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1. RESUMEN

Bartonella henselae es un microorganismo gramnegativo intracelular facultativo
que coloniza principalmente a los gatos domésticos, actuando como reservorios naturales
y facilitando la transmision zoonodtica a humanos. Esta bacteria es la causante de la
enfermedad por arafiazo de gato, una infeccion emergente que puede manifestarse desde
cuadros clinicos benignos hasta complicaciones graves. La interaccion entre el hospedero
felino, los vectores hematéfagos como las pulgas, y el ambiente juega un papel crucial en
la dinamica de la infeccion, constituyendo un problema relevante para la salud publica

mundial.

El presente trabajo tiene como objetivo general analizar la importancia de la
infeccién por Bartonella henselae en gatos domésticos a partir de una revision exhaustiva
de la literatura cientifica, destacando su papel como reservorio zoondtico y las
implicaciones para la salud humana. Para cumplir este propodsito, se identifican y
describen los factores de riesgo asociados a la infeccion en gatos, tales como la edad, el
estado inmunoldgico, la exposicién a vectores y el comportamiento de los animales. Se
detalla el mecanismo de transmisién, donde las pulgas actuan como vectores principales,
facilitando la propagacién entre gatos y la eventual transmisiéon a humanos a través de

aranazos o mordeduras.

Ademas, se realiza un analisis critico de las principales técnicas diagnosticas
utilizadas para detectar la infeccion en gatos, incluyendo métodos serolégicos, cultivos
bacterianos y técnicas moleculares como la reaccion en cadena de la polimerasa (PCR),

evaluando sus ventajas y limitaciones en términos de sensibilidad y especificidad.

Finalmente, se concluye que el control de Bartonella henselae en gatos
domeésticos es fundamental para prevenir la transmision zoondtica y reducir el impacto en

la salud publica, recomendandose la implementacion de medidas de control de vectores



y vigilancia epidemioldgica. Este estudio aporta un marco integral para comprender la
importancia clinica y microbioldgica de esta infeccion, y promueve futuras investigaciones

para optimizar diagnésticos y estrategias previentivas.

Palabras clave:

Bartonella henselae, diagnéstico, gatos domésticos, infeccion zoonética, transmision.



2. ABSTRACT

Bartonella henselae is a gramnegative facultative intracellular bacterium that
primarily colonizes domestic cats, serving as natural reservoirs and facilitating zoonotic
transmission to humans. This bacterium causes cat scratch disease, an emerging infection
that can range from mild clinical presentations to severe complications, including
ophthalmologic, neurological, and systemic involvement. The interaction between feline
hosts, hematophagous vectors such as fleas, and the environment plays a crucial role in
the infection dynamics, representing a significant public health concern worldwide.

The main objective of this work is to analyze the importance of Bartonella henselae
infection in domestic cats through a comprehensive review of scientific literature,
emphasizing its role as a zoonotic reservoir and the implications for human health. This
study identifies and describes risk factors associated with infection in cats, including age,
immune status, vector exposure, and animal behavior. The transmission mechanism is
detailed, highlighting fleas as the primary vectors facilitating spread among cats and
eventual transmission to humans through scratches or bites.

Additionally, a critical analysis of the main diagnostic techniques used for detecting
infection in cats is performed, including serological methods, bacterial cultures, and
molecular techniques such as polymerase chain reaction (PCR), evaluating their
advantages and limitations in terms of sensitivity and specificity.

In conclusion, controlling Bartonella henselae in domestic cats is essential to
prevent zoonotic transmission and reduce public health impact. The implementation of
vector control measures and epidemiological surveillance is recommended. This study
provides a comprehensive framework to understand the clinical and microbiological
significance of this infection and encourages future research to optimize diagnostics and
preventive strategies.

Keywords:

Bartonella henselae, diagnosis, domestic cats, infection, transmission



3. INTRODUCCION

La interaccién entre los seres humanos y los animales domésticos constituye una
parte fundamental de la vida cotidiana, no solo por la compafia que estos brindan, sino
también por la complejidad de los vinculos epidemioloégicos que se generan. En este contexto,
los gatos domésticos (Felis catus) ocupan un lugar destacado no solo por su popularidad
como animales de compaiia, sino también por la compleja relacién que mantienen con las
enfermedades zoonéticas. Las zoonosis, entendidas como aquellas infecciones que se
transmiten entre animales y humanos, representan un desafio significativo para la salud
publica a nivel mundial, debido a su potencial de propagacion y las dificultades que conllevan
para su control y diagndstico. En particular, la infeccion por Bartonella henselae emerge como
una patologia de interés creciente, dado su caracter emergente y su impacto potencial en la
salud humana y animal. Sin embargo, a pesar de la relevancia clinica y epidemiolégica de
esta bacteria, el conocimiento y la difusion acerca de ella siguen siendo limitados en muchas
regiones y entre diversos actores de la salud.

