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Resumen
En la industria acuicola se presentan diferentes dificultades relacionadas con la sanidad,
especialmente enfermedades infecciosas de origen bacteriano, que causa una alta mortandad que
podria llegar a volverse una emergencia ambiental, en el peor de los casos. Una de las
enfermedades bacterianas, reportadas de manera particular en peces ornamentales, es la
Micobacteriosis. Algunos factores que favorecen lo anterior, estan asociados a malas condiciones
fisicas y quimicas del agua en la que se sostienen estos animales asi como el manejo del sistema
productivo en general, por lo cual algunos de estos problemas tienen implicacion directa con la
salud publica. El objetivo del presente trabajo fue recopilar y documentar informacién
actualizada sobre la infeccion de Micobacteriosis en peces ornamentales y su posible implicacion
en la salud publica. En el presente trabajo se revisaron un total de 70 articulos, de los que se
seleccionaron 47 para la documentacion de esta investigacion; a partir de ellos se logrd plasmar
informacion en este documento sobre aspectos médicos relacionados con la Micobacteriosis,
reportada en 150 especies de peces, tanto silvestres como de cultivo, ademas se identificé su
impacto en la salud animal y humana. Esta es una enfermedad sistémica de caracter crénico
causada por micobacterias atipicas, ambientales, distintas de la tuberculosis (MNT), siendo estas
patdgenos facultativos que pueden persistir tanto en el hospedador como en el ambiente. En el
presente trabajo se describen las principales caracteristicas patoldgicas, microbiologicas y
epidemiologicas de la enfermedad en peces, se establece que su diagnostico se logra a través de
los signos clinicos macroscopicos, microscopicos, el aislamiento y cultivo de la bacteria a partir
del pez afectado, tratamiento y control/ prevencion; también se documentaron aspectos de salud
publica dada la posible infeccion de seres humanos. Entre la documentacion analizada se

hallaron estudios donde se confirman aislamiento de MNT en pacientes humanos, pero no se



encontraron archivos donde se haya investigado la infeccion en personas por ejercer labores
relacionadas con la piscicultura en Colombia, generando asi cuestionamientos que incluyen
realizar futuras investigaciones sobre la incidencia y prevalencia en peces y humanos asi como
determinar de forma cuantitativa el riesgo de adquirir la enfermedad en una poblacion de

personas que ejercen labores relacionadas con actividades acuicolas.

Abstract

There are different difficulties related to health in the aquaculture industry for ornamental fish,
especially infectious diseases of bacterial origin, which cause a high mortality rate that could
become an environmental emergency, in the worst case. One of the common bacterial diseases,
reported in ornamental fish, is mycobacteriosis. Some factors associated with the above are the
poor physical and chemical conditions of the water in which these animals are sustained, as well
as the management of the production system in general, therefore some of these problems could
have direct implications for public health. Thus, the objective of this work was to collect and
document updated information on mycobacteriosis infection in ornamental fish and its possible
implication in public health. In the present work, a total of 70 articles were reviewed, of which
47 were selected for the documentation of this research; from them, information was captured in
this document on medical aspects related to mycobacteriosis reported in 150 species of fish, both
wild and farmed, its impact on animal and human health was also identified. This is a chronic
systemic disease caused by atypical, environmental, other than tuberculosis mycobacteria
(NTM), these being facultative pathogens that can persist both in the host and in the
environment. In the present work, the main pathological, microbiological and epidemiological

characteristics of the disease in fish are described and was established its diagnosis is achieved



through the macroscopic and microscopic clinical signs, the isolation and culture of the bacteria
from the affected fish, treatment and control / prevention; public health aspects were also
documented given the possible infection of human beings. Among the documents analyzed,
studies were found confirming the isolation of NTM in human patients, but no files were found
where the infection in people has been investigated by carrying out work related to fish farming
in Colombia, thus generating questions that include carrying out future research on the incidence
and prevalence in fish, humans and quantitatively determine the risk of acquiring the disease in a

population of people who carry out work related to aquaculture activities.



Introduccion

Colombia es un pais rico en biodiversidad acudtica, tanto de organismos nativos como no
nativos, gracias a esto la produccion en cultivos de peces ornamentales y la extraccion de peces
para acuario de rios tropicales, se han vuelto actividades comerciales de gran impacto
econdémico, con gran potencial zootécnico y de interés para los apasionados por los peces como
mascotas. Esta industria ha ido en aumento en los ultimos anos, debido a la demanda nacional ¢
internacional, a tal nivel, que con el tiempo ha dejado algunas perspectivas de desarrollo con
importancia social y econdmica a nivel mundial convirtiéndose en una actividad economica de

importancia en Colombia (Valera, Jurado, Manchego & Sandoval, 2018).

La Micobacteriosis es una infeccion bacteriana ocasionada por micobacterias no
tuberculosas (MNT), considerada una enfermedad zoondtica de clase emergente, en peces
criados en cautiverio y/o salvajes. Especialmente las bacterias de las especies Mycobacterium
marinum, M. fortuitum 'y M. chelonae son los microorganismos mas comunmente involucrados
en los brotes de la enfermedad (Francis-Floyd, 2011). En Colombia se han realizado estudios de
investigacion buscando registros de los principales problemas sanitarios en los peces
ornamentales, destacando la Micobacteriosis como enfermedad infecciosa, siendo el
hacinamiento una causa predisponente para contraer la enfermedad; la Micobacteriosis puede
llegar a causar enfermedad en humanos por manipulacion de peces infectados o por consumo

directo (Eslava, 2009).



Justificacion

Teniendo en cuenta que la industrializacion y la demanda comercial en este tipo de
explotacion es promisoria, es necesario realizar una revision actualizada de los aspectos
generales y relevantes de la enfermedad, donde se logre brindar un enfoque aplicado a la
casuistica de la enfermedad en Colombia y plantear aspectos relacionados con su abordaje y
control de modo general, condiciones de produccién, reproduccion y almacenamiento en
criaderos locales y centros de acopio, promoviendo asi su futura comercializacion y distribucion
confiable en el aspecto sanitario, ademds de ofrecer un pequeno aporte para la concientizacion
en la repoblacion de habitats naturales, al igual que la tenencia responsable de los peces como
mascotas, donde lo més resaltable sea la prevencion ante posibles casos de contagio zoonoético de

Micobacteriosis (Acha & Szyfre, 2001).

Con este estudio se busca compilar la informacidon mas relevante relacionada con las
formas de presentacion de la Micobacteriosis, los signos clinicos que caracterizan a la
enfermedad, asi como lesiones tanto macroscopicas como microscopicas compatibles con
Micobacteriosis causada por Micobacterias No Tuberculosas en peces ornamentales, que se
comercializan a nivel nacional; por medio de este trabajo se revisa la informacion actualizada y

especifica de esta enfermedad.
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Antecedentes

En la industria acuicola de peces ornamentales se presentan retos y dificultades, algunos
de los cuales estan relacionados con la sanidad, especialmente las enfermedades infecciosas de
origen bacteriano mas frecuentes, que suelen presentarse por causa de malas condiciones fisicas
y quimicas del agua en la que se sostienen estos animales. Los problemas sanitarios que se
pueden presentar en las instalaciones para cultivos de las diferentes especies comerciales, se
deben comunmente a la falta de capacitacion en bioseguridad en este tipo de explotaciones,
incluyendo centros de acopio para peces ornamentales. Los problemas sanitarios han sido
descritos como pequenas epidemias o casos esporadicos que favorecen la aparicion de otras
enfermedades o que por si mismos llevan a episodios de mortalidad de peces ornamentales de
mayor demanda, estimdndose una mortalidad y pérdidas economicas del 40% a lo largo de la

cadena comercial antes de llegar al comprador final (Verjan, Iregui, Rey & Eslava, 2002).



Pregunta problema

(Cual es el estado actual del conocimiento sobre Micobacteriosis en peces ornamentales?

11
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Objetivos

Objetivo general

Recopilar y adquirir conocimiento actualizado acerca de la Micobacteriosis causada por
micobacterias no tuberculosas en peces ornamentales, basados en caracteristicas relevantes de la

enfermedad y su implicacion en salud publica.

Objetivos especificos

- Compilar la informacién actualizada con respecto a la presencia de micobacterias en
peces ornamentales en sus aspectos patoldgicos, microbioldgicos y epidemiologicos.

- Documentar las posibles implicaciones de salud publica relacionadas con Micobacteriosis
en peces ornamentales.

- Plantear cuestionamientos que den preambulo a investigaciones futuras.
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Metodologia

Disefio y tipo de estudio

El presente trabajo es una investigacion teorico descriptiva de caracter documental, ya
que el procedimiento implicd una identificacion, organizacion, sistematizacion y analisis de
documentos electronicos sobre la enfermedad causada por micobacterias no tuberculosas en

peces y humanos, en un periodo comprendido entre los afios 2000 y 2020.

