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LEPTOSPIROSIS HUMANA: ¢ UN PROBLEMA DE SALUD?
Beatriz Rodriguez AlonsbHéctor José Gémez de Hayg Raul Cruz de la P&z

RESUMEN: se expone un estudio que aborda los antecedentes histéricos de la leptospirosis
humana en Cuba y en el mundo. Se presenta la situacion actual de la enfermedad en algunos
paises de Europa, Asia, Africa, Oceania y América, que nos hace pensar que la leptospirosis
constituye un problema de salud mundial.

Descriptores DeCS: LEPTOSPIROSIS/ hist; INFECCIONES BACTERIANAS] hist/ prev; PROGRAMAS
NACIONALES DE SALUD.

Dentro de las enfermedades bac- sidn napolednica a Egipto y de la guerra
terianas zoondticas se encuentra la civil americand. En nuestro pais, la for-
leptospirosis. En este trabajo se expondra ma clinica icterohemorragica provocada
la historia de la enfermedad en el mundo y por la infeccion leptospirésica se cono-
en Cuba, y se profundizara en la situaciéon cia muy bien desde la segunda mitad del
actual de esta entidad nosoldgica en los siglo pasado y los médicos sabian diferen-
cinco continentes, destacando algunos pai- ciarla de la fiebre amariliEn 1868, cuan-
ses por cada region, para demostrar la afec-do el doctorFrancisco Navarro y Valdés
tacion de la leptospirosis sobre la econo- sospecho de la leptospirosis, expuso sus
miay la salud humanay animal. primeras referencias en su tesis para el

doctorado "La fiebre biliosa de los paises
calidos no es la fiebre amarilla, sino una
ALGUNAS REFERENCIAS enfermedadcterohemorragica precedida
HISTORICAS por fiebre, que es padecida por individuos
radicados en lugares pantanosos y que apa-