Bartonella henselae es una bacteria gramnegativa, facultativa intracelular, que
reside principalmente en los gatos domésticos, actuando estos como reservorios naturales.
Es el agente etiologico de la enfermedad conocida comunmente como “enfermedad por
arafiazo de gato”, la cual puede variar desde manifestaciones clinicas leves y autolimitadas
hasta cuadros severos con complicaciones sistémicas, especialmente en personas
inmunocomprometidas, nifios y adultos mayores. Esta infeccion es transmitida
principalmente a través de arafiazos o mordeduras de gatos, asi como por vectores
hematofagos, especialmente pulgas, que facilitan la diseminacion del patdgeno entre
felinos y hacia humanos. La complejidad del ciclo de transmisién y la diversidad de
presentaciones clinicas dificultan la deteccion temprana y el manejo adecuado de la
enfermedad, lo que la convierte en un problema sanitario relevante y a menudo

subestimado (Smolar et al., 2022).



La importancia de esta monografia radica en la necesidad de visibilizar y difundir el
conocimiento sobre Bartonella henselae y la infeccidon que genera en gatos domésticos,
con un enfoque especial en su papel como reservorio zoonético y en las implicaciones para
la salud publica. En la actualidad, existe una notable falta de informacién y conciencia
generalizada sobre esta infeccion, tanto en la poblaciéon general como entre profesionales
de la salud humana y veterinaria. Este desconocimiento contribuye a una baja tasa de
diagndstico, tratamientos inapropiados o tardios, y a la insuficiente implementacién de
estrategias preventivas efectivas. En consecuencia, la enfermedad por aranazo de gato
continla siendo un problema subestimado, en parte por la limitada vigilancia
epidemioldgica y la falta de protocolos diagnésticos. Deregibus et al. (2023) destacan que
la baja sospecha clinica y la inespecificidad de los sintomas dificultan su diagnéstico
oportuno. Ademas, Sarmiento et al. (2022) sefialan que la escasa disponibilidad de pruebas
moleculares en entornos veterinarios limita la deteccién en gatos portadores. A nivel,
regional e internacional, se han realizado diversos estudios que aportan datos
fundamentales para comprender la epidemiologia, transmision, manifestaciones clinicas y
métodos diagnoésticos de Bartonella henselae. Por ejemplo, Drummond et al. (2023)
detallaron la persistencia del ADN bacteriano en heces de pulgas y el papel de
Ctenocephalides felis en la transmision entre gatos. U otros que, en el area diagndstica,
como Thibau et al. (2022) y Smolar et al. (2022) describieron técnicas moleculares como la
Reaccion en Cadena de la Polimerasa (PCR) directa y posterior a hemocultivo, mejorando
la sensibilidad diagndstica en contextos de baja bacteriemia. Otros estudios en América
Latina han documentado multiples casos clinicos de enfermedad por aranazo de gato en
pacientes pediatricos y otras poblaciones vulnerables, demostrando la variabilidad en las
manifestaciones clinicas. Por ejemplo, Juarez et al. (2024 ) reportaron una serie de 57 casos
pediatricos con presentaciones atipicas, mientras que Deregibus et al. (2023) analizaron la
experiencia en un hospital pediatrico de tercer nivel, destacando cuadros sistémicos y
linfadenopatia. Asimismo, Lagala et al. (2022) describieron casos con compromiso ocular

y neuroldgico, y Pereira et al. (2022) sefalaron la importancia de considerar esta infeccion



en el diagndstico diferencial de adenopatias infantiles. Sarmiento et al. (2022), por su parte,
presentaron un caso clinico acompafiado de una revision regional que evidencia las formas
graves que puede adoptar esta zoonosis. A nivel molecular, recientes avances han
permitido comparar diferentes técnicas diagndsticas, desde métodos serolégicos hasta
pruebas moleculares de alta sensibilidad, lo que ha contribuido a mejorar la deteccién del
patégeno, aunque persisten desafios para su aplicacion rutinaria en ambitos clinicos y
veterinarios.

Sin embargo, a pesar de estos avances, aun existen vacios importantes en el
conocimiento cientifico sobre la infeccién por Bartonella henselae en gatos domeésticos. La
prevalencia real en distintas regiones, especialmente en zonas urbanas y rurales con alta
interaccion entre humanos y animales, continla siendo insuficientemente estudiada.
Asimismo, la influencia de factores ambientales, conductuales y bioldgicos en la dinamica
de transmision no esta completamente dilucidada, lo que limita el disefio de estrategias
preventivas adaptadas a contextos especificos. Otro aspecto relevante es la necesidad de
estandarizacion y validacién de métodos diagndsticos, que permitan no solo identificar la
infeccién en gatos sino también detectar casos humanos de manera oportuna y confiable.
Ademas, la falta de conciencia publica y profesional sobre la enfermedad limita la adopcion
de programas educativos y de control eficaces. Segun Deregibus et al. (2023), esta
desinformacién contribuye a la subestimacion de la enfermedad por arafiazo de gato y
retrasa su diagndstico y tratamiento oportuno.

