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RESUMEN

Introduccion: Blastocystis spp. es el protista que se
detecta con mayor frecuencia en muestras fecales de
humanos y animales, lo que sugiere su potencial
zoondticos. La blastocistosis posee distribucion mundial,
con cerca un billon de personas infectadas. Objetivo:
analizar y presentar, mediante la revision de resultados
publicados fundamentalmente en los ultimos 8 afios, la
informacion disponible en relacién con la epidemiologia
de la infeccion por Blastocystis spp.

Resultados: se expone la existencia de ciertos factores
que potencializan la infeccion como condiciones
insalubres, factores socioeconomicos y la localizacion
geogrdfica en que tiene lugar la infeccion.

Conclusiones: en general, los viajes, la calidad del agua de
bebida, la exposicion a los alimentos contaminados y la
higiene personal deficiente son los principales factores de
riesgo asociados a la alta prevalencia de infeccion en
paises en vias de desarrollo. Asimismo, los individuos que
se encuentran en estrecho contacto con animales también
constituyen una poblacion de riesgo. Los datos descritos
en esta revision podrian contribuir a un mejor
entendimiento de la importancia de esta parasitosis en
términos de salud publica.

Palabras claves: Blastocystis spp., blastocistosis,
epidemiologia y control

SUMMARY

Introduction: Blastocystis spp. is the most frequently
detected protist in human and animal fecal samples,
suggesting its zoonotic potential. Blastocystosis has a
worldwide distribution, with almost one billion people
infected.

Objective: to analyze and present, by reviewing results
published mainly in the last 8 years, the information
available in relation to the epidemiology of infection by
Blastocystis spp.

Results: the existence of certain factors that enhance
infection is exposed, such as unsanitary conditions,
socioeconomic factors and the geographical location in
which the infection occurs.

Conclusions: in general, travel, drinking water quality,
exposure to contaminated food and poor personal
hygiene are the main risk factors associated with the high
prevalence of infection in developing countries. Likewise,
individuals who are in close contact with animals also
constitute a population at risk. The data described in this
review could contribute to a better understanding of the
importance of this parasitosis in terms of public health.

Keywords: Blastocystis spp., blastocystosis, epidemiology
and control
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INTRODUCCION

os protistas colonizan una gran variedad de animales, incluidos los humanos, otros
mamiferos, aves, reptiles, peces, anfibios e insectos'®. Blastocystis spp. constituye el
miembro mas nuevo de este complejo grupo (protistas boténicos)m. Es el
microorganismo eucariota de mayor prevalencia en el ser humano (3.4,5)

Estd considerado como una especie genéticamente diversa que ha logrado colonizar el

678 Esta colonizacién generalizada

intestino de la mayoria de los linajes de vertebrados
también requiere que Blastocystis se enfrente a diversas comunidades microbianas dentro de
diferentes intestinos de vertebrados lo que ha hecho que un ndmero cada vez mayor de
estudios se efectlan en relacién a como este microorganismo contribuye al entorno del
microbioma intestinal e interactda con otra microbiota de dicha zona %113,

La historia del conocimiento sobre Blastocystis spp. ha sido controvertida a lo largo de los
afios, debido a un constante limbo taxondmico que mantuvo a este patégeno relativamente
desapercibido. Aunque fue descrito a principios del siglo XX, sélo en la Ultima década se han
producido avances significativos en el conocimiento de la biologia de este microorganismo. Es
un protista anaerobio, perteneciente al reino cromista, compuesto por un conjunto
heterogéneo de subtipos (ST), mostrando amplio pleomorfismo con diferentes estrategias de
replicaciéon (4

La blastocistosis se considera una parasitosis emergente, cuya incidencia esta aumentando en

15,16,17 . . epe . . .
(151617) ") 3 frecuencia con gue Blastocystis spp. se notifica a nivel internacional

muchos paises
y el incremento de la certeza acerca de su patogenicidad de algunos ST; ademads, han
determinado su inclusién en los programas de vigilancia de la calidad del agua potable de Ia

Organizaciéon Mundial de la Salud (18)
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La blastocistosis no posee sintomas ni signos especificos que faciliten el diagndstico clinico en

(14)

una primera evaluaciéon . En los humanos suele manifestarse por sintomatologia digestiva

como nauseas, anorexia, dolor abdominal, distensién abdominal y diarrea grave o crénica (19);

y de modo ocasional, producir manifestaciones extra intestinales. Asociaciones reportadas

sefialan a Blastocystis spp. como posible responsable del sindrome de intestino irritable (SlI)