Las primeras resefias sobre rece en ciertas épocas del afiGinebra

leptospirosis datan de la época de la inva- Gonzalez O Leptospirosis. Estudio
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seroepidemiolégico en humanos. Trabajo nicacién oral realizada en 1921 por los
para optar por el titulo de Especialista de | doctoresluan Guiteras, Mario G. Lebredo
Grado en Microbiologia; Ciudad de La y William H. Hoffmanra la Academia de
Habana, INHEM, 1994.] [Ministerio de Ciencias Médicas, Fisicas y Naturales de
Salud Publica. Programa Nacional de Con- La Habana.
trol de la Leptospirosis Humana. Ciudad Por otra partelnadae Ido descubrie-
de La Habana, 1997]. ron el agente causal en Japén y simulta-
Louis Landouzyen 1883, fue el pri- neamente fue encontrado en Alemania por
mero en reconocer y describir la Huebner y Reitef
leptospirosis humana como una entidad En 1917,Hideyo Noguchiaislé el
clinica distinta; tres afios mas taidolf agente en su medio propio y sugirio a este
Weil observé en trabajadores agricolas de género el nombre de Leptospira. En el
Alemania, fiebre, ictericia, hemorragia, mismo afo,ldo y sus colaboradores lo
insuficiencia hepatica y renal y posterior- identificaron en riflones de ratas y
mente, en 1888 se le llamd Enfermedad subsiguientemente muchos investigadores
de Weil en honor a tan destacado investi- descubrieron diferentes serogrupos y
gador, quien la caracteriz6 como una en- serovars.
fermedad grave de alta mortalidad. El primer aislamiento en humanos se
En 1889 en Cuba, el doct&milio realizé en Japon en 1917, en un paciente
Martinez y Martinezn su tesis de doc- con ictero y manifestaciones hemorragicas
torado Curabilidad del ictero grave primi- y se llamdicterohaemorrhagiaeMas tar-
tivo, hablé de la entidad nosolégicay pre- de, en 1918, se pudo aislar el serovar
sentd 58 casos con el cuadro ictero- hebdomadign un paciente anictérico que
hemorragico y la toma renal caracteristi- mantuvo fiebre por 7 dias; con posteriori-
ca, destaco la forma epidémica y su fre- dad, en 1925, se identificollaautumnalis
cuencia en los paises tropicales; planted, en Indonesia.
ademas, que tenia aspecto de enfermedad  El serovargrippotyphosafue aisla-
infecciosa y sospechd su fisiopatolofjia. do en un animal, en 1928, en la antigua
Los trabajos publicados por esta épo- URSS; mas tarde, elinicolaen Gran Bre-
ca la relacionaban con la elevacién de la tafia en 1933; edustralisy el pomonaen
incidencia en otofio y directamente con las Belice en 1937; edaxkaebing/ el ballum
lluvias y zonas pantanosas. en Dinamarca, en 1944, y otros miembros
Chowdoy,entre 1892 y 1903, encon- de diferentes serogrupos fueron aislan-
tr6 588 casos en las islas Andaman, donde dose en varias regiones del mundo desde
agricultores, forestales y constructores distintos reservorios.
albergaban esta entidad. En Cuba, los doctore®Reynaldo
Los doctoresEmilio Martinez y = Marquez Camacho, Emilio Soler Montes
Mario Garcia Lebredo,publicaron en y Arturo Curbelo Herndndezresenta-
1905, un caso de Enfermedad/dl diag- ron el primer caso confirmado de
nosticado desde el punto de vista clinico- leptospirosis, cuyo diagndstico compro-
epidemioldgico. baron bacteriol6gicamente en 1945,
Cinco afios mas tarde se reportd un Posteriormente, en 1956, los docto-
brote epidémico de la Enfermedadwleil res Curbeloy Viola Marquez Biscaypu-
entre los trabajadores que construian el blicaron la recopilacién de 177 casos con
alcantarillado de La Habana, segin comu- diagndstico clinico de la llamada Enfer-
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medad deéMeil, que fueron notificados en responsables. En 1980, en la provincia
La Habana de 1945 a 1955, de los cuales Camaguey, se produjo un brote de gran
45 se confirmaron seroldégicamente usan- magnitud; el municipio Florida fue el mas

do antigenos de laL. canicola e afectado, de cuyo estudio epidemioldgico
icterohaemorrhagiae. derivé la necesidad de establecer un Pro-

En 1965, el doctoRodrigo Pérez  grama Nacional de Control de la
Carril inicié investigaciones sobre esta Leptospirosis Humana (PNCLH), el cual
enfermedad en el norte de la entonces pro-se puso en vigor en junio de 1981. [Mi-
vincia de Oriente. En su articulo «Fiebre nisterio de Salud Publica. Programa Na-
de los sembradores de pangola», expusocional de Control de la Leptospirosis Hu-
los resultados de un estudio clinico- mana. Ciudad de La Habana, 1981.]
epidemiolégico de 7 pacientes, -cinco Dicho programa cumplié sus objeti-
ictéricos y dos anictéricos- que laboraban vos, pero presentaba limitantes y se ac-
en terrenos pantanosos extraordinaria- tualizé en 1995, mejordndose esta version
mente poblados de rataSriz Acosta A en 1997 [Ministerio de Salud Publica. Pro-
Diagnéstico de la leptospirosis en Ciudad grama Nacional de Control de la
de La Habana. Trabajo para optar por el ti- Leptospirosis Humana. Ciudad de La Ha-
tulo de Doctora en Medicina Veterinaria. bana, 1995].

Ciudad de La Habana, 1990].

Este mismo autor, conjuntamente con
Igor I. Stepanov y Adolfo Rodriguez de
la Vega reportaron un caso de
leptospirosis congénita en 1967, cuyo res-
ponsable fue el serogrupoterohae-

SITUACION ACTUAL
DE LA ENFERMEDAD

Recientemente, se ha reportado en

morrhagiae.