Este trabajo bibliografico busca reconocer a la infeccion por Bartonella henselae
como un problema de salud publica emergente que requiere mayor atencién y estudio. El
hecho de que muchas personas desconocen la existencia o la gravedad potencial de esta
enfermedad contribuye a su invisibilizacion, lo que a su vez dificulta su manejo adecuado
y su inclusién en politicas sanitarias integrales. Este desconocimiento se extiende a niveles
académicos y profesionales, donde la formacién en zoonosis como la Enfermedad por
aranazo de Gato puede ser limitada o fragmentaria. Por ello, resulta fundamental que se

realicen esfuerzos para consolidar y difundir informacion clara, actualizada y accesible, que



facilite la identificacion temprana, el diagndstico preciso y la prevencién efectiva de la
infeccién en la poblacion felina y humana. Esta monografia pretende cubrir este vacio,
ofreciendo una revision detallada y critica del conocimiento disponible, que pueda servir
como base para futuras investigaciones y como herramienta educativa para profesionales
y estudiantes del area de la microbiologia, la veterinaria y la salud publica.

El objetivo general de este trabajo es analizar la importancia de la infeccion por
Bartonella henselae en gatos domeésticos a través de una revision bibliografica exhaustiva,
resaltando su papel como reservorio zoonético y las implicaciones que esto tiene para la
salud publica. De manera especifica, se propone identificar los factores de riesgo asociados
a la infeccion en gatos, describir los mecanismos de transmision, enfatizando la funciéon de
los vectores hematéfagos como las pulgas, y analizar las principales técnicas diagnosticas
utilizadas para la deteccion de esta bacteria en gatos, evaluando sus ventajas y
limitaciones.

El contenido de la monografia se organiza en capitulos que abordan cada uno de
estos aspectos de forma detallada y rigurosa, apoyandose en evidencia cientifica reciente
y relevante a nivel mundial. Se inicia con una revision del estado del conocimiento sobre la
biologia y taxonomia de Bartonella henselae, seguido por un analisis de su patogenicidad
y mecanismos de evasion inmune que facilitan su persistencia en el hospedador felino.
Posteriormente, se abordan los factores de riesgo epidemiolégicos y conductuales que
favorecen la infeccidén en gatos domésticos, asi como las vias y dinamicas de transmision
a humanos. Finalmente, se presenta una discusion sobre las técnicas diagndsticas
microbioldgicas y moleculares mas empleadas, evaluando su sensibilidad, especificidad y
aplicabilidad practica.

En este marco, la monografia busca no solo sintetizar el conocimiento cientifico
existente, sino también identificar las limitaciones y lagunas en la investigacion,
promoviendo un enfoque critico que pueda contribuir a orientar futuras lineas de estudio.
Asimismo, se enfatiza la importancia de la educacién y la sensibilizacion para mejorar la

prevencion y el control de la enfermedad por arafiazo de gato, lo cual es especialmente



relevante en circunstancias donde la convivencia con gatos es frecuente y estrecha.

En este contexto, esta revisidn bibliografica pretende responder a las siguientes
interrogantes: ¢ Cual es el impacto de Bartonella henselae causante de la enfermedad por
aranazo de gato en la salud animal y su potencial zoonético? ¢ Cudles son los factores de
riesgo asociados a la infeccidén por B. henselae en gatos domésticos? ¢ Cuales son los
mecanismos de transmision de Bartonella henselae entre los gatos y hacia los humanos,
con un enfoque en el papel de los vectores como las pulgas? ;Como se analizan las

principales técnicas de diagnéstico utilizadas para la identificacion de Bartonella henselae?



4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

Analizar la importancia de la infeccion por Bartonella henselae en gatos domésticos a través
de la revision de estudios bibliograficos, destacando su papel como reservorio zoondético y las

implicaciones para la salud publica.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Identificar los factores de riesgo asociados a la infeccion por Bartonella henselae en
gatos domésticos segun la literatura cientifica disponible.

e Describir los mecanismos de transmisién de Bartonella henselae entre los gatos y
hacia los humanos, con énfasis en el papel de los vectores como las pulgas.

o Analizar las principales técnicas de diagndstico utilizadas para Bartonella henselae en

gatos, evaluando su sensibilidad y especificidad.



10

5. DESARROLLO TEORICO

5.1 GENERALIDADES DE Bartonella henselae

Bartonella henselae es una bacteria gramnegativa, intracelular facultativa, clasificada
dentro del dominio Bacteria, filo Proteobacteria, clase Alphaproteobacteria, orden
Rhizobiales, familia Bartonellaceae y género Bartonella. Esta especie ha sido ampliamente
estudiada por su capacidad de persistir en hospedadores mamiferos y formar biopeliculas, lo
que favorece su resistencia y supervivencia prolongada en condiciones intracelulares (Okaro
et al., 2021). Este género esta compuesto por un conjunto diverso de especies bacterianas,
todas adaptadas a una vida intracelular estrechamente ligada a hospederos animales y
humanos, lo que las convierte en patégenos emergentes de interés clinico y veterinario
(Okaro, George, & Anderson, 2021). B. henselae es el principal agente etiolégico de la
enfermedad por arafiazo de gato (Cat Scratch Disease, CSD), una zoonosis que afecta tanto
a individuos inmunocompetentes como inmunodeprimidos, manifestandose con distintas
formas clinicas que van desde adenopatias regionales hasta complicaciones sistémicas

graves (Alaman Valtierra et al., 2017).