Los documentos de analisis fueron todos aquellos reportes, libros y documentos de
estudios sobre el tema encontrados en la base de datos de buscadores académicos como Scopus,
Redalyc, SciELO, World Wide Science, HighBeam Research, otros y algunos articulos no

2 <6

indexados, teniendo como criterios de busqueda palabras claves como: “Acuario”, “complejo

9% ¢

atipico”, “cutaneo”, “epidemiologia”, “Mycobacterium marinum”, “Mycobacterium chelonae”,

b1

“Mycobacterium fortuitum”, “micobacterias”, “MNT”, “granja piscicola”, “lesiones”,
“micobacteriosis”, “microbiologia”, “no tuberculosas”, “ornamentales”, “reportes en Colombia”,
“salud publica” y “transmision”. Estos descriptores de busqueda fueron usados con diversos

sindnimos y combinados de diversas formas al momento de obtener informacion y documentos

con el objetivo de ampliar los criterios de busqueda.

Para la organizacion de los documentos, se cre6 una base de datos propia en Excel, con
campos o criterios de analisis: autor y afo, titulo y nticleo tematico. Una vez organizada la
informacion de importancia, se agruparon los documentos en cuatro nucleos de aporte
relacionados a nuestro trabajo como son: epidemiologia, microbiologia, lesiones en peces y

lesiones en humanos, todo el proceso llevado a cabo se evidencia en el siguiente flujograma.
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Micobacteriosis en peces

Etiologia

La Micobacteriosis es una enfermedad sistémica de caracter cronico, comun en peces de
todo el mundo (Akbari, Mosavari, Tadayon y Rahmati, 2014), ha sido reportada en mas de 150
especies, tanto silvestres, como de laboratorio y cultivo (Barato, Penagos, Tibata, Iregui,
Figueroa, Ribon y Soler, 2010; Pate, Jencic, Zolnir y Ocepek, 2005). La enfermedad es causada
por Micobacterias No Tuberculosas (MNT), un grupo que acoge a todas las bacterias del género
Mycobacterium distintas a las del complejo M. tuberculosis y M. leprae, las cuales también son
denominadas micobacterias atipicas, ambientales o distintas de la tuberculosis. Las MNT forman
un grupo bastante amplio y heterogéneo de microorganismos, y su caracteristica definitoria a
diferencia de M. tuberculosis y M. leprae, es que no son patdégenos obligados (Streit, 2015). Las
MNT son patogenos facultativos que pueden persistir tanto en el hospedador como en el medio
ambiente (suelo y agua) y en aerosoles, también estan presentes en los sistemas de distribucion
de agua potable en todo el mundo y se aislan facilmente de biopeliculas superficiales (Barato et
al, 2010; Falkinham, 2009 como se cit6 en Chang, Colicino, DiPaola, Al-Hasnawi y Whipps,
2015; Falkinham, 1996 como se cit6 en Kusar, Zajc, Jenci¢, Ocepek, Higgins, Zolnir y Pate,

2017).

Las MNT mas comunes en peces de acuario y de ambientes naturales son Mycobacterium
marinum, Mycobacterium fortuitum, y Mycobacterium chelonae (Valera et al, 2018; Pate et al,
2005; Barato et al, 2010; Akbari et al, 2014; Zanoni, Florio, Fioravanti, Rossi y Prearo, 2008);

estas bacterias tienen capacidad de infectar a mamiferos acudticos, al humano (Reisfeld, Ikuta,
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Ippolito, Silvatti, Ferreira, Catdo, Rosas, Neto y da Silva, 2018) y animales poiquilotermos como

por ejemplo reptiles y anfibios (Kaattari et al, 2006 como se cit6 en Kusar et al, 2017).

Las micobacterias pertenecen a la familia Mycobacteriaceae, de unico genero,
Mycobacterium, orden Actinomycetales y suborden Corynebacterineae. Tienen pared celular tipo
IV con arabinosa, galactosa y acido micolico. Son bacilos pleomorficos, curvados o rectos, en
ocasiones filamentosos, no esporoformadores, aerdbicos e inmoviles, acido alcohol resistentes
cuyo compuesto clave es el 4cido micoélico, una fraccion lipidica exclusiva de las micobacterias
(Eslava, Malagon, Figueroa y Lombo, 2004; Gauthier y Rhodes, 2009), son saprofitos y pueden
sobrevivir durante afios (Davidovich, Pretto, Sharon, Zilberg, Blum, Baider, Edery, Morick,
Grossman, Kaidar, Dveyrin y Rorman, 2020; Antuofermo, Pais, Polinas, Cubeddu, Righetti,
Sanna y Prearo, 2016) en condiciones favorable, permaneciendo al abrigo de la luz. Miden 0.2 -
0.6 um de diametro por 1.0 a 10 pm de largo (Gauthier y Rhodes, 2009; Eslava et al, 2004), son
bacilos Gram (+) y su condicién més importante es la dcido-alcohol resistencia gracias al cido
micolico, que forma un complejo con el peptidoglicano de la pared de las micobacterias e impide
el contacto con el disolvente acido-alcohol en la etapa de la decolorizacion (Madigan, Martinko

y Parker, 1999, como se cit6 en Eslava et al, 2004).

Especies afectadas

Von Betegh (como se citd en Hashish, Merwad, Elgaml, Amer, Kamal, Elsadek, Marei y
Sitohy, 2018) informd por primera vez sobre la Micobacteriosis en peces marinos en 1910,

evidenciando lesiones similares a la tuberculosis en el higado, bazo y rifién de peces coralinos
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tropicales. Se penso inicialmente que este organismo infectaba solo peces marinos, pero desde

entonces se ha aislado también de especies de agua dulce y humanos (Hashish et al 2018).

Se ha establecido que practicamente todas las especies de peces de agua dulce, agua
salobre y agua salada son o pueden ser susceptibles a la Micobacteriosis, algunas especies de las
cuales se reporta aislamiento de las bacterias causales se mencionan en la Tabla 1; a la fecha se
han descrito en un amplio numero de especies de peces de consumo y en una gran variedad de
peces de acuario como Anabantidae (bettas y gouramis), Characidae (tetras y pirafias) y
Cyprinidae (danios, carpas y barbus). En los tltimos afios se ha registrado un incremento en la
incidencia de la infeccién por micobacterias en peces cultivados, tales como el Oncorhynchus
tshawytscha (Salmoén chinook), Centropomus undecimalis (ro6balo comUn), Acipenseridae
(esturion) y peces ornamentales de agua dulce; de igual manera, también en especies de peces de
agua calida sometidas a cultivos extensivos como Oreochromis mossambicus 'y Oreochromis
niloticus. Igualmente existen reportes de casos de Micobacteriosis en peces silvestres como el
Gadus Morhua (bacalao), el Solea Solea (lenguado), el Centropomus Undecimalis (rdbalo
rayado), Scomber Scombrus (caballa del noreste atlantico) y Perca flavescens (perca amarilla) lo

cual lo hace un patéogeno de importancia e interés en la acuicultura (Colin, 2018).

La presencia y distribucion de esta enfermedad en peces de acuario clinicamente sanos y
su entorno no ha sido adecuadamente explorado y la incidencia de otras especies de
micobacterias condicionalmente patdgenas pueden ser parte constituyente de futuras
investigaciones entorno a los acuarios comunitarios, incluyendo los caracoles y crustaceos

utilizados para la alimentacion de los peces (Beran, Matlova, Dvorska, Svastova y Pavlik, 2006).
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Tabla1

Algunas especies de peces ornamentales con reporte de aislamiento
de MNT. (Tomado de Zanoni, Florio, Fioravanti, Rossi y Prearo,

2008).

Especie MF MC MM MP MA MG MN
Ancistrus lineolatus X

Amphiprion allardi X X X

Barbus tetrazona X X X X

Betta splendens X X X X X X
Carissius auratus X X X X X X X
Colisa fasciata X X

Colisa lalia X X

Corydoras aeneus X X

Cyprichromis leptosoma X

Dascyllus trimaculatus X

Hypostomus plecostomus X

Lo vulpinus X

Microgeophagus ramirezi x X X X
Notobranchius patrizii X X

Ostracon cubicus X

Paracheirodon axelrodi X

Paracheirodon innesi X X X X

Poecilia latipinna X X X X
Poecilia reticulata X X X X
Poecilia velifera X X

Pterophvllum scalare X X X X
Symphysodon discus X

Trichogaster trichopterus x X X

Hiphophorus helleri X

Xiphophoris maculatus X X

Zebrasoma flavescens X X X

Zebrasoma veliferum X

Nota. MF, Mycobacterium formuitum; MC, M. chelonae; MM, M. marinum; MP,
M persgrinum; MA M abscessum; MG, M. gordonae; MM, M

nonchromogenicum.