En 1972, se recibié en el Instituto
Nacional de Higiene, Epidemiologia y
Microbiologia (INHEM) una asesoria por
parte del profesoE. Kmety,consultor de

diferentes regiones del mundo la existen-
cia de esta enfermedad. La distribucién de
los reservorios de infeccion y de los dis-
tintos serovars de Leptospira es mundial:
ocurre en zonas urbanas Yy rurales, y tanto

la OMS, con el objetivo de establecer téc- en los paises en desarrollo como en los
nicas de laboratorio necesarias para el cul- desarrollados, salvo en las regiones pola-
tivo de leptospiras y estudios serolégicos. res? Es por ello que se puede observar la
A partir de entonces se investigo en dife- evolucion de esta entidad en todos los con-
rentes especies de animales (perros, rato-tinentes.
nes blancos, ratas silvestres, mangostas, Europa, a pesar de ser un continente
murciélagos), identificaAndose diversas que cuenta con gran desarrollo econémi-
cepas. También se detectaron serovars enco, no ha escapado de la presencia de
trabajadores de alto riesgo a quienes seleptospirosis. En Gran Bretafia, durante el
les confirmd el diagnostico serol6- periodo de 1991-1995, se diagnosticé un
gicamente. promedio de 30 casos anuales, con excep-
Durante este Ultimo decenio se repor- cion de 1995, cuando se incrementaron a
taron brotes epidémicos y se notificaron causa del largo y caliente verano aconte-
casos en casi todas las regiones del pais,cido en ese pais. Se aislaron como princi-
fundamentalmente en las provincias orien- pales serovarsicterohaemorrhagiae,
tales, a los que se les aislaron los serovarscopenhagey grippotyphosaSe recono-
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ci6 que la mayoria de los casos se infecta- y otros.demostraron la presencia de la en-
ron en otros paises en actividades profe- fermedad en bufalds.
sionales o de turism&osselin J, Espafia también cuenta con investiga-
Hartskeert RA, Obzyma D, Speelmau P, ciones al respecto. En una publicacién de
Korver H, Terpstra JWLeptospirosis in 1996 se exponen los grupos de riesgos
the Netherlands during the period 1991- para la leptospirosis en un estudio
1995. International Leptospirosis Society seroldgico prospectivo cuya cohorte es-
meeting France 9-12 September, 1996]. tuvo constituida por 197 trabajadotfés.

En el Departamento de Investigacio- En la Republica Checa fue demostra-
nes Biomédicas, en Amsterdam, se han do un aumento del titulo de anticuerpos
realizado estudios para la confirmacién antileptospiras en 91 casos de 1 239 ani-

serolégica de esta entidad nosolégiPar
otra parte, en Escocia, en una investigacion
a una poblacion de gatos se identifico la
prevalencia de algunos serovansirdjs,
autumnalise icterohaemorrhagiaey se
reporté una infeccion leptospirésica en
esos animales del area estudiada.

J. M. Estavoyer, J. Lervy y G.
Couetdierealizaron un estudio de 154 ca-

males; se aislé en méas del 50 % el serovar
grippotyphosaSe identificé que las con-
diciones de la region del campo favore-
cen a la transmision de la enfermedad, es-
pecialmente a través del ganado bovio.
En el continente asiatico, China cons-
tituye un pais endémico para la
leptospirosis: el 74,8 % de los campesi-
nos estan afectados, segun un estudio rea-

sos detectados en Francia desde enero ddizado porHu Jingdesde 1960 hasta 1995

1970 hasta diciembre de 1993. Plantea-
ron que la leptospirosis es mas frecuente
en los meses de julio a septiembre y que
se relaciona con la actividad acuatica y re-
creativa. Pudieron constatar como ha dis-
minuido en 24 afios el serovar
icterohaemorrhagiagy se ha incremen-
tado el serovagrippotyphosa [Estavoyer
JM, Lervy J, Conetdie G.eptospirosis

in Franchi-Comite, France. A study of 154
cases. First Meeting. France 9-12 Sep-
tember, 1996].

En un estudio de cuatro décadas rea-
lizado en Eslovaquia, también se detecta-
ron modificaciones en los serovars que la
han afectado a través del tienipo.