Desde el punto de vista microbioldgico, B. henselae es una bacteria bacilar, de forma
curva o ligeramente filamentosa, no esporulada y sin motilidad. Esta bacteria se caracteriza
por su capacidad para sobrevivir y proliferar en un ambiente intracelular, utilizando diversas
estrategias para evadir la respuesta inmune del hospedador. A diferencia de muchas
bacterias que causan infecciones agudas, B. henselae establece infecciones crénicas vy
persistentes, principalmente en gatos, su hospedador principal y reservorio natural, en los
cuales puede generar bacteriemia asintomatica por periodos prolongados (Rios-Usuga et al.,
2023). Esta persistencia dentro del organismo felino se atribuye a la capacidad de Bartonella
henselae para alojarse en eritrocitos y otras células del hospedador, evitando asi la deteccion

por parte del sistema inmunoldgico. En estudios moleculares recientes se ha observado que
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la bacteria puede mantenerse intracelularmente sin inducir una respuesta inflamatoria
efectiva, lo que facilita su diseminacién sistémica y la cronificacion del cuadro clinico

(Stroescu et al., 2024).

El ciclo de vida de B. henselae es complejo y requiere la interaccion entre un
hospedador mamifero, principalmente gatos domésticos (Felis catus), y un vector
hematofago, principalmente la pulga Ctenocephalides felis (Bailon, 2020). La bacteria es
adquirida por las pulgas cuando estas se alimentan de la sangre de un gato infectado. En el
intestino de la pulga, B. henselae se replica y se excreta en las heces contaminadas, que
luego contaminan microlesiones dérmicas en otros gatos durante el acicalamiento o el
rascado, facilitando la transmision horizontal entre felinos. Esta via de transmision es la
principal responsable del mantenimiento del microorganismo en las poblaciones felinas y de
su diseminacion dentro de ambientes urbanos y domésticos (Alaman Valtierra et al., 2017). A
pesar de que se han identificado otros posibles vectores, como ciertas especies de
garrapatas, su rol en el ciclo epidemiolégico es aun incierto y probablemente secundario

(Rios-Usuga et al., 2023).

Una caracteristica importante de Bartonella henselae es su capacidad para evadir la
respuesta inmune innata y adaptativa del hospedador, lo que facilita el establecimiento de
infecciones cronicas asintomaticas en gatos. Estudios recientes indican que la bacteria puede
persistir en eritrocitos y células del sistema inmune, dificultando su deteccion y erradicacion

(Stroescu et al., 2024).

El tropismo de Bartonella henselae hacia los eritrocitos representa una estrategia
clave para su persistencia en el hospedero. Al habitar en células que carecen de moléculas
del complejo mayor de histocompatibilidad (MHC), la bacteria evade el reconocimiento y la
destruccién por parte de los linfocitos T citotéxicos, permitiendo asi su circulacion prolongada
en la sangre. Esta capacidad contribuye a la cronicidad de la infeccion y dificulta la
erradicacion del patégeno, tal como lo describen estudios moleculares y clinicos revisados

(Smolar et al., 2022). Este fendmeno se traduce en una bacteriemia persistente, la cual puede
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durar semanas o0 meses, lo que contribuye al mantenimiento del microorganismo en la
poblacion felina y a la exposicion constante de los vectores En algunos casos, especialmente
en huéspedes inmunocomprometidos, B. henselae puede inducir la formacion de
proliferaciones vasculares anémalas, como la angiomatosis bacilar, una manifestacion clinica
que refleja la interaccion compleja entre la bacteria y el sistema inmunolégico. (Amin et al.,

2022).

Los gatos domésticos, como hospedadores reservorios, mantienen una relacion
simbidtica con B. henselae, en la que la bacteria logra persistir sin causar sintomas clinicos
aparentes. Esta coexistencia se explica por una modulacion equilibrada del sistema inmune
felino, que impide una respuesta inflamatoria excesiva y evita la eliminacion completa del
patdégeno (Rios-Usuga et al., 2023). La prevalencia de infeccion por B. henselae en gatos
domésticos varia considerablemente en funcion de factores geograficos, climaticos vy
demograficos, siendo mayor en regiones con climas calidos y humedos, donde la abundancia
de pulgas es alta (Alaman Valtierra et al., 2017). Estudios realizados en distintos paises de
América Latina y Europa han reportado prevalencias de Barfonella henselae en gatos
domeésticos y ferales que varian entre el 10 % y mas del 50 %, dependiendo de la poblacion
analizada y las técnicas diagndsticas empleadas. Por ejemplo, Mora et al. (2024)
documentaron una prevalencia superior al 40 % en gatos domésticos en Cuba mediante
métodos seroldgicos y moleculares. De manera similar, Rios-Usuga et al. (2023) reportaron
prevalencias cercanas al 30 % en ambientes urbanos de Medellin, Colombia, mientras que
Alaman Valtierra et al. (2017) observaron tasas cercanas al 40 % en gatos callejeros y de
refugios en Zaragoza, Espafa. Estas diferencias reflejan la influencia del ambiente, la
tenencia responsable y el control vectorial en la circulacion del patégeno en diferentes
regiones. En general, los gatos jévenes presentan tasas mas altas de bacteriemia, atribuible
a la inmadurez de su sistema inmune y a una mayor susceptibilidad a la infestacion por pulgas

(Amin et al., 2022).



