plandrbido que es el principal vec-
tor de la enfermedad. Sin embargo, esta
especie se encuentra en Puerto Rico (Buttler
et al., 1980), laisla de Guadalupe (Lévéque
& Pointier, 1976) y Brasil (Parlowagora,
1958).

En Nicaragua es preciso ser cautelosos
porque existe varias especies muy
relacionadas con ésta, las cuales pueden ser
susceptibles de infeccion en condiciones de
laboratorio y/o condiciones naturales. Estas
especies en general se encuentran
representadas por poblaciones numerosas
de individuos y de amplia distribucién en el
pais.

Los moluscos de agua dulce constituyen el
foco mas peligroso de este tipo de
enfermedades y en Nicaragua existe un gran
numero derios y lagunas, asi como dos lagos
que representan el 7.3 % del territorio
nacional (Fenzl, 1989). Y en ellos se
desarrolla actividades recreativas, pesqueria
y colecta de conchas. Si se tiene en cuenta
esta particularidad del pais, se podra tener
una idea del problema que podria constituir
la aparicién de una epidemia de estas
enfermedades.

Cheng y Burton (1965) encontraron larvas
de 2do y 3er estadio de Angiostrongylus
cantonensis, nematodo productor de la
Meningoencefalitis eosinofilica, en las dos
especies de Ostién del Caribe, Crassostrea
rizophoraey Crassostrea virginica. Estas
dos especies son comestibles y se encuentran
distribuidas en todos los paises que tienen



costas en este mar. Posteriormente Richards
y Merritt (1967) reportaron alrededor de
26 especies de moluscos dulceacuicolas y
terrestres infectados con A. cantonensis,
entre las cuales se encuentra Biomphalaria
helophila, también reportada como
hospedante de Schistosoma mansoni.

En un reciente estudio realizado en Costa
Rica y mencionado anteriormente se
encontré varias especies de moluscos
infectados de Vibrio cholerae. Se debe
tener en cuenta que existe una relacion
faunistica muy grande entre los paises que
conforman el istmo Centroamericano.

Recientemente, todos los ejemplares de la
Tilapia Nilotica (Oreochromis niloticus), el
Guapote Tigre (Cichlasoma managuense),
la Carpa Comun (Ciprinus carpio) y la
Mojarra (Cichlasoma citrinellum) entre
otras especies que se cultivaban en la
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sacrificados a causa de presentar infecciones
del platelminto Proalaria spathaceum.

Esta especie, aparentemente, solo afecta los
ojos de los vertebrados citados, pero la
presencia de la enfermedad imposibilita su
venta comercial. En un estudio preliminar
realizado, se supo que en los estanques de
la Estacion Piscicola se encontraba la
Melanoides tuberculata Miiller, un caracol
prosobranquio de agua dulce ya reportado
por Malek (1962) como transmisor de esta
enfermedad.

En Nicaragua, existen hasta el momento 21
familias de moluscos gastrépodos (Cuadro
N° 1) y 26 géneros de gastrépodos
continentales (terrestres y de agua dulce)
(Anexo 1) que han sido previamente
reportadas en la literatura especializada
como vectores de alguno de los tipos de
parasitosis mencionados y de otros que

Estacion Piscicola de la Universidad existen en otros paises.
Centroamericana, tuvieron que ser
CuadroN° 1

FAMILIAS PRESENTES EN NICARAGUA QUE
HAN SIDO REPORTADAS EN OTROS PAISES
CON ALGUN TIPO DE IMPORTANCIA MEDICA

Prosobranquios Pulmonados
Basommatophora | Stylommatophora | Systellomatophora
Agua Dulce |Agua Salada y | Agua Dulce Terrestres Terrestres
Estuarios
Hydrobiidae | Potamidae Planorbidae Limacidae Veronicellidae
Thiaridae Littorinidae Lymnaeidae Polygyridae
Pleuroceriidae | Nassariidae Physidae Punctidae
Ampullariidae | Conidae Angcylidae Systrophiidae
Charopidae '
Succineidae
Zonitidae
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Métodos de control de los molus-
cos vectores de las parasitosis

En general, se puede identificar tres tipos
de métodos de control de los moluscos
hospedantes e intermediarios de
enfermedades tropicales, estos son:

1) Control bioldgico.
2) Control ecolégico.
3) Control quimico.

Los métodos de control biolégico se
estudian actualmente con intensidad debido
alaineficacia o carestia de otros métodos
que, ademads, pueden causar grandes
desequilibrios faunisticos por causa de su
toxicidad poco especifica (Pointier, 1974).
El control quimico puede, por otra parte,
provocar la aparicién de mutantes
resistentes, lo cual implicaria el empleo de
productos aun mas toxicos (Petitjean,
1966).

Los métodos de control biolégico, han
propuesto el desarrollo de varias especies
de moluscos fluviatiles que actiian como
predadores o competidores de moluscos
vectores (Frandsen y Christensen, 1977).
También han propuesto hirudineos (Chernin,
1956), neméatodos (Chemin, 1962) e incluso
trematodos (Combes y Nassi, 1979).