La Facultad de Medicina Veterinaria
de la Universidad de Pisa, en Italia, realiz6
la inoculacién del serovdrardjsa anima-
les de laboratorio y se identificé la infec-
cion en el tracto genital. En otro estudio,
la misma institucion encontré infeccién en
el propio aparato genital, pero en anima-
les infectados de forma natufdlCiceroni
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[Jng H. The epidemiological
characterises for leptospirosis Jinagsu.
Province in China. First Meeting. France,
9-12 September, 1996]. Pa@hung Hua

y col, desde 1955 la Leptospirosis ha sido
reconocida como una enfermedad infec-
ciosa notoria y se distribuye en 26 pro-
vincias de este pais, con excepcion de
Taiwan, avalado por las condiciones clima-
tolégicas presentes en cada redion.

En la India, durante 1991y la segunda
mitad de 1992, se produjeron un total de
477 casos de leptospirosis, segun un es-
tudio de Chandrasekarza, Mallika y
Pankajalakshmpublicado en 1995. En la
investigacion se identificé que la enferme-
dad es endémica y los grupos de edades
entre 5y 14 afios y 15 y 54 afos son los
mas afectados en ambos seXo&n un
estudio realizado por el Colegio Médico
de Madras (India), se demostr6é que cons-
tituye un problema de salud en esa locali-
dad?® Es reconocida como enfermedad
reemergente poehgalen la India y no



comun a la observada desde el inicio del enfermedad es endémica, segln un estu-
siglo en ese pais Sehgal SC. dio deF. Merieny P. Perolat® En Oahu
Leptospirosis in India. First meeting. se produjeron casos en el personal militar
France, 9-12 September, 1996]. asociado con la exposicion a la recrea-
En un estudio realizado en 1996 por cién?®
cientificos norteamericanos al personal En América del Norte también se re-
militar en Pakistan, se detectaron portan estudios; por ejemplo, en Estados
anticuerpos antileptospira y se descubrié Unidos se encontré la presencia de
gue la enfermedad es prevalente en el su-serovars en el ganado equino, responsable
deste asiatico y en el medio-oeste del con- de abortos frecuenté¥n Canada se iden-
tinente, asi como en el norte de Pakistan, tific6 el serovarbratislava en 1995, lo

sobre todo en esa aréa.
Suharyo Hadisaputrestudié los

factores de riesgo que condicionan la ele-

vacién de la mortalidad por leptospirosis
en IndonesiaHadisaputroS. Risk factors

of mortality leptospirosis cases in Dr.
Kariade Hospital, Semanarg, Indonesia.
First Meeting. France, 9-12 September,

gue constituy6 el primer reporte de infec-
cibn humana por este serovar en
Norteaméric&!

En México, la leptospirosis animal es
de notificacion obligatoria y la principal
medida de prevencién y control es la va-
cunacion.

Entre 1992 y 1997 se notificaron 1

1996.] en el periodo 1993-1995; descri- 259 casos en bovinos, 104 en suinos 'y 12
bié las caracteristicas clinicas y en ovinos. No se notificé en humanos
serolégicas, asi como las complicaciones [Arambulo Il Prima Situacion de la
mas frecuentes, para concluir que es un Leptospirosis en América Latina. Presen-
problema de salud en dicho pais. tado en el Il Taller Internacional sobre el
En un estudio realizado por el Institu- control de la Leptospirosis. La Habana,
to de Investigaciones Veterinarias en Cuba, 1997, 2-5 diciembre].
Sudéfrica, se identificd una elevacion de La situacion de la leptospirosis varia
los titulos de anticuerpos antileptospiras en los paises de América del Sur. En vista
en el ganado bovino del distrito de la situacion, la OPS/OMS, a través del
Volksrust!” Esto demuestra que en un pais doctor Primo Arambulo IIl,coordinador
de Africa se ha comprobado la presencia del Programa de Salud Publica Veterina-
de reservorios. ria, en el Il Taller Internacional sobre el
Dentro de Oceania se han realizado Control de la Leptospirosis, llevado a cabo
estudios en Australia, donde en una inves- en La Habana, presentd lo concerniente a
tigacién del quinquenio 1990-1995 se 10 paises de la América Latina, destacan-
identificaron los serovarsardjs, pomona  dose Brasil como el Unico pais de la re-
y zanomicomo los més frecuentes y a los gién, exceptuando Cuba, donde existe un
trabajadores de la industria de la banana programa de vigilancia epidemiolégica,
como los méas afectados aunque esta ocu-prevencion y control a través de los cen-