13

5.2 RELEVANCIA ZOONOTICA Y DE SALUD PUBLICA

La infeccion por Bartonella henselae constituye un importante problema zoonético
debido a su capacidad para transmitirse desde gatos domésticos a humanos, generando un
espectro de manifestaciones clinicas que van desde infecciones leves hasta enfermedades

graves, especialmente en poblaciones vulnerables.

Epidemioldgicamente, la prevalencia de la infeccién por B. henselae en humanos y
gatos varia segun la region y factores ambientales. En humanos, se reporta una
seroprevalencia que oscila entre el 5 % y el 25 % en areas urbanas, con una mayor incidencia
en nifos y adolescentes, quienes representan aproximadamente el 80 % de los casos clinicos
diagnosticados (Deregibus et al., 2023). Estudios en América Latina y Europa han reportado
prevalencias elevadas de infeccién por Bartonella henselae en gatos domésticos y ferales.
Por ejemplo, Amin et al. (2022) documentaron una alta tasa de bacteriemia en gatos jovenes
en un centro pediatrico en Estados Unidos, mientras que Alaman Valtierra et al. (2017)
reportaron prevalencias cercanas al 40 % en gatos callejeros y de albergue en Zaragoza,
Espafia. En estas poblaciones, los gatos menores de un aino mostraron las tasas mas altas
de infeccién, con bacteriemias que alcanzan hasta un 60 % en ciertos grupos. Estos datos
resaltan la importancia de enfocarse en el control de vectores y manejo preventivo

especialmente en gatos jévenes, que presentan mayor vulnerabilidad al contagio.

La prevalencia en gatos tiende a ser mas alta en climas calidos y humedos, donde la
infestacién por la pulga Ctenocephalides felis puede superar el 70 % en colonias urbanas

densas (Rios-Usuga et al., 2023).

En humanos, la manifestacion mas comun es la linfadenopatia regional asociada a la
inoculacion del patégeno, acompanada de fiebre y sintomas generales inespecificos. La
respuesta inmunitaria involucra la produccion de anticuerpos especificos IgM e IgG dirigidos
contra proteinas bacterianas clave como la adhesina BadA y componentes del sistema de

secrecion tipo IV, los cuales juegan un papel en la adhesion e invasién celular (Lin &
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Saccoccio, 2023). La deteccidn serolégica muestra que alrededor del 70 % de los pacientes
con CSD presentan anticuerpos IgG elevados, mientras que la presencia de IgM se observa
en aproximadamente el 30 % de los casos agudos, datos cruciales para confirmar

diagndsticos y orientar el tratamiento (Amin et al., 2022).

La carga de enfermedad causada por B. henselae tiene implicaciones clinicas y
econdmicas significativas. Si bien la mayoria de los casos son benignos y autolimitados, entre
el 5 % y el 10 % de los pacientes pueden desarrollar complicaciones graves como
endocarditis, neuroretinitis, encefalitis 0 angiomatosis bacilar, especialmente aquellos con
condiciones de inmunosupresiéon (Cirone et al., 2021). Estas complicaciones demandan
hospitalizaciones prolongadas y tratamientos antimicrobianos complejos, elevando el costo

sanitario y la carga para los sistemas de salud publica.

Las estrategias preventivas enfocadas en la reduccién de la zoonosis incluyen
principalmente el control de vectores. El uso regular de productos antipulgas en gatos ha
demostrado reducir la prevalencia de bacteriemia hasta en un 80 %, al disminuir la carga de
Ctenocephalides felis y la consecuente transmision fecal-bacteriana (Rios-Usuga et al.,
2023). Asimismo, la educacién a los duefios de mascotas sobre la importancia de evitar el
contacto brusco y prevenir arainazos, especialmente en nifios, es fundamental para limitar la

incidencia en humanos (Bailon, 2020).

Desde la perspectiva de salud publica, la implementacién de programas integrales que
apliquen el enfoque One Health es imprescindible para abordar la complejidad de esta
zoonosis. Esto incluye vigilancia activa en poblaciones felinas y humanas, uso sistematico de
métodos moleculares y serolégicos para la deteccion temprana, y colaboracion intersectorial
entre veterinarios, médicos y autoridades sanitarias (Drummond et al., 2023). Este enfoque
ha demostrado ser efectivo para identificar focos de infeccion y reducir brotes en

comunidades con alta interaccion hombre-animal.
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5.3. FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A LA INFECCION POR Bartonella
henselae

La infeccion por Bartonella henselae en gatos domésticos no ocurre de forma
aleatoria, sino que se encuentra condicionada por una serie de factores de riesgo que
interactuan entre si y que influyen directamente en la probabilidad de que un animal adquiera
y mantenga la infeccién. Estos factores pueden agruparse en categorias relacionadas con el
huésped felino (edad, sistema inmunolégico, comportamiento), el entorno (clima, densidad de
poblacion felina, control sanitario) y los vectores (principalmente pulgas del género
Ctenocephalides). La identificacion y analisis detallado de estos elementos es crucial para

comprender la epidemiologia de la infeccion y su persistencia en ciertas poblaciones de gatos.