Distribucion geografica

Las micobacterias atipicas son un grupo de patégenos de vida libre, oportunistas,

ambientales y de distribucion geografica ubicua a nivel mundial; se reportan aislamientos en
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redes de abastecimiento de aguas domésticas y hospitalarias al igual que en piscinas, estanques y
lagos a causa de la resistencia de las micobacterias al cloro y otros agentes desinfectantes
(Camarena y Gonzalez, 2011). Spickler (2007) en una investigacion reportd que mas del 67% de
los especimenes acudticos recogidos de fuentes naturales, tratadas y de contacto animal,

contenian micobacterias, incluida M. marinum.

Mycobacterium es omnipresente en el agua y sedimentos a nivel mundial, por lo tanto la
Micobacteriosis en las poblaciones de peces siguen estando documentadas en todo el mundo y
ningun pais puede afirmar que esta enfermedad bacteriana tan reconocida ha sido erradicada

(Woo y Bruno, 2006).

Transmision

Las MNT son transmitidas por via horizontal donde la fuente de infeccion méas comtin
son fuentes de agua contaminada ya que es un medio viable en donde se pueden mover las
bacterias, no existe evidencia de transmision de pez a pez, ademas de esto, en peces viviparos se
ha demostrado una transmision vertical porque se ha llegado a aislar a la bacteria de fluidos
ovaricos. Sin embargo esto puede ser debido al estrés de la manipulacion, confinamiento y
transporte que se consideran como factores predisponentes de la enfermedad (Colin, 2018;

Decostere, Hermans y Haesebrouck, 2004 ).

Los reservorios incluyen el agua, peces muertos, peces patogeno-portadores, peces

infectados, fomites, alimento contaminado, canibalismo de peces o detritus acuatico infectados
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que puede ingresar a través de heridas, excoriaciones cutdneas o parasitos externos. En los peces
viviparos por via vertical (de la madre al embrion), también se ha registrado y documentado
transmision por medio de reproductores ya que se puede encontrar la bacteria en el tejido
gonadal, en especies oviparas se desconoce alguna transmision aparente por el momento
(Francis-Floyd, 2011). Los caracoles y otros invertebrados han demostrado desempefiar un rol
importante en la transmision de la Micobacteria (Spickler, 2007), al igual que en algunos
vertebrados acudticos como ranas, tortugas y serpientes pueden llegar a ser diseminadores

permanentes para los peces (Decostere et al, 2004).

La infeccion mas natural es por medio de alimento contaminado proveniente de animales
muertos o moribundos, ya que en algunos estudios reportan y demuestran que las micobacterias
que se ubican al interior de las lesiones granulomatosas, presentan una virulencia mayor y un
nimero mayor de bacterias que otros tejidos que presenten otra lesion cualquiera (Volkman,
Clay, Beery, Chang, Sherman y Ramakrishnan, 2004); también se reporta la infeccion en peces
ornamentales por medio de caracoles (Planorbarius corneus) y artemias (Beran et al, 2006);
Motoji (2011) (como se cita en Peterson, Ferguson, Watral, Mutoji, Ennis y Kent,2013),
demostrd que en el pez arroz japonés o medaka comun (Oryzias latipes), alimentados con larvas
de mosquito presentaban una rapida infeccion, atribuida a las larvas que estaban contaminadas
con M. marinum a nivel gastrointestinal donde la bacteria era significativamente mas infecciosa
entre bacterias cultivadas. Otras investigaciones realizadas por Grange (1985) y Sodit y col.
(1993), (como se cita en Descostere et al. en 2004), hacen referencia a casos de infeccion en
peces de acuario por medio de pulga de agua (Daphnia) como alimento vivo para el pez luchador

(Betta splendens), las pulgas eran recolectadas en fuentes hidricas, donde estas albergaban
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micobacterias, dando lugar a lesiones granulomatosas caracteristicas de la Micobacteriosis en
solo 4 meses aproximadamente. Asi mismo, se ha determinado que las amebas ambientales
(Acanthamoeba castellani , Acanthamoeba polyphaga y Dictyostelium discoideum), actuan como
macrofagos sustitutos en el medio ambiente donde estan asociadas a la infeccion de
Micobacteriosis en peces; se observo que la bacteria fagocitada aumenta su patogenicidad y se
favorece su replicacion y su sobrevivencia, con una regulacion positiva de los genes virulentos al
estar en el entorno celular, en comparacion con la infeccion causada por bacterias que no llegan a
pasar a través de las amebas; estos estudios hacen sospechar que para la transmision eficaz con
Mpycobacterium en algunas especies como el pez cebra (Danio rerio) se requiere de la infeccion
por medio de las amebas (Harriff, Bermudez & Kent, 2007; Peterson et al, 2013). Peterson et al.
(2013) demostraron por primera vez que un protozoo ciliado (Paramecium caudatum) podia ser
un vector importante de transmision natural de micobacterias en los peces, ya que este ciliado es
un primer alimento comun de algunas larvas de peces, probablemente igual sucede con el

aumento de infectividad y patogenicidad como sucede con las amebas.
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Tlustracion 1. Posibles vias de transmision de micobacterias en el medio acuatico. La infeccion por MNT generada en los peces
se lleva a cabo principalmente por la presencia de agua o alimentos contaminados, asi como excretas, mortandad, peces
infectados y algunos protozoos. En este punto las bacterias se encuentran latentes, adicionalmente en los diferentes organismos

que son portadores en donde se diseminan en el medio acuatico pueden llevar a infectar peces a cualquier edad.

Morbilidad y Mortalidad

La incidencia de Mycobacterium es baja, pero las infecciones de M. marinum pueden
producir una morbilidad significativa. En poblaciones de peces naturales, se puede encontrar que
hasta un 10% de los peces pueden estar infectados. Los brotes de la enfermedad en peces de
cultivo parecen estar relacionados con los factores de manejo, como la calidad y cantidad de los

nutrientes y agua suministrados (Spickler, 2007).

Los problemas de enfermedad-mortalidad presentados no se consideran de alto riesgo

para la actividad, sin embargo, las pérdidas presentadas a nivel de produccion y comercializacion
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empiezan a llamar la atencion frente a la industrializacion, exigencias sanitarias y de calidad,

(Eslava 2009).

La mortalidad de los peces ornamentales a lo largo de la cadena comercial antes de llegar

al consumidor final supera el 40% en el pais (Eslava, 2004).

En un estudio de laboratorio realizado por Francis-Floyd (2011) se demostrd una
mortalidad del 90 y 100% en el pez cebra (Danio Rerio), donde se aislaron de ellos, dos cepas de
M. marinum 'y M. fortuitum extraidos de brotes activos de Micobacteriosis, las primeras muertes
se observaron alrededor del dia 7. La capacidad de causar la enfermedad entre diferentes cepas
de estos organismos determiné algunas diferencias y pueden ser lo suficientemente importantes

como para justificar la identificacion de aislamientos a nivel de especie (Francis, Floyd, 2011).

Signos clinicos

La Micobacteriosis de los peces es una enfermedad, en la cual los animales infectados
presentan una sintomatologia de tipo cronico, exhibe tanto lesiones externas como internas
(Eslava et al, 2004; Pate et al, 2005). Estas lesiones desencadenan en la aparicion de signos
clinicos de tipo inespecifico con un patrén de presentacion variable, en cuanto a la gravedad y

localizacion del dano.

La diversidad de signos clinicos son alteraciones a nivel cutaneo caracterizado por
lesiones erosivas, ulceras hemorragicas, inflamacion de la piel, focos de descamacion y

emaciacion progresiva (Decostere et al, 2004 ;Pate et al, 2005; Francis-Floyd, 2011), asi como
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un deterioro de las aletas, depresion, anorexia, letargo, distension abdominal (Verjan et al., 2002;
Gauthier y Rhodes, 2009), nado erratico y permanencia en el fondo, arqueamiento del dorso,
incremento de movimientos operculares, decoloracion de la piel, nado anormal y disminuido

(Eslava et al.,2004; Barato et al., 2010).

Tlustracion 2. Nado erratico y transitorio del pez Pterophyllum scalare con enfermedad granulomatosa ,perduracion en el fondo

de la pecera relacionado a hipoxia, alteraciones musculo esqueléticas o neuromusculares. Tomado de: (Eslava et al, 2004).

Tustracion 3. Pez Micropterus salmoides con baja condicion corporal, areas con pérdida de escamas y tlceras superficiales,

signos clinicos relacionados a Micobacteriosis. Tomado de: (Francis-Floyd, 2011).