pacién es no tradicionalSmythe LD,
Dohort M, Norris M, Symond M.
Epidemiology of Leptospirosis in the
State of Queensland, Australi, a five years
study. First Meeting. France, 9-12

tros de zoonosis al nivel de municipalidad,
por lo que se reportaron entre 1992 y 1996
un total de 9 741 casos positivos y de bro-
tes en poblacién urbana, e identificaron a
los L. canicola, pomona, mozdok,

September, 1996]. En Nueva Caledonia la icterohaemorrhagiaeentre otros, como
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los principales serovars en el pais. En tal vencion y control se realizan en Honduras
sentido Lilenbaumy Dos Santogealiza- sélo al encontrar los brotes sospechosos.
ron un estudio sobre la infeccién del En 1995, ocurrié un brote con 2 500 ca-
serovarhardjs en el ganado bovino, res- sosy 48 muertos en Nicaragua, por lo que
ponsable de la afectacion de la reproduc- necesitaron de la colaboracion internacio-
cién animaP?% nal para el esclarecimiento y control de

En Ecuador, fueron identificados en- esta urgencia epidemiolégica; en 1996, se
tre 1992 y 1996 a través de estudios presentaron solamente 6 casos.
seroepidemiolégicos, 1 245 casos y en- Desde 1992 hasta 1996 en El Salva-
tre los serovars aislados se encuentran eldor no se ha presentado ningun brote o caso
icterohaemorrhagiae, copenhage, documentado y/o confirmado por labora-
tarassoviy hebdomadisNo existe en este  torio de leptospirosis en humanos; sin
pais un programa sanitario oficial de pre- embargo, se notificaron 111 casos en bo-
vencion y control de dicha zoonosis. Vinos.

Los Ministerios de Salud y Agricul- Panama no tiene un programa especi-
tura en Peru, no cuentan con un programafico para la prevencion y control de esta
de prevencion y control de esta entidad, zoonosis. Sin embargo, el Ministerio de
por lo que solamente fueron examinados Salud, a través de la Division de Alimen-
por el laboratorio del Instituto Nacional tos y Vigilancia Veterinaria, desarrolla un
de Salud 299 muestras entre 1992 y 1997, programa de vigilancia en el nivel de las
con el 14 % de positividad (42 muestras). granjas pecuarias y los establecimientos

Paraguay no dispone de casos regis- de alimentos en los que se desarrollan ac-
trados en la poblacion humana y en Uru- tividades de prevencién y control.
guay, en el periodo 1992-1996, se proce- En el Caribe, en la Isla Guadalupe, tam-
saron 664 muestras de sueros en humanoshién se han producido cambios en la en-
con 196 positivos, para el 30 %; los fermedad, y en un estudio realizado por
serovarspomonae icterohaemorrhagiae ~ Lamaury,se reportdé un incremento sus-
son los involucrados. Es de seflalar que tancial de los fallecidosLmaury I,
todos los departamentos del pais fueron Zehner-Hansoun .SLeptospirosis in
afectados, preferentemente la cuenca le- Guadalupe Clinical Epidemiology feature
chera sur y zonas arroceras con in 68 cases. 1989-1993. First Meeting.
leptospirosis animal; el programa de pre- France, 9-12 September, 199&ehuer-
vencion y control en este pais esta dirigi- Hauson S, Lamaury. ICardiovascular
do hacia la realizacion de charlas informa- changes in human Leptospirosis:
tivas en hospitales de Montevideo y el resto preliminary result from Guadalupe. First
del pais. Meeting. France, 9-12 September, 1996].