Uno de los factores de riesgo mas fuertemente asociados con la infeccion por B.
henselae es la edad del gato. Estudios como el de Alaman Valtierra et al. (2017), han
demostrado que los gatos jovenes, especialmente los menores de un afio, presentan tasas
de bacteriemia significativamente mas altas que los gatos adultos, al reportar una prevalencia
del 31 % en gatos menores de 12 meses frente al 12 % en adultos, lo cual sugiere una mayor
susceptibilidad en los animales jovenes. Esta tendencia puede explicarse por la inmadurez
del sistema inmune en los gatos jévenes, que favorece el establecimiento de infecciones
crénicas, asi como por una mayor exposicion a vectores debido a un comportamiento mas
exploratorio y social. Otros autores, como Juarez y sus colaboradores (2024). también
coinciden en que la fase de vida juvenil, caracterizada por juegos fisicos intensos y peleas
leves, incrementa la posibilidad de heridas superficiales por las cuales puede ingresar el

patégeno.

La condicién de vida del animal representa otro factor determinante. Gatos callejeros,
sin control veterinario, y los que viven en albergues con alta densidad poblacional presentan

tasas de infeccion mucho mayores en comparacion con gatos domiciliados y bajo cuidados
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preventivos. En un estudio realizado en Zaragoza, Espana en el ano 2017, se encontré una
prevalencia de B. henselae del 37.5 % en gatos callejeros frente a un 15.2 % en gatos de
albergue (Alaman Valtierra et al., 2017). La convivencia en espacios cerrados con muchos
otros gatos incrementa las posibilidades de infestacion por pulgas y, por tanto, de transmision
del patégeno. En regiones tropicales y subtropicales donde las pulgas tienen actividad
durante todo el ano, la prevalencia puede ser aun mas alta, superando el 50 % en poblaciones

sin control antiparasitario (Rios-Usuga et al., 2023).

El tipo de habitat y las condiciones climaticas influyen directamente en la presencia y
proliferacion de vectores. Climas calidos y humedos favorecen el ciclo biolégico de las pulgas,
lo cual incrementa su densidad y, en consecuencia, el riesgo de infeccién. Esta correlacién
ha sido ampliamente documentada. Por ejemplo, estudios realizados en colonias felinas en
Espana han evidenciado una alta seroprevalencia de Bartonella henselae, especialmente
durante meses caélidos, lo que sugiere que las medidas de control vectorial deben

intensificarse en esas temporadas (Alaman Valtierra et al., 2017).

En cuanto al estado inmunolégico del gato, se ha observado que animales
inmunosuprimidos por infecciones concurrentes como retrovirus felino (FeLV) o virus de
inmunodeficiencia felina (FIV) presentan una mayor duracién y carga de bacteriemia
(Drummond et al.,, 2023). Aunque la infeccion por B. henselae en gatos suele ser
asintomatica, su persistencia esta favorecida en individuos con una respuesta inmune
deficiente, lo cual también podria aumentar el riesgo zoondético para humanos en contacto
con estos animales. A pesar de la carencia de manifestaciones clinicas evidentes en la
mayoria de gatos infectados, la persistencia del microorganismo depende en parte de una

modulacion sutil del sistema inmune felino, como se explicoé en secciones anteriores.

Otro aspecto relevante es el control (o falta de control) ectoparasitario. Los estudios
coinciden en que la ausencia de tratamientos regulares con antiparasitarios tépicos o
sistémicos incrementa notablemente la probabilidad de transmision de Bartonella henselae.

Por ejemplo, Alaman Valtierra et al. (2017) reportaron una alta prevalencia de infeccion en
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gatos callejeros y de refugio en Zaragoza, Espana, vinculada a la presencia de pulgas y a la
falta de control antiparasitario. De manera similar, Rios-Usuga et al. (2023) demostraron en
gatos urbanos de Medellin, Colombia, que ambientes con deficiente control vectorial y
parasitario presentaban mayor circulacién de la bacteria. Asimismo, Wechtaisong et al. (2020)
confirmaron experimentalmente la transmision de B. henselae a través de pulgas
Ctenocephalides felis, subrayando que la ausencia de medidas de control vectorial favorece
la diseminacién de la infeccion en poblaciones felinas. Estos hallazgos resaltan la importancia
de implementar programas sistematicos de desparasitacién para reducir el riesgo zoonético
asociado a esta bacteria. Las pulgas no solo actuan como vectores mecanicos, sino que
también permiten la replicacion de la bacteria en su tubo digestivo, siendo excretada en las
heces (Okaro et al., 2021). Durante el acicalamiento o el rascado, estas heces contaminadas
pueden introducirse en microlesiones de la piel del gato, perpetuando el ciclo de transmision
(Bailon, 2020). La falta de programas de desparasitacion sistematica en poblaciones felinas
urbanas o semirrurales representa, por tanto, una amenaza constante para la salud publica.

(Rios-Usuga et al., 2023).

El comportamiento también tiene implicaciones. Gatos con libre acceso al exterior
tienen una probabilidad significativamente mayor de entrar en contacto con pulgas infectadas
y con otros gatos portadores. Se ha estimado que estos gatos presentan hasta 2,5 veces mas
riesgo de exposicion frente a gatos completamente indoor (Juarez et al.,, 2024). Esta
exposicion puede verse intensificada si el gato comparte espacios con perros, los cuales

también pueden transportar pulgas infectadas, aunque no desarrollen la enfermedad.