Generalmente estos signos clinicos son atribuibles a factores que generan estrés en los

peces por diferentes causas, como el hacinamiento, mala nutricion, variacion de la temperatura y
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mala calidad de agua, de igual manera por una manipulacion inadecuada (Eslava et al ,2004;

Zanoni et al, 2008) y un mal manejo sanitario (Valera et al, 2018).

",
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Ilustracion 4. Fisiopatologia de Mycobacterium: inicia con el ingreso al animal por medio de lesiones en piel o por medio de
alimento contaminado, donde las bacterias se estableceran en la lesion a nivel local o en intenso, el animal al presentar
condiciones que favorecen al estrés como lo es agua de mala calidad, hacinamiento, mala nutricion, variacion de temperatura,
manipulacion inadecuada y transporte generan una inmunosupresion favoreciendo a la diseminacion que llevard a una sepsis en
el animal donde posteriormente evidenciamos signos clinicos tales como ulcera, granulomas y pérdida de escamas hasta
inflamacion en la piel, emaciacion, deterioro de aletas anorexia, distension abdominal, nado anormal, arqueamiento del dorso,

etc.

Lesiones macroscopicas.

La presencia de alteraciones en la mayoria de peces afectados por micobacterias
es reportada con lesiones granulomatosas, cominmente identificadas en piel y érganos

parenquimatosos, areas hemorragicas, ulceradas, con pérdida de escamas, necrosis en la



26

epidermis y/o dermis (Eslava et al, 2004; Francis-Floyd, 2011; Pate et al, 2005;

Mangiavacchi, Pimenta & Luciane, 2019; Verjan et al, 2002).

Tlustracion 5. Evidencia de ulcera hemorragica en pez Morone saxatilis, signo clinico compatible con

Micobacteriosis. Tomado de: (Gauthier & Rhodes, 2009).

Ilustracién 6. Presencia de ulcera cutanea en pez Pterophyllum scalare. Tomado de: (Eslava et al, 2004).

En 2008, Zanonni y colaboradores, asi como Valera y sus colegas en 2018
describieron lesiones en bazo, rifion, higado, estobmago, intestino delgado, peritoneo,

piel, musculo esquelético y branquias, donde presentaron lesiones degenerativas en
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células epiteliales y necrosis en el epitelio estomacal; de igual manera revelaron lesiones
en la submucosa gastrica. Adicionalmente, a nivel del tejido conectivo (capsulas del
higado, ganglios linfaticos, rifidn, intestino delgado y dermis) se generan sitios que son
afectados con frecuencia por micobacterias, siendo esta una posible entrada de la misma
(Eslava et al, 2004; Verjan et al, 2002) y con una alta frecuencia de granulomas en
diferentes ubicaciones de los 6rganos donde pueden ocasionar perjuicios en la

funcionalidad de estos y degeneracion de su estructura.

Hustracion 7. Pomoxis nigromaculatus con presencia de granulomas a nivel del bazo compatible con
Micobacteriosis. Tomado de: (Francis-Floyd,2011).
A la exploracion de las lesiones granulomatosas macroscopicamente de tipo
cronico, presentan una particularidad y caracteristica por su conformacion, presentando
similitudes sin importar su origen, siendo singular un centro necrético y una cubierta

que puede ser gruesa por lo general (Eslava et al, 2004; Francis-Floyd, 2011).
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Lesiones microscopicas.

Valera y colaboradores en 2018 reportaron dafios microscopicos en diferentes
organos de tetra ‘bleeding heart’ (Hyphessobrycon erythrostigma) donde se
evidenciaron algunos animales con lesiones granulares a nivel del bazo, similar a lo
reportado por Verjan y cols. en 2002, donde reportan una esplenomegalia con presencia
de quistes edematosos con tejido fibroso alrededor del tejido esplénico en pez betta, a
nivel tegumentario observaron una evidente necrosis con infiltracion de células
inflamatorias; en los peces del estudio se identifico a nivel muscular una mayor
frecuencia en la presencia de granulomas bacterianos e infiltrado de células

inflamatorias y necrosis de fibras musculares (Verjan et al, 2002; Eslava et al, 2004).
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Ilustracion 8. Granulomas en musculo dorsal, con presencia de células inflamatorias y abundancia de
bacterias. Tomado de: (Verjan et al, 2002).

En el estdbmago se observo con mayor frecuencia la hiperplasia de células
epiteliales y una baja de atrofia de estas, pero ambos casos en un grado leve con escasa
necrosis del epitelio estomacal; el intestino present6 una alta hiperplasia y/o necrosis de
los enterocitos; en el peritoneo solo se observaron granulomas bacterianos e infiltracion

de células inflamatorias (Valera et al, 2018).

Ilustracion 9. Muestra histopatologica del estomago de Hyphessobrycon erythrostigma. A. (flechas negras)
necrosis del epitelio estomacal y desprendimiento de las mismas (flechas rojas). B. (flechas negras) atrofia de mucosa
géstrica. Tomado de: (Valera et al, 2018).

En el higado es mas frecuente las lesiones de degeneracion grasa y degeneracion
hidropica, las lesiones en branquias son presentes con hiperplasia del epitelio y una
fusion de las lamelas secundarias donde pueden presentar granulomas; en el rifidon se
presentd una alta degeneracion hidropica de tibulos renales con edema peritubular y

granulos bacterianos (Valera et al, 2018; Verjan et al, 2002).
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Tlustracion 10. Corte histopatologico del higado de Hyphessobrycon Erythrostigma donde se evidencia

degeneracion de grasa y hepatocitos redondos con niicleo excéntrico. Tomado de: (Valera et al, 2018).

Tlustracion 11. Imagen histopatoldgica de branquias donde se observa una fusion lamelar (circulo) e
hiperplasia de estas (flechas). Tomado de: (Valera et al, 2018).
Los avances de estudios hasta la actualidad reportan en comun las lesiones
nodulares de tipo granulomatoso con alta frecuencia en bazo, rifion, higado, peritoneo,

arcos branquiales y musculo. Asi mismo, en algunos casos se reportan alteraciones no
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granulomatosas en distintos 6rganos como cerebro, presentando congestion y
degeneracion de la estructura del 6rgano con presencia de células infiltrantes como
mononucleares a nivel de meninges, bulbo arterioso, musculo cardiaco y branquias

(Eslava et al, 2004).

La caracteristica comn a nivel microscépico de los granulomas es la presencia de
diferentes capas de células epiteliales, asi como una capsula de tejido fibroso, la
presencia de melanomacrofagos, centro necrotico rodeado de macrofagos y presencia de
bacterias acido alcoholes resistentes, positivas al Ziehl-Neelsen (Eslava et al, 2004;

Francis-Floyd, 2011; Verjan et al, 2002; Zanoni et al, 2008; Gauthier y Rhodes, 2009).

Tlustracién 12. Pared de granuloma esplénico donde se observa materia eosinofilica, leucocitos
mononucleares (cabeza de flecha), células epiteliales (E) y células fusiformes en la periferia compatible con

fibroblastos. Tomado de: (Vejan et al, 2002)
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Diagnostico

Spickler (2007) del CFSPH (Center for Food Security and Public Health de la
Universidad del Estado de lowa USA) refiere que el diagndstico de la Micobacteriosis depende
de los signos clinicos, histologicos y la identificacion del patdgeno. Se debe sospechar de
Micobacteriosis cuando hay pérdida de peso o condicion, especialmente cuando se acompafia de

pérdida de escamas, lesiones hemorragicas inespecificas o tlceras (Francis-Floyd, 2011).

Para la identificacion del patogeno se hace un frotis de la superficie de corte de bazo,
rifidn o lesiones cutaneas (Spickler, 2007) y debe hacerse y tefiirse con la tincion de
Ziehl-Neelsen, ya que las micobacterias se visualizan mejor en secciones de tejido con esta
tincion después de aplicar la tincidon de carbolfucsina (Gauthier y Rhodes, 2009; Hashish et al,
2018; Pumarola, Rodriguez, Garcia y Piedrola, 1992; Spickler, 2007). La tincion de
Ziehl-Neelsen es la técnica mas usada en el diagnostico rutinario de tuberculosis. Es una técnica
rapida, sencilla y econdmica permitiendo que se pueda realizar en casi cualquier laboratorio
clinico. La sensibilidad para identificar bacilos acido-alcohol resistentes es del 74% y una
especificidad del 98% teniendo un limite de deteccion de 5.000-10.000 bacilos/ml de muestra.
Una tincidn positiva es aquella en la que se observan bacilos acido-alcohol resistentes, que
presentan una coloracion roja fucsia (Ilustracion 12) (Lopez, Hernandez, Colin, Ortega, Cerén y

Franco, 2014).