(20, 21) (22, 23) (24)

urticaria y sindrome de Steven Johnson También se ha informado el vinculo

entre Blastocystis spp. y cancer colorrectal, colitis ulcerosa, anemia, anemia por déficit de
hierro (ADH), enfermedad hepética crénica y artritis reactiva 2>2%27 28:29,30)

La infeccién por Blastocystis spp, no parece restringirse a condiciones climdticas, grupos
socioeconémicos, area geografica, describiéndose una amplia distribucion global. Perjudica
aproximadamente a mil millones de personas en todo el mundo, con una distribucion de
aproximadamente 5% en los paises desarrollados y de hasta 76% en aquellos con bajos
ingresos (1931,

Globalmente, la prevalencia mas alta que se haya informado en todo el mundo se encontré en
una poblacién de nifios senegaleses, 100%; en la aldea de Ndiawdoune mediante la seleccién

(32)

de una cohorte limitada . La infeccién probablemente no se relaciona con el sexo, pero

puede estar influenciado por la edad de los pacientes, su estado inmunoldgico y factores
relacionados a la higiene (33,34)

El humano no es su hospedero exclusivo, por lo que la blastocistosis se considerada una
zoonosis, cuya transmisidn ocurre de animal a persona, aunque también puede contagiarse
entre personas. En ambos casos se trata de un mecanismo de transmision feco-oral, a través
de agua o alimentos contaminados con los quistes del pardsito (3536) Se ha descrito, ademas,
un ciclo de autoinfeccion a partir de los quistes de pared delgada, producidos por las formas

multivacuolares ©73%).
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Existe una clara asociacién entre el parasitismo intestinal, las malas condiciones
socioecondmicas, el bajo nivel educativo y una higiene personal deficiente. Hasta el
momento, debido a las discrepancias que se han hallado en los distintos estudios que versan
sobre los efectos de Blastocystis spp. y la salud intestinal humana, no es posible definirlo con
exactitud como un microorganismo patégeno o patobionte **3%.

El objetivo de este articulo es evaluar el estatus actual del conocimiento en relacién a la

epidemiologia de Blastocystis spp.

DESARROLLO

Diversidad genética y rango de hospederos

El método de clasificacién estdndar es basado en principio en la secuenciacién de la
subunidad pequeiia del gen del ARN ribosémico (SSU-rRNA), logrando facilitar su diagndstico
4o No obstante, con la intencién de unificar la nomenclatura de los diferentes ST de
Blastocystis fue propuesta una terminologia consenso, segln la cual la region del codigo de
barras (llamado barcoding) (localizada entre un iniciador de amplia especificidad eucariotica
(RD5) y una secuencia especifica localizada en los STs (BhRDr)), sea utilizada para

(4041) g ha propuesto la identificacién creada a partir de la

caracterizacién molecular
tipificacion de secuencias de multiples locus génicos (MSLT); técnica de referencia para
discriminar diferentes cepas, constituidas de genes conservados llamados genes internos (del
inglés “house-keeping genes”) que codifican enzimas metabdlicas y proteinas esenciales.
Estas secuencias tienen la particularidad de presentar un polimorfismo estable en el tiempo y

suficiente para distinguir cepas entre si “2),

Se ha revelado una amplia diversidad genética entre los aislados del género Blastocystis (1)

Hasta el 2013, se habian reconocido 17 ST (43); desde entonces y hasta el 2020, nueve ST mas
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se habian propuesto. “*** Los ST 21 y ST 23-26 tienen han sido aislados varias veces y en la
mayoria de los casos por grupos de investigacion que trabajan en diferentes paises; lo que
sugiere fuertemente que las secuencias no son artefactos. Por el contrario, se ha propuesto
que los ST 18-20 y ST22 sean rechazados y que no sean utilizados en el futuro para no generar
confusién en la literatura “.

Mas del 90% de los casos aislados de humanos alrededor del mundo pertenecen a cuatro ST

(ST1, ST2, ST3 y ST4) (4647) | os ST5-ST8 son raramente encontrados en humanos, por lo que

son considerados con potencial zoonéticos: “#*® %) ST5 es comun en los cerdos ®° ST6 y ST7

(17) (51)

en aves "’y ST8 en primates no humanos Por otro lado, STs solamente encontrados en

humanos (como por ejemplo el ST9) estan siendo descritos en animales; lo opuesto también

(

ha sido descrito, como el ST12 antes en animales y ahora en humanos 5253), Aunque se ha