Otra propuesta de control bioldgico ha sido
el cultivo de plantas que producen toxinas
naturales que inhiben el crecimiento de
ciertas especies de moluscos, lo cual puede
ser utilizado para su control.

El control ecolégico puede ser definido
como aquel que opera modificando las
condiciones o parametros fisicos del habi-
tat de las poblaciones de caracoles, con vis-
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tas a erradicarlas o a reducir
considerablemente su tamafio.

Algunos de los métodos ecoldgicos
empleados son: 1a desecacién del habitat
mediante el uso intermitente de canales, la
extraccion de fango y vegetacion asociados
a muchas de estas especies, etc. No ob-
stante, algunas de ellas pueden resistir estos
efectos tensionantes y repoblar el agua
cuando retorna su flujo.

El control quimico comenzd a inicios del
siglo, cuando los japoneses recomendaron
la aplicacion de cianamida de calcio como
molusquicida  (Malek, 1962).
Posteriormente se propuso otros
molusquicidas como sulfato de cobre
(CuSO0,), pentaclorofenato de sodio
(NaPCP), la combinacién de los dos
anteriores cuyo uso ha dado resultados muy
satisfactorios; El Aqualin, Bayer 73, 1C1
24223 yel SEVIN.

Los molusquicidas quimicos se aplican
usualmente como sélidos, como liquidos, en
solucidén y en suspension. Cuando se trata
de molusquicidas s6lidos (CuSO, o
NaPCP) se llenan bolsas de tela y se
depositan en aguas corrientes o en las
margenes de los cuerpos de agua corriente.

Molusquicidas liquidos se aplican con
aerosoles (= sprays) o se aplican mediante
gotas enrecipientes con hoyos. El tamafio y
frecuencia de las gotas se ajusta para
mantener las concentraciones deseadas. La
eleccion de los molusquicidas y el tiempo y
modo de uso depende, en gran medida, del
precontrol en el laboratorio y de estudios
de campo previos. Estos estudios deben
determinar la hidrografia del area, la ecologia
delos caracoles y su distribucion en el area,



la fluctuacion estacional de la densidad
poblacional de las poblaciones de caracoles,
asi como los porcentajes de infeccion de
caracoles y humanos.

También debe ser evaluada 1la
susceptibilidad de las poblaciones de
caracoles del 4rea en dependencia dela clase
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ala que pertenezcan, la edad y la relacion
con ¢l tipo de molusquicida empleado. La
evaluacion del area después de aplicados
losmolusquicidas es también muy importante
aunque muchas veces no se lleva a cabo
por falta de tiempo, recursos o por

considerarla de menor importancia.

Anexo

Listado sistematico de los géneros de caracoles continentales presentes en Nicaragua
pertenecientes a las familias que han sido reportadas en otros paises con algin tipo de

importancia médica.

Clase Subclase Superorden

Familia

Género

Autor

Gastropoda

Cuvier, 1817

Prosobranchiata

Edwards,
1848

Ampullariidae

Guilding,
1828

Pomacea

Perry, 1911

Hydrobiidae

Hartmann,
1821

Pyrgophorus

Ancey, 1888

Zetekina

Morrison,
1947

Cochliopa

Stimpson,
1865

Thiaridae

Troschel,
1857

Melanoides

Olivier, 1804

Pleuroceriidae

Gill, 1871

Pachychilus

Lea, 1850

Euthyneura

Spengel, 1881

Pulmonata

Cuvier, 1817

Planorbidae

Rafinesque,
1815

Helisoma

Swainson,
1840

Biompharlaria

Preston, 1910

Lymnaea

Rafinesque,
1815

Lymnaea

Lamarck,
1799

Physidae

Fitzinger,
1833

Physella

Haldeman,
1842

Aplexa

Fleming, 1820
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ﬁ Ancylidae Rafinesque,
1815
Hebetancylus | Pilsbry, 1914
Succineidae _ Beck, 1837
Succinea Draparnaud,
1805
Limacidae Rafinesque,
1815
Deroceras Rafinesque,
1820
Zonitidae Morch, 1864
Glyphyalinia | Martens, 1992
Hawaiia Gude, 1911
Zonitoides Lehman, 1862
Striatura Morse, 1864
Polygyridae Pilsbry, 1895
Praticolella Martens, 1892
Systrophiidae Thiele, 1926
Drepanostomel | Bourguignat,
la 1889
Miradiscpos | Baker, 1925
Punctidae Morse, 1864
Punctum Morse, 1864
Charopidae Huttom, 1884
Radiodiscus Pilsbry y
Ferris, 1906
Chanomphalus | Strebel y
Pfeffr, 1880
Rotadiscus Pilsbry, 1926
Veronicellidae Gray, 1840
Diplosolenodes | Thomé, 1975
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