Para el diagnostico de Micobacteriosis en peces, la histopatologia sigue siendo el método
mas comun y la herramienta mas confiable para la identificacion de peces enfermos (Antuofermo

et al, 2016).
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Tlustracion 13. Tejido esplénico granulomatoso con bacilos 4cido- alcohol resistentes positivos a Ziehl Neelsen. Tomado de:

(Eslava et al, 2004).

Aislamiento y cultivo.

El 10-30% de las micobacterias aisladas en laboratorios clinicos corresponden al
grupo de micobacterias no pertenecientes al complejo M. tuberculosis (Dorronsoro y
Torroba, 2007). Pumarola et al (1992) afirma que la morfologia, pigmentacion,
temperatura Optima de desarrollo y velocidad de crecimiento, son aspectos a considerar
para la caracterizacion de las cepas micobacterianas. Mycobacterium puede cultivarse
eficazmente en una variedad de medios de agar y liquidos selectivos (Rhodes, Kator,
Kaattari, Gauthier, Vogelbein y Ottinger, 2004 como se cit6 en Hashish et al, 2018 y
Gauthier y Rhodes, 2009). Un ejemplo es la micobactina, que mejora el crecimiento de

micobacterias de crecimiento lento en medio estandar. Los medios no selectivos son
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ineficaces para micobacterias de crecimiento lento, pero ideales para los de crecimiento

rapido (Hashish et al, 2018; Gauthier y Rhodes, 2009).

El diagndstico definitivo requiere cultivos con medios especiales para poder aislar
las micobacterias. Los medios utilizados incluyen medios de huevo Petragnani,
Lowenstein-Jensen, Middlebrook 7H10 y Dorset. Es recomendable incubar los cultivos
de 2 a 30 dias y a una temperatura de 20 a 30 °C para que el crecimiento preliminar sea
visible. El cultivo puede ser complejo, debido a la rigurosidad del patégeno, ya que se
pueden desbordar facilmente si hay contaminantes presentes. M. fortuitumy M.
chelonae son catalogados de crecimiento rapido, observandose un crecimiento en
aproximadamente 7 dias, a diferencia de M. marinum que puede no ser visible hasta por

30 dias (Francis-Floyd, 2011).

Como estos organismos son dificiles de aislar, Francis-Floyd (2011) describe una
técnica de cultivo que ha dado buen funcionamiento: sacrificar los peces que se van a
cultivar (usando MS-222, metanosulfonato de tricaina). Después de que hayan cesado
los movimientos operculares (5 minutos después) la superficie externa del pescado se
desinfecta con alcohol etilico al 70%, se extraen las visceras mediante una técnica
aséptica y el higado, el bazo y el rifidon se colocan en 5 ml de solucidn salina tamponada
con fosfato. Estos tejidos se envian a un laboratorio de diagnostico para cultivo e

identificacion donde deben manipularse en instalaciones de nivel de bioseguridad tipo 2.

En pruebas moleculares para un rapido diagndstico Spickler (2007) y

Francis-Floyd (2011) afirman que se pueden realizar métodos de PCR, que toman un
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tiempo de 1 a 2 dias e identifican organismos a nivel de especie. Este método se ha
utilizado en tejidos y sangre, donde, la deteccion del organismo en sangre es
prometedora para el desarrollo de técnicas de deteccion no letales que identifican peces
infectados (Francis-Floyd, 2011). Antuofermo et al (2016) afirma que el cultivo, los
métodos basados en PCR y la secuenciacion del ADN son esenciales para la
identificacion de especies, como también el andlisis de restriccion enzimatica, el anélisis
de secuencia son fiables y rapidos para la deteccion de MNT (Emmerich y Fabri, 2017
como se citd en Shukla, Shukla y Sharma, 2018). Shukla et al (2018) afirma que la
amplificacion por PCR se puede utilizar para diferenciar micobacterias de crecimiento
rapido y lento, y que los métodos genotipicos y en especial, los métodos basados en
PCR proporcionan una deteccidn como una identificacion confiable, rapida y

conveniente a nivel de especies alternativas.

Tratamiento

Eslava et al (2004) reportan que en las explotaciones piscicolas que fueron muestreadas
en su trabajo aplicaban tratamientos con vitaminas de manera preventiva y como tratamiento a
animales enfermos el uso indiscriminado de agentes bactericidas y bacteriostaticos sin dosis
indicadas al uso de estos farmacos sin control alguno, lo cual favorece la presentacion de

resistencia microbiana y generando graves problemas para la salud publica.

Roberts (Roberts, 2001 como se cita en Eslava et al, 2004) afirma que no hay tratamiento

eficaz para la Micobacteriosis ni vacunas disponibles para los peces infectados como lo
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reafirman Francis (2011) y Gauthier y Rhodes (2009) donde manifiestan que la resistencia de las
micobacterias parece depender de gran parte de las especies y cepas infectantes (Whipps, Lieggi

& Wagner, 2012).

El tratamiento con antibiodticos puede tratar los signos clinicos que presenta el animal
temporalmente (Astrofsky, Schrenzel, Bullis, Smolowitz & Fox, 2000), pero no curarlo
totalmente; en lo posible debe considerarse esta enfermedad como no tratable (Francis-Floyd,
2011). La erradicacion es el unico tratamiento para la Micobacteriosis en los peces empleando
posteriormente rigurosos métodos de lavado y desinfeccion constante de acuarios, pocetas, todo
aquello que lleg6 a tener contacto con peces infectados o aguas contaminadas; es viable el
descarte de animales enfermos con el fin de prevenir la diseminacion de las bacterias (Astrofsky
et al, 2000; Verjan et al, 2002; Gauthier y Rhodes, 2009; Francis-Floyd, 2011) y mejorar las

técnicas de acopio, manejo, almacenamiento y transporte de los animales (Verjan et al, 2002).

Control/Prevencion

El control de micobacterias en acuarios requiere de la destruccion de existencias
afectadas y la desinfeccion de tanques de retencion y tuberias (Noga, 2000; Roberts, 2001 como

se citd en Gauthier y Rhodes, 2009 y Hashish et al, 2018).

Las medidas de prevencion incluyen condiciones de higiene, desinfeccion y eliminacion
de los peces portadores (Spickler, 2007). Como principio basico de bioseguridad es fundamental

evitar la introduccioén de animales enfermos, comprarlos en fuentes confiables y mantenerlos en
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cuarentena durante al menos 30 dias. Si se sospecha la presencia de micobacterias, se sacrifican
varios animales representativos del grupo para su diagnostico. Los cultivadores deben manejar el
medio, es decir, evitar que se acumule material organico, limpiar el sustrato y los medios
filtrantes con regularidad, también, para ayudar a mantener bajos los nimeros de micobacterias
usar ozono y/o esterilizacion UV (Francis-Floyd, 2011). Se debe evitar la alimentacion con
productos pesqueros contaminados y en caso de que se haga, los alimentos deben pasteurizarse

antes de su uso (Frerichs, 1993 como se citd en Decostere et al, 2004).

Spickler (2007) sugiere que los peces muertos deben quemarse o enterrarse en cal viva y
Francis-Floyd (2011) afirma que los agentes micobactericidas eficaces incluyen Lysol®
(bencil-4-clorofenol-2-fenilfenol al 1%), clorito de sodio y alcohol etilico en concentraciones de
50 o 70 por ciento, ademas el hipoclorito de sodio es un muy buen agente esterilizante si su
tiempo de contacto es superior a los 10 minutos (Mainous y Smith, 2005). Decostere et al (2004)
recomienda que dentro de un ambiente cerrado se puede controlar la propagacion natural de la
infeccion agregando cloramina B o T al tanque y Chang et al (2015) realizaron la desinfeccion
con yoddforos mediante PVPI (povidona yodada) en M. chelonae utilizando concentraciones de
12,5 ppm, 25 ppm, 50 ppm y 100 ppm durante 5 minutos, en donde los tratamientos de 25-100
ppm dieron como resultado una disminucion significativa de la supervivencia de M. chelonae.
Posterior a eso eligieron 25 ppm como la concentracidon para probar en Mycobacterium spp.. Los
resultados de los experimentos de desinfeccion con PVPI identifican la desinfeccion con
yodéforo a 25 ppm durante 5 minutos como una alternativa eficaz al blanqueador con cloro para

matar las micobacterias.