El sexo del gato, aunque ha sido evaluado en diversas investigaciones, generalmente
no muestra una asociacion estadisticamente significativa con la prevalencia de infeccién por
Bartonella henselae. Sin embargo, Alaman Valtierra y sus colaboradores (2017) sugieren que
existe una tendencia a una mayor prevalencia en machos jovenes, posiblemente relacionada
con comportamientos territoriales y agresivos que aumentan el riesgo de lesiones cutaneas,

facilitando la entrada del patdgeno. Es importante destacar que estas observaciones
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provienen principalmente de estudios en gatos ferales o de refugios, donde las dinamicas de
comportamiento pueden diferir de gatos domésticos bajo cuidado veterinario. Por ultimo, la
coinfeccion con otras especies de Barfonella también puede representar un factor de riesgo
aun poco explorado. Existen reportes de coinfecciones con B. clarridgeiae en gatos, lo cual
puede alterar la dinamica inmunoldgica del hospedador y posiblemente influir en la
patogenicidad (Sarmiento et al., 2022). Sin embargo, se requiere mayor investigacion al

respecto para establecer vinculos claros.

5.4. MECANISMOS DE TRANSMISION DE Bartonella henselae

La transmisién de Bartonella henselae en gatos domésticos ocurre principalmente a
través de vectores artrépodos, siendo la pulga Ctenocephalides felis el agente transmisor
mas ampliamente documentado. Esta via de contagio no solo establece la infeccién en el
hospedador felino, sino que también tiene implicaciones directas para la transmision
zoonotica hacia los humanos. Es fundamental comprender los mecanismos involucrados en
este proceso, ya que permiten explicar la persistencia de la bacteria en poblaciones felinas y

su potencial riesgo para la salud publica.

Una vez que un gato se infecta con B. henselae, desarrolla una bacteriemia
persistente, la cual puede durar desde varias semanas hasta mas de un afo, dependiendo
del estado inmunolégico del animal, su edad y su exposicidén continua a vectores. Esta
bacteriemia asintomatica convierte al gato en un reservorio efectivo y en una fuente de

contagio para otros felinos y para los humanos (Alaman et al., 2017).

5.4.1. MANIFESTACIONES CLINICAS EN GATOS DOMESTICOS INFECTADOS
POR Bartonella henselae

La infeccion por Bartonella henselae en gatos domésticos, tradicionalmente

considerada asintomatica en portadores inmunocompetentes, ha mostrado en estudios
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clinicos y epidemiolégicos evidencia de manifestaciones clinicas variadas que pueden
confundirse con otras enfermedades infecciosas o inflamatorias, lo que resalta la importancia
de una caracterizacion precisa para el diagnéstico diferencial y el desarrollo de estrategias
terapéuticas efectivas (Armitano et al., 2018). Estudios clinicos realizados por Jurja et al.
(2022) y Cirone et al. (2021) han documentado complicaciones neuroftalmicas como
neurorretinitis y afectacion del nervio 6ptico, manifestaciones mas frecuentes en humanos
que en gatos, pero que subrayan la necesidad de vigilancia clinica en pacientes felinos
infectados. Los gatos infectados por B. henselae pueden cursar con una infeccién subclinica
0, en ciertos casos, desarrollar manifestaciones clinicas evidentes, dependiendo de factores
como la edad, el estado inmunoldgico, la carga bacteriana, coinfecciones concurrentes y la

variabilidad genética del hospedador y del patégeno (Okaro et al., 2021).

Entre los signos clinicos mas frecuentemente documentados se encuentran episodios
de fiebre recurrente, linfadenopatia, letargia y anorexia. Estos sintomas suelen ser
inespecificos y pueden confundirse con otros procesos infecciosos o inflamatorios, por lo cual
su identificacién requiere un enfoque diagndéstico complementario. En algunos casos se ha
observado estomatitis, gingivitis o lesiones ulcerativas en mucosas, posiblemente vinculadas
a la accion patogénica directa de la bacteria sobre el endotelio vascular y los tejidos

inflamados (Sarmiento et al., 2022).

Las alteraciones oculares son otro componente relevante dentro del espectro clinico
de la infeccion. Aunque menos comunes, se han documentado casos de uveitis, conjuntivitis
y otras inflamaciones intraoculares en gatos infectados, principalmente en aquellos con
coinfecciones o inmunosupresion. Las lesiones oculares asociadas a Bartonella henselae
pueden deberse tanto a la infeccion directa como a mecanismos inmunomediados (Lagala et
al., 2022). En estudios clinicos, como los realizados por Jurja et al. (2022) y Cirone et al.
(2021), se ha sugerido un vinculo entre la exposicion crénica a Bartonella henselae y el
desarrollo de lesiones neuroftalmicas, incluyendo alteraciones del nervio Ooptico y

neurorretinitis. Estas manifestaciones son reportadas con mayor frecuencia en humanos,
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mientras que en gatos son menos comunes o0 estan menos documentadas. Estos trabajos
bibliograficos enfatizan la importancia de diferenciar las presentaciones clinicas en ambas

especies para una mejor comprension de la patologia y su manejo.