5433 se ha detectado en varios otros

sugerido que ST3 es el Unico subtipo de origen humano
huéspedes, incluidos cerdos, ganado vacuno y primates no humanos. Varios estudios a lo
largo del mundo han identificado el ST3 como el agente predominante ©®°7%8 |os ST
restantes han sido reportados sélo en animales, lo que sugiere que son especificos del
hospedero y tienen un riesgo reducido para la salud publica (759) Baek y colaboradores; en un
estudio realizado en Colombia en caballos, observaron dos nuevos STs y su validacion fue
confirmada mediante pruebas filogenéticas y andlisis de distancia por pares de las secuencias
del gen SSU rRNA de longitud completa. Luego de la comparacidn con otros ST nombrados, se
les dio las designaciones ST33 y ST34 60) " cuatro novedosas secuencias se han descrito por
Maloney y colaboradores, los cuales propusieron se les deben asignar las designaciones de
subtipo ST35-ST38. Los aislados de Blastocystis en este estudio provenian de una variedad de
especies de mamiferos, bastante diversos y representativos, incluidos los humanos y tres
especies animales diferentes, asi como con un amplio rango geografico que incluye tres

paises (61),
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La prevalencia y variacion en la distribucion de los STs de Blastocystis parece estar
relacionada, ademds, con la regidn geogrédfica estudiada. Los datos epidemioldgicos
moleculares actuales han revelado que ST1-ST4 representan mas del 90% de los casos
humanos de Infeccidn por Blastocystis spp °®. Numerosos informes en paises europeos han

(6364 Sin embargo,

demostrado que ST4 es el subtipo mds comuUn en muestras humanas
también se reporta una alta prevalencia de ST1, ST2 y ST3 en Europa % Australia y los
paises del sudeste asiatico (676869 puede haber realidades contrastantes dentro de los paises
gue conforman a cada continente. En paises del sur como Tailandia, se encontraron ST1y ST3,
los mas prevalentes en muestras humanas (70)

Los subtipos mas frecuentes encontrados en las Américas fueron ST3, ST1 y ST2 en huéspedes

@7 Es necesario aclarar que no todos los paises han realizado

animales y humano
subtipificacién de Blastocystis. ST1 es el de mayor distribucién, presente en 10 paises con
Muestras humanas positivas para Blastocystis en las Américas. Seguido por ST2 y ST3 que han

(79" Otros subtipos

sido reportados en 9 paises excepto Panamd y Peru respectivamente
tienen distribucion limitada y se han descrito en un solo pais; ST12 reportado en muestras
humanas en Bolivia “®) ST13 en individuos de Pery *® y ST16 en huéspedes humanos
colombianos Y. EI ST2, ST6 y el ST7 se han informado en Asia y el Medio Este (Egipto, Nepal,
Malsia y Japon), aunque ST2 también es encontrado en Europa con mayor prevalencia en
Irlanda 2.

Varios estudios han intentado establecer una relacion entre el subtipo de Blastocystis y los
sintomas clinicos en los pacientes; sin embargo, esta relacién sigue sin ser concluyente. Se ha
documentado que diferentes ST pueden tener diferentes potenciales patégenos. Los ST1, ST2,
ST4 y ST 6 se han asociado con sintomas gastrointestinales (73,74) ST1, ST3 y ST7 se ha

relacionado con diarrea del sindrome del intestino irritable 7). La infeccion por ST1 ha sido

asociado con anemia % Blastocystis ST3, ademas de considerarse el mds patdégeno, también
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aumenta el nivel de IgE en el suero, provocando asi alergias; en menor medida los ST2 y ST1,
en ese orden son los mas frecuentemente encontrados en los individuos infectados por

Blastocystis spp. que padecian de lesiones urticarianas **7°.

Aspectos ambientales y epidemioldgicos de la infeccion por Blastocystis spp.

La prevalencia de la infeccién por Blastocystis difiere de un territorio a otro, de diferentes

zonas de un pais y de los huéspedes estudiados. Por ejemplo, alcanza entre el 10 y el 20% en

(33,77)

, ' . 50% . ,
los paises europeos ero en gran medida puede superan el 40-50% en varios paises

africanos 787 asiaticos %Y y americanos %%, La prevalencia de Blastocystis spp. es 8,1%

en regiones semidesérticas del medio Oriente (84),

Aungue existen factores que favorecen su transmision, tales como edad, estado nutricional e
inmunitario, falta de higiene, consumo de alimentos contaminados y contacto zoonético,
otras condiciones particulares deben ser consideradas en escenarios epidemiolégicos
especificos 8,

Al igual que la mayoria de los agentes protozoarios implicados en las enfermedades diarreicas,
Blastocystis se transmite por via fecal-oral mediante transferencia de persona a persona o de
animal a persona y el reservorio de infeccion incluye al hombre y a numerosas especies
animales que integran las categorias de ganado y aves de corral; también perros, roedores,
cerdos, primates y animales de cria y silvestres cuyas heces contienen quistes @,

El ciclo comienza cuando el hospedero ingiere alimentos o agua con las formas infectantes de
pared gruesa de Blastocystis spp. El agua contaminada es la principal causa y destino
inevitable en la propagacidn de la blastocistosis 8687) e conoce que las condiciones extremas
de temperatura podrian alterar de forma negativa la sobrevivencia de formas parasitas
presentes en el medio ambiente.