38

La vacunacion para este tipo de enfermedad es un reto y varios autores han realizado
estudios experimentales con el pez cebra (Danio rerio): Pacheco et al (2020) realizaron un
estudio para abordar la posibilidad de utilizar la vacunacion con a-Gal para el control de la
tuberculosis y en los resultados de su estudio mostraron que la vacunaciéon con a-Gal protege
contra la infeccion por micobacterias, dando como resultado la disminucién de los niveles de
micobacterias a través de la activacion de las respuestas humoral y celular. Niskanen, Myllymaki
y Rémet (2020) recapitulan las caracteristicas de la infeccion humana por Mycobacterium
tuberculosis, proporcionando un modelo animal preclinico conveniente para estudiar la
tuberculosis. Los genes de micobacterias se estudiaron como antigenos de vacunas basados en
ADN por su capacidad para inhibir la reactivacion de una infeccién por M. marinum. El antigeno
MMAR 4110 de M. marinum proporciond proteccion contra la reactivacion de la infeccion
latente. Risalde et al (2018) evaluaron el efecto de la vacuna de M. bovis inactivada por calor (M.
bovis IV) en el control de la Micobacteriosis en el pez cebra inmunizados por inmersion y
expuestos a M. marinum. Los resultados mostraron la eficacia de M. bovis IV administrado por
via mucosa para el control de la Micobacteriosis de los peces. La vacunacion por inmersion dio
como resultado la proteccion contra la Micobacteriosis en el pez mediante la reduccion de la
infeccion por micobacterias. Ziklo et al (2018) realizaron un estudio donde vacunan con dosis de
una cepa mutante atenuada de M. marinum iipA :: kan destruida por calor a la lubina europea
(Dicentrarchus labrax) en donde el gen mutante iipA :: kan indujo una fuerte respuesta inmune

acompafiada de una modesta alteracion del tejido.
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Salud publica

La implicacion de las MNT en la salud humana es de caracter zoon6tico y en campo esta
directamente relacionada con las infecciones causadas por peces enfermos de Micobacteriosis o

reservorios acuaticos infectados, estas infecciones son relativamente raras (Francis-Floyd, 2011).

En los tltimos afios se ha observado un aumento en la prevalencia de Micobacteriosis
ocasionadas por MNT, estas se consideran agentes patdgenos emergentes. El establecimiento de
su presencia depende de los antecedentes clinicos y el estado de salud de la persona afectada
(Llerena et al, 2018). En los ultimos 20 afios han pasado a ser una afeccion relativamente
frecuente, concomitante o no con el VIH (Altet Gomez, 2009), provocando alteraciones
estructurales del pulmon, como las bronquiectasias, la fibrosis quistica y la enfermedad pulmonar
obstructiva cronica (EPOC), estas enfermedades favorecen la colonizacion de las vias
respiratorias con estos gérmenes. A estos se suman, otros factores, como la gran variedad de
entornos geograficos en los que se encuentran estos agentes patdgenos y su relacion con el medio
ambiente, ya que tienen una amplia distribucion en el agua, el aire, los suelos y los animales. En
muchas ocasiones, los cuadros clinicos que producen se confunden con la tuberculosis, lo que
favorece el avance de la enfermedad y el deterioro clinico, el cual puede llevar a la muerte

cuando el tratamiento no es el adecuado (Llerena et al, 2018).

Se ha observado un aumento en el nimero de aislamientos de especies de MNT en
humanos, causando infecciones cutaneas de tejidos blandos, siendo mas frecuentes aquellas de
crecimiento rapido, tales como Mycobacterium fortuitum, Mycobacterium chelonae,

Mycobacterium abscessus, Mycobacterium marinum y Mycobacterium ulcerans. Anteriormente



40

los brotes de M. marinum en humanos se presentaban en muy raras ocasiones y eran asociados a
contacto con el agua de piscinas contaminadas; sin embargo, en los ultimos afios, se ha
observado un ligero pero constante incremento en la frecuencia de infecciones entre peces
cultivados y personas, asociados a peces de acuario (Colin, 2018). Las lesiones e infecciones
causada por Mycobacterium deben considerarse un riesgo ocupacional para los trabajadores de la
industria acuicola y personal relacionadas con acuarios (Francis-Floyd, 2011); las personas que
presentan lesiones en la piel pueden tener mayor riesgo cuando entran en contacto con el agua de
acuario o peces contaminados, en la manipulacién, limpieza o procesando pescado, incluso
cuando nadan o trabaja en cuerpos de agua dulce, salobre o salada (Passantino, Macri, Coluccio,

Foti y Marino, 2008).

En los humanos, el patdogeno penetra en la piel a través de lesiones menores. La infeccion
suele coincidir con la manipulacion de animales enfermos y cuyos signos clinicos coinciden con
la enfermedad y/o por contacto con medios acudticos infectados como estanques, piscinas,
incluso acuarios, ademas por el procesamiento o la preparacion de mariscos. La infeccion
cutdnea es cronica con un periodo de incubacion de 2 a 8 semanas, donde suelen observarse
lesiones Unicas de tipo granular y en ocasiones se propagan de forma ascendente como una
erupcion de patron esporotricoide. En un tercio de los casos pueden invadir los tejidos profundos
llegando a los tendones y los huesos (Colin, 2018). Sin embargo, la enfermedad no es
transmisible de persona a persona. Las practicas actuales de cloracion sanitaria restringen en gran
medida los brotes de infecciones por micobacterias. Los términos "granuloma de pecera" y
"enfermedad del manipulador de peces" se utilizan a menudo en relacion a las actividades

asociadas al agua, incluyendo nadar, pescar y navegar, ademas existe la posibilidad de infeccion
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en personas que tienen criaderos a menor escala de peces en acuarios caseros, produciendo lo

que se llama "sindrome del dedo" en los aficionados a los peces (Hashish et al 2018).

Tlustracion 14. Miembro superior izquierdo de paciente. Papulonddulos eritematosos y ulcerativos se extienden sobre
el brazo izquierdo en el patron de esporotrichoides. Tomado de (Colin, 2018).

Tustracion 15. Miembro inferior izquierdo de paciente. Lesiones prpuras-pustulosas, con confluencia en la parte

posterior del pie, y nédulos ulcerados con margenes violaceos. Tomado de (Colin, 2018).

En humanos las infecciones pueden producir una morbilidad significativa, donde las
lesiones cutaneas se presentan de forma cronica dejando cicatrices permanentes y la invasion de
estructuras mas profundas como la bolsa sinovial, tendones y huesos, esto ocurre en
aproximadamente un tercio de los casos registrados. Las infecciones profundas pueden dejar

secuelas como la pérdida de movilidad articular causada por la osteomielitis, un tercio de los
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casos pueden invadir los tejidos profundos llegando a los tendones y los huesos, los granulomas
se caracterizan por tener una pared de tejido granular-fibroso alrededor del area donde las

bacterias aun estan activas. (Spickler, 2007).

El diagndstico de la Micobacteriosis atipica se fundamenta en la sospecha clinica, ante un
historial clinico que sugiere exposicion a fuentes de contagio, en donde pudieran estar presente
los agentes patogenos causales de la Micobacteriosis (acuarios, estanques y piscinas). La biopsia
de tejido para histologia y cultivo es importante para establecer el diagndstico, el aspecto
histologico varia y esto depende del tiempo de evolucion de la lesion, los granulomas presentes
en lesiones apoyan el diagnostico pero no son patognomodnicos (Passantino et al, 2008).
Mycobacterium marinum induce en el humano granulomas cutdneos en el codo, rodilla, dedos y
pies, que pueden ulcerarse pero usualmente sanan espontaneamente después de varios meses.
Las infecciones y lesiones en humanos pueden desarrollarse desde las 3 semanas a 9 meses
después del contacto con material infectado (Francis-Floyd, 2011), estas lesiones causadas por
traumas superficiales en contacto con acuarios tropicales o piscinas infectadas involucran la piel,
pero la micobacteria también puede ser aislada de pulmones, nddulos linfaticos y de otros

organos internos (Stamm y Brown, 2004).

M. chelonae se ha aislado de infecciones de las articulaciones de rodillas, de abscesos
por inyecciones e infecciones postoperatorias en el hombre. Sin embargo, esas cepas son capaces
de crecer a 37 °C y son fenotipicamente distintas a las que se aislan de peces, hasta ahora, el
riesgo de enfermedad en humanos es baja. También se ha reportado en casos de artritis,

osteomielitis, sinovitis, linfadenitis, otitis y en formas diseminadas de la enfermedad en pacientes
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inmunocomprometidos, o infectados con el virus de inmunodeficiencia humana (VIH), céncer,

pacientes sometidos a quimioterapia, etc (Passantino et al, 2008; Colin, 2018).

Mycobacterium fortuitum es otra micobacteria importante a considerar en la
Micobacteriosis atipica, estd asociada a producir lesiones similares a M. chelonae; las cuales
incluyen infeccion en piel, huesos y tejidos blandos, lo cual puede ocurrir en individuos de
cualquier edad, pacientes aparentemente sanos con fracturas expuestas o intervenciones
quirurgicas. En la actualidad la incidencia de casos en pacientes inmunocomprometidos ha
aumentado; un factor de riesgo que evidencia también su presentacion es en aquellos pacientes

que usan como tratamiento los corticosteroides (Kéllenius, Hoffner, Midrner y Svenson, 1994).