En el departamento de Santa Cruz en Barbados es un pais endémico de
Bolivia, en un estudio realizado por leptospirosis, predominando tanto en ni-
Ciceroni y otrosse identificé que perrosy fios como en adultos, por lo que no es es-
gatos aparentemente sanos presentaban titrictamente ocupacional. Se reporta igual-
tulos elevados de anticuerpos contra la mente la presencia de 398 casos como
leptospira severos entre noviembre de 1979 y diciem-

En Centroamérica tampoco existe un bre de 19923
programa establecido sistematicamente Cuba es el Ginico pais de la regién don-
contra la enfermedad. Las acciones de pre-de existe un Programa Nacional para el
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Control de la Leptospirosis Humana des- si se ha detectado en animales. Esto es re-
de 1981, que incluye la capacitacion del flejo de la ausencia de recursos en cada
personal médico y paramédico, atencion pais que garanticen la puesta en practica
médica de casos preventivos, red de diag- de un laboratorio para la confirmacion
noésticos de laboratorio, control (vacuna- diagnostica de la enfermedad y de un pen-
cion, quimioprofilaxis con Doxiciclina, samiento médico y epidemioldgico que
desratizacion, control de animales domés- exija cada vez mas la intervencion en este
ticos), educacién sanitaria e investigacio- problema de salud. Como se ha expuesto,
nes. la enfermedad esta distribuida mundial-
Entre el periodo 1992-1996 fueron mente en los cinco continentes, y para
identificados 9 015 casos de leptospirosis muchos es motivo de preocupacion en
humana, con 274 muertos; se identifica- disimiles lugares, por las grandes pérdi-
ron los serovarspomona, canicola, das humanas y econdémicas que cada afio
icterohaemorrhagiae, ballum, bataviae reportan diferentes organismos y exper-
y biflexa como los mas importantes pre- tos.
sentes en nuestro pais. Son multiples y variados los criterios
A pesar de la existencia de un progra- para considerar a la leptospirosis como
ma de control en Cuba, y de ser una enfer- problema de salud, de los cuales derivan
medad, segURoura Carrascofactible de dificultades en el diagnostico, en la pre-
prevenir su comportamiento, todos estos vencién y el control de la enfermedad; a
afios se ha manifestado con una tendenciapesar de la gravedad de las formas agudas
ascendente de la morbilidad, y tal como y de su alta letalidad en el mundo, muchos
demostraronChamizo Garcia y otros. gobiernos y entidades sanitarias no
(1996), las tasas de incidencia aumentaron priorizan este problema.
notablemente en todos los municipios del Nuestro pais, aunque no manifiesta
pais, especialmente después de iniciadaentre sus principales causas de muerte a
nuestra actual situacion so-cioecondmica esta entidad nosolégica, y en aras de me-
desfavorable (1990); el sexo masculinoy los jorar el estado de salud de la poblacion,
grupos de edades entre 15 y 54 afios sontiene en cuenta las transformaciones en el
los mas afectadds. comportamiento epidemioldgico y en-
frenta a esta enfermedad con un Programa
Nacional que abarca tanto a la salud huma-
Consideraciones finales na como a la animal.
Es por ello que consideramos que la
A pesar de que en muchos paises no leptospirosis constituye un problema de
se han reportado casos de humanos consalud a escala mundial y es hora de aunar
leptospirosis, no se puede demostrar que esfuerzos y recursos para lograr su con-
no estéd presente la enfermedad, méximetrol y erradicacion.

SUMMARY: A study dealing with the history of human leptospirosis in Cuba and in the
world is put into the consideration of the readers. The present situation of this disease in some
countries of Europe, Asia, Africa, Oceania and the Americas makes us think that leptospirosis is
a world health problem.

Subject headings: LEPTOSPIROSIS/hist; BACTERIAL INFECTIONS/hist/prev; NATIONAL HEALTH
PROGRAMS.
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