Por un lado, la forma quistica de Blastocystis spp. puede sobrevivir durante un mes a

temperatura ambiente y dos meses a 4°C. Por el contrario, la forma vacuolar que se encuentra
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frecuentemente en las heces es muy sensible a los cambios de temperatura ®8) | a resistencia
del parasito se encuentra relacionada a su capacidad de responder a cambios en el ambiente
qgue los rodea, en esencia a cuatro elementos estresantes, como son: cambios térmicos,
deplecion de nutrientes, cambios osméticos y oxidativos (85, 50)

Los individuos que se encuentran en estrecho contacto con animales también constituyen una
poblacién de riesgo. La gran similitud en las secuencias de ADN de aislados humanos y

animales indica que Blastocystis tiene un alto potencial zoondético de transmisién (51,92)

Medidas de control poblacional e individual

No existen suficientes trabajos que permitan indicar “prevencién basada en la evidencia” de
cada una de las medidas higiénico-sanitaria, sin embargo, son las recomendaciones utilizadas,
al igual que con otros pardsitos transmitidos por via oral-fecal, para contribuir en la
disminucion o desaparicion de la infeccidn parasitaria.

La infeccidn por Blastocystis spp. se puede minimizar mediante una higiene adecuada a nivel
individual y comunitario: |- Evitar diseminacidén de quistes: tratamiento adecuado de excretas,
control de basuras, control de insectos. Il- Educacidon sanitaria: higiene personal y
manipulacién correcta de alimentos, lavado correcto y frecuente de las manos. llI-
Identificacion de reservorios: evitar contacto con mascotas, posible fuente de infecciéon vy
desparasitacion de los animales domésticos y de ganado. V- Evitar contaminacion del agua: es
fundamental la mejora de infraestructuras y el tratamiento correcto de agua de consumo y
residuales. V- Evitar ingerir alimentos crudos que puedan haber sido lavados o regados con
aguas contaminadas. VI- Detectar contactos del paciente infectado: Evitar colecho o contacto
intimo con un paciente infectado con Blastocystis spp (4.28)

El metronidazol es considerado como tratamiento de primera linea aunque se han notificado
casos resistentes a este antimicrobiano. El Cotrimoxazol (Trimetoprin — Sulfametoxazol (TMP-

SMX) se ha utilizado como agente de segunda linea en pacientes que pueden no ser capaces
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de tolerar o que no responden al tratamiento con metronidazol 394 | os agentes adicionales,
tales como vyodoquinol, tinidazol, la nitazoxanida, emetina, pentamidina,
iodoclorhidroxiquina, y furazolidona, se han utilizado y han mostrado una eficacia variable en
la erradicacién de la infeccidon por Blastocystis spp ©3),

Constituyen principios claves dentro del tratamiento: ¢ Lograr la curacion clinica, aunque no la
parasitoldgica. ¢ Disminuir el nimero de formas evolutivas por campo. ¢ Disminuir el nimero
de recidivas y las visitas a la consulta médica por causa de la infeccion de Blastocystis sp. ®
Mejorar la condicién clinica gastrointestinal y el prondstico de vida en pacientes
inmunosuprimidos. e Contribuir con el mejoramiento de la calidad de vida ©e) |

cumplimiento de las medidas higiénico sanitarias es fundamental para evitar la autoinfeccion

o reinfeccion en el individuo tratado

CONCLUSIONES

Las evidencias descritas en este documento demuestran que blastocistosis es una parasitosis
emergente, cuya incidencia se ha elevado en numerosos paises. Aparentemente, la mayor
frecuencia con que se detecta Blastocystis spp guarda relacion con el incremento de la
certeza acerca de su patogenicidad. Son factores de riesgo de esta parasitosis la localizacién
geografica en que tiene lugar la interaccion hospedero-pardsito, los subtipos presentes en
ella, la higiene inapropiada de aguas y alimentos, entre otros. Por su prevalencia creciente y
potenciales dafios al individuo que parasita, las investigaciones sobre Blastocystis spp. y

blastocistosis requerira de grandes esfuerzos y recursos durante los anos venideros,
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