En Colombia, el sistema de vigilancia en salud publica no exige el informe de las
micobacterias no tuberculosas, lo cual dificulta establecer con qué frecuencia se presentan;
Por lo cual, durante los afios 2012 y 2016 Llerena, Valbuena y Zabaleta (2018) realizaron una
recopilacion de reportes a nivel nacional donde se hallaron aproximadamente 273 casos
confirmados de Micobacteriosis entre tuberculosas y no tuberculosas, cuyo estudio tuvo la
finalidad de describir las Micobacteriosis identificadas en el Laboratorio Nacional de
Referencia para Micobacterias del Instituto Nacional de Salud (Llerena et al, 2018). En
Colombia se ha implementado una red de laboratorios donde aplican métodos que les permite
saber de forma rapida si un aislamiento pertenece o no al complejo de M. tuberculosis. Parte de
la investigacion realizada por Llerena et al. (2018) nos brinda un gran aporte en la clasificacion
segun la presentacion patoldgica en estos pacientes alli estudiados de acuerdo con los serotipos
que se han venido trabajando en este documento de la siguiente manera, para el caso

Micobacteriosis pulmonar se clasifico a M. fortuitum, M. chelonae, Micobacteriosis cutanea a M.
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Sortuitum M. chelonae, M. marinum, Micobacteriosis diseminada a M. fortuitum, Micobacteriosis

linfatica M. fortuitum (Llerena et al, 2018).

Por otro lado en el hospital Pablo Tobon de la ciudad de Medellin (Colombia), se realizo
un estudio observacional descriptivo en 187 pacientes donde en el 90.9% (170 pacientes) se
identificaron cepas el complejo de M. tuberculosis y en el 9.1% (17 pacientes) fue de MNT; para
este caso los datos obtenidos a partir de los 17 pacientes con infeccion por MNT, se encontr6 una
edad promedio de 38.4 afios (rango 4 - 75 afos), El 58,8% fueron hombres, con factores de
riesgo, relacionado las co-morbilidades con enfermedades tipo VIH, linfadenitis (en nifios) y
medicamentos inmunosupresores, presentando una mortalidad del 26.7% (4 pacientes). La
Inmunosupresion es el principal factor de riesgo para enfermedad extrapulmonar y/o diseminada
y la resistencia a farmacos (Montafur, Aguilar, Saldarriaga, Quiroga, Mesa, Molina y Zuleta,

2014).

En el afio 2007, Murcia, Leén, De la Hoz, Saravia, realizaron un estudio de cohorte
asociando Micobacterias-VIH/SIDA en pacientes, donde la frecuencia de infeccion
micobacteriana se determin6 en 92 pacientes VIH positivos en el Hospital San Juan de Dios en
Bogota (Colombia), en 1996. La probabilidad de sobrevivir durante tres meses fue evaluada
usando las curvas de supervivencia (Kaplan Meir) y se midieron los factores asociados con la
sobrevida usando razones de tasas de incidencia y el modelo de Cox Resultados, donde el 8% de
los pacientes tenian tuberculosis y el 8,6 % estaba infectado con MNT, siendo el complejo
Mycobacterium avium (CMA), el mas frecuente, seguido por M. fortuitum y M. chelonae. Por lo
cual en este estudio la asociacion Tuberculosis/VIH-SIDA y Micobacteriosis/VIH-SIDA fue

similar. La supervivencia disminuy6 en los pacientes con tuberculosis siendo menor si la cepa
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era multirresistente. La prevalencia encontrada de asociacion micobacterias-VIH/SIDA fue del

14% (13/92) (Altet Gomez, 2009, Murcia et al, 2007).

Altet Gomez (2009) reporta un estudio que se realizo en europa, sobre la tendencia y la
frecuencia de presentacion de las MNT en 14 paises de europa, durante dos periodos
comprendidos entre 1976 y 1996, durante este tiempo se notificaron 36.099 pacientes con
aislamiento de MNT, diferenciando un aumento de casos desde 1976 a 1984 del 29.1% y luego
un aumento del 19% adicional hasta el afio 1996. Ademads se reporta una prevalencia estimada de
presentacion en 77 nifios por cada 100.000 durante los afios 2001 a 2003, sin embargo resalta que
no se conoce con exactitud, la tasa de enfermedad causada por los patogenos que comprende el

complejo MNT (Altet Gomez, 2009).

En el afio 2017 el ministerio de agricultura colombiano, emitié un primer documento,
guia de manejo ambiental para el sector de la piscicultura continental en Colombia, donde se
establecer ciertas generalidades a nivel de produccion, instalaciones, procesamiento de producto
final y el impacto ambiental en los recursos hidricos, contaminacion de suelos y el
aprovechamiento de la mortalidad de peces y sus residuos (Calderon y Bayona, 2017). De esta
guia debe resaltarse la disposicion que establece el ente gubernamental en cuanto al
aprovechamiento de los peces muertos o los residuos de éstos, generados en los procesos de la
granja de produccion primaria, donde estos deben ser preferiblemente aprovechados en las
plantas de harina de pescado o en las plantas de subproductos, siempre y cuando, no se haya
iniciado su proceso de descomposicion o no haya sospecha de que la muerte haya sido por una
enfermedad; para tal fin, los peces muertos deben ser recogidos y enviados a dichas plantas el

mismo dia (Calderon y Bayona, 2017).
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Discusion

Al interpretar los estudios indagados en esta revision monografica se confirmo la
importancia que causa la infeccion por Micobacteriosis en peces, identificando de esta manera el
impacto negativo generado sobre la produccion, la salud ptblica y el sector econdmico. Ademas
se determina la gran relevancia en el campo laboral de la acuicultura, siendo para muchos
colombianos esta labor un sustento diario. Es por ello, que debido a la falta de estudios e
investigaciones en este sector y especificamente relacionados con la Micobacteriosis en peces,
no se ha podido esclarecer ni dar a conocer todos aquellos signos patognomonicos de una manera
amplia, impidiendo que se logre disminuir este impacto en la acuicultura del pais, asi como su
relacion directa en peces de consumo humano y aquellos empleados como mascotas. A partir de
estos fundamentos surgio la necesidad de reunir toda la informacion desarrollada hasta el
momento con respecto a la Micobacteriosis en peces, de tal manera que se difunda este estudio
en el sector de interés, con el propdsito de generar un impacto positivo en la produccion de

peces, con énfasis en la identificacion y control de esta enfermedad de caracter zoondtico.

El analisis de las investigaciones relacionadas en este trabajo determinaron que los signos
que permiten aproximarse al diagnostico de la Micobacteriosis en peces a nivel macroscopico
son: pérdida de condicion corporal, lesiones granulomatosas cominmente en piel y 6rganos
parenquimatosos (presentando un centro necrotico con una cubierta gruesa generalmente), reas
hemorrégicas ulceradas con pérdida de escamas (Eslava et al, 2004; Francis, 2011; Pate et al,

2005; Mangiavacchi, Pimenta & Luciane, 2019; Verjan et al, 2002); mientras que aquellos a
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nivel microscopico son: lesiones granulares a nivel del bazo, quistes edematosos con tejido
fibroso, necrosis con infiltracién de células inflamatorias en tejido tegumentario, granulomas
bacterianos (en el peritoneo), necrosis de fibras musculares, hiperplasia y/o necrosis de los
enterocitos, degeneracion hidropica en el higado y rifion, granulomas e hiperplasia en rifiéon y
branquias, capsula de tejido fibroso, presencia de melanomacrofagos, centro necrético rodeado
de macrofagos y presencia de bacterias 4cido alcoholes resistentes, positivas al Ziehl-Neelsen
(Eslava et al, 2004; Francis, 2011; Verjan et al, 2002; Zanoni et al, 2008; Gauthier y Rhodes,
2009). En general, se identifico que para corroborar el diagnostico de Micobacteriosis en peces
son necesarios los signos clinicos (macroscopicos y microscopicos) y la identificacion por
aislamiento con cultivo del patdgeno en el pez y tincion de la técnica microbiologica

Ziehl-Neelsen, a través de un frotis de la lesion observada. Pero como son tan demorados

Cabe destacar que en muchas ocasiones no se presentan signos clinicos de la enfermedad
y es hasta cuando el organismo se expone a algun factor estresante que la enfermedad se
manifiesta; por lo anterior es importante establecer y seguir un plan de monitoreo en las granjas
acuicolas, como para los pescadores en general, asi como que se ejecuten procedimientos
adecuados, antes de la comercializacion de los peces con destino hacia bodegas de acopio o
tiendas acuaristas, ya que esto en muchos casos podria servir en la deteccion oportuna el agente
patdgeno y poder realizar acciones preventivas y/o correctivas antes de provocar la pérdida de un

cultivo o peor aun afectar la salud de las personas involucradas.

La piscicultura en la actualidad se enfrenta a una gran variedad de factores de riesgo que
pueden afectar la productividad, entre los que se incluyen la incidencia y dispersion de

enfermedades entre las poblaciones de peces, algunas de las cuales pueden tener importancia
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zoondtica como el caso de las MNT (micobacterias no tuberculosas), concluyendo que esta
enfermedad es netamente oportunista, ya que a pesar de que esta se encuentre presente en un
medio iddneo, su patogenicidad solo se activa cuando un individuo (bien sean los peces o los
humanos), se encuentra susceptible por inmunosupresion o por que el patdgeno encuentra una

via de ingreso a través de lesiones abiertas en tejidos, como lo afirma Passantino, et al (2008).

A pesar que en diferentes estudios se ha concluido que no hay un tratamiento eficaz
frente a la presencia de MNT en peces, es fundamental realizar protocolos de bioseguridad como
lo nombro Francis (2011), de esta manera se lograré reducir el riesgo de la enfermedad, asi
mismo, sugerimos el uso de povidona yodada (Chang et al, 2015) para las desinfecciones en
tanques y peceras. También el monitoreo constante podria ser una clave de prevencion; referente
a las vacunas mencionadas en esta revision, estas estan en una etapa preclinica, que demuestran

ser prometedoras si se siguen realizando estudios acerca de ello.

Por lo anterior, se puede establecer que la Micobacteriosis es una enfermedad que limita
el desarrollo de la acuicultura, apareciendo a veces en forma periddica y que puede manifestarse
en forma asintomatica sin ocasionar dafos visibles, o bien desarrollar un cuadro clinico
especifico afectando a los peces, siguiendo un curso cronico, hasta la muerte de los organismos;
generando como consecuencia que la comercializacion se vea afectada en un futuro por esta
enfermedad, teniendo en cuenta el auge actual donde Colombia se caracteriza por ser un pais con
grandes cualidades como exportador de peces de ornato criados en cautiverio, asi como de origen

silvestre.
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Es importante llevar a cabo estudios investigativos que determinen la implicacion de
estos patdgenos en los psicultivos y asi prevenir la dispersion de esta enfermedad en los
organismos naturales de cierta region y las de un nuevo cultivo; evitando que en un futuro las
granjas acuicolas, se vean afectados por el desarrollo de esta enfermedad y la resistencia de estos
patdgenos compliquen su tratamiento; como lo reporta Verjan, et al (2002), que sefialan los
efectos negativos de mortalidad y pérdidas econdmicas cercanas al 40% del total de una
produccion, se desconoce en qué medida estas pérdidas son por causa de la Micobacteriosis.
Hasta la fecha de elaboracion de este trabajo no se encontraron reportes previos de que esta
enfermedad afecte a las granjas piscicolas en Colombia, por lo que podemos considerar necesaria
la intervencion del gobierno nacional o de entidades investigadoras que ayuden a evaluar la
frecuencia e incidencia de la presentacion de las MNT, ofreciendo un método de control y

manejo para este tipo de patogenos, evitando de esta manera la diseminacion de esta enfermedad.

Contar con el conocimiento adecuado acerca de las caracteristicas microbioldgicas unicas
de las MNT y comprender el papel fundamental que brindan los laboratorios que se enfocan al
correcto diagndstico de este tipo de entidades patoldgicas, son importantes para establecer los
principales aspectos epidemiologicos a los que como médicos veterinarios podemos hacerle
frente con respecto a esta enfermedad y proponer mecanismos de prevencion ante la presentacion
de casos de infeccion, tanto en animales como en los humanos, brindando una correcta asesoria

sobre buenas practicas de manejo.

Sobre las posibles implicaciones de salud publica relacionadas con Micobacteriosis, se
logré determinar un aumento en la prevalencia en los tltimos afios de la Micobacteriosis por

MNT en humanos, el establecimiento de la infeccion en humanos depende de los antecedentes
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clinicos y el estado de la salud de las personas afectadas observandose concomitancia o no, con
enfermedades inmunosupresoras como VIH; provocando alteraciones estructurales a nivel
pulmonar, cutaneo y articular. Para el caso y como la literatura lo plantea el diagnostico en
humanos se basa en los signos clinicos que coinciden con la enfermedad y/o el posible contacto
con medios acudticos infectados como estanques, piscinas, incluso acuarios, la manipulacion de
peces enfermos. La infeccion en humanos cursa con una morbilidad significativa dejando
consigo cicatrices permanentes € invasion en tejidos profundos como bolsa sinovial, tendones y
hueso (Francis, 2011, Altet Gomez, 2009, Llerena et al, 2018, Spickler, 2007), al lograr
establecer esto, se puede concluir que las lesiones e infecciones deben considerarse un riesgo
ocupacional para los trabajadores de la industria acuicola y personas relacionadas con la
manipulacion de acuarios, los diferentes estudios realizados en Colombia y Europa durante las
dos ultimas décadas (Altet Gomez, 2009, Murcia et al, 2007, Montufar, et al 2014) , brindan un
panorama sobre algunos indicadores sanitarios como la prevalencia, mortalidad e incidencia con
que los humanos se ven afectados ayudando a crear cuestionamientos como, ;Qué porcentaje de
los pacientes con aislamientos positivos a MNT, son por causa de actividades relacionadas a la

acuicultura en Colombia?.

En la guia de manejo ambiental emitida por el ministerio de agricultura colombiano se
establece la disposicion de la mortalidad de peces y sus residuos en granjas de produccion para
consumo humano, donde se resalta que estos deben ser aprovechados en las plantas de harina de
pescado o en las plantas de subproductos, siempre y cuando, no se haya iniciado el proceso de
descomposicion o no haya sospecha de que la muerte haya sido por una enfermedad (Calderon y

Bayona, 2017), una vez analizado este documento, se observa la falta de atencion en el sector



51

piscicola de produccion de peces ornamentales y de consumo humano, cuya tasa de mortalidad
es alta y es necesario establecer también, cudl es el manejo que se le debe dar a la mortalidad de
peces por enfermedad y sobretodo las enfermedades de tipo infeccioso con énfasis primario a la

Micobacteriosis.

Para la salud ocupacional, nuestra recomendacion es la implementacion de dotacion para
aquellos trabajadores que tienen un constante contacto con el agua y la manipulacion de peces,
como el uso de guantes de goma largos con revestimiento de pvc, peto impermeable, botas de
caucho, gafas de seguridad y el uso de tapabocas industrial; asi mismo, las evaluaciones
periodicas a los trabajadores para saber su estado de salud, realizar pausas activas y mejorar el
bienestar laboral. Para la tenencia de peces como mascota, es importante capacitar a las tiendas
de acuario y/o centros de acopio para que informen a los futuros compradores la importancia del
manejo tanto de los peces, como el agua, con el fin de prevenir la enfermedad (Acha & Szyfre,

2001).
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Conclusiones

1. Se identifico y se compild informacion sobre las principales caracteristicas patologicas,
microbioldgicas y epidemioldgicas en peces ornamentales con la presencia de
micobacterias.

2. Se desarrolld una monografia relacionada con la Micobacteriosis en peces, como una
referencia en futuras investigaciones.

3. Se logro resaltar la importancia de identificar a la Micobacteriosis como un problema que
afecta a la salud publica, generando cuestionamientos sobre la pobre atencion que se ha
prestado a la enfermedad .

4. Se resalta la necesidad de una oportuna intervencion, por parte de las entidades sanitarias
y reguladoras correspondientes, en los distintos procesos de produccion y los
intermediarios, para que hagan parte de una comercializacion inocua de peces de ornato y
cual seria la disposicion correcta de peces muertos por enfermedad.

5. Se generaron cuestionamientos que dan preambulo a investigaciones futuras en las

diferentes areas abordadas en el estudio.
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Recomendaciones

Se debe brindar capacitacion u ofrecer informacion adecuada a los acuicultores,
trabajadores de centros de acopio y tiendas de mascotas donde se comercializan peces,
inclusive a los amantes de los peces ornamentales, acerca de la identificacion de los
signos clinicos basicos de la Micobacteriosis, a través de charlas informativas, carteles de

informacion y exhibirlos al publico de interés.

Establecer protocolos de disposicidon de cadaveres y/o animales enfermos que presenten

signos relacionados a la Micobacteriosis.

Acudir a médicos veterinarios capacitados en el abordaje clinico de peces con posibles

infecciones por micobacterias.
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