A nivel dermatolégico, los gatos presentan papulas, eritemas y lesiones costrosas,

como lo demuestran los estudios de Rios-Usaga y sus colaboradores (2023), en donde
vinculan estas lesiones como reacciones locales a las picaduras de pulgas infestadas por la
bacteria. En este contexto, la piel no solo actia como un sitio de manifestacion clinica, sino

también como un posible foco de colonizacién o diseminacién local.

El sistema musculoesquelético también puede verse afectado, presentandose
ocasionalmente miositis o artritis asociadas a infecciones cronicas. Estas manifestaciones
son raras y se presentan con mayor frecuencia en animales inmunocomprometidos o en
coinfeccion con otros patdégenos como Mycoplasma spp. o FeLV. En un estudio retrospectivo
realizado por Stroescu et al. (2024), se documentaron manifestaciones clinicas extrapoladas
a infecciones sistémicas por Bartonella henselae en nifios, incluyendo artralgias persistentes.
Estos hallazgos coinciden con observaciones veterinarias previas donde animales infectados
también presentaron sintomas similares, como se describe en Deregibus et al. (2023). Ambas
investigaciones contribuyen a entender mejor las manifestaciones clinicas extrapoladas entre

humanos y animales en infecciones por Bartonella henselae.

En términos hematoldgicos, los gatos infectados pueden presentar alteraciones como
anemia leve, leucocitosis o trombocitopenia, especialmente en fases bacteriémicas. Estos
hallazgos, aunque no patognomonicos, deben ser considerados dentro del perfil clinico de
sospecha, particularmente si estan acompanados por fiebre persistente o linfadenopatia
(Juarez et al., 2024). A nivel neurolégico, las manifestaciones en gatos son escasamente
reportadas, pero no inexistentes. Se han observado signos de alteracion del estado mental,
ataxia y convulsiones en animales con infecciones avanzadas o coinfecciones con retrovirus

felinos (Jurja et al., 2022). Desde una perspectiva inmunopatoldgica, la infeccion por B.
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henselae puede inducir una activacion crénica del sistema inmune, desencadenando
procesos inflamatorios sostenidos que afectan tejidos especificos, como ganglios linfaticos,
bazo, higado y médula 6sea. En necropsias y biopsias de animales infectados, se han
observado infiltrados linfoplasmocitarios, formacién de granulomas y evidencia de vasculitis
en diferentes érganos, lo cual demuestra la capacidad sistémica del patégeno (Okaro et al.,
2021). Estos hallazgos coinciden con la fisiopatologia observada en humanos, donde se ha
documentado afectacion multiorganica, incluyendo compromiso hepatoesplénico y

cardiovascular (Slaifstein et al., 2021).

Una caracteristica distintiva de la infeccion crénica es la capacidad de B. henselae de
persistir intracelularmente en eritrocitos y células endoteliales, lo que contribuye a la evasion
de la respuesta inmune y a la persistencia de la bacteriemia. Esta condicion favorece el
desarrollo de cuadros clinicos prolongados y recurrentes, con sintomas intermitentes que
dificultan tanto el diagndstico como el tratamiento (Thibau et al., 2022). La presencia de
biofiims en los tejidos afectados ha sido también postulada como un mecanismo de
persistencia, protegiendo a las bacterias de la accion antibidtica y de la inmunidad del

hospedador (Okaro et al., 2021).

En cuanto al prondstico, la mayoria de los gatos con infecciones subclinicas o leves
tienden a evolucionar favorablemente sin tratamiento especifico. No obstante, en gatos con
signos clinicos manifiestos o en coinfeccién con otros agentes inmunosupresores, se requiere
intervencion terapéutica con antibiéticos, aunque la eficacia puede variar dependiendo de la
cepa, la resistencia adquirida y la duracion del tratamiento (Drummond et al., 2023). La
identificacion precoz de las manifestaciones clinicas permite optimizar el tratamiento y

prevenir complicaciones mayores.
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5.4.2. TRANSMISION ENTRE GATOS: EL ROL DE Ctenocephalides feliz

El ciclo biolégico de B. henselae en felinos depende estrechamente de la pulga del
gato, Ctenocephalides felis. Las pulgas adquieren la bacteria al alimentarse de sangre de
gatos bacteriémicos. Estudios como los de Wechtaisong et al. (2020) han demostrado que
Bartonella henselae puede replicarse dentro del tracto digestivo de la pulga Ctenocephalides
felis sin causar dafio visible al insecto, lo que permite su persistencia y posterior eliminacion
a través de las heces. Ademas, Okaro et al. (2021) respaldan esta observacion, sefialando
que la bacteria forma biofilms que facilitan su supervivencia y diseminacion dentro del vector.
Estas investigaciones son fundamentales para comprender el papel crucial de las pulgas en

la transmisién y mantenimiento de Bartonella henselae en poblaciones felinas.

En condiciones ambientales favorables (temperaturas calidas y alta humedad), las
heces infectadas pueden permanecer viables durante dias, manteniendo a la bacteria en

estado infeccioso (Okaro et al., 2021).

Los gatos se infectan durante el acicalamiento o rascado, al introducir accidentalmente
heces contaminadas de pulga en microlesiones dérmicas, generadas comunmente por la
misma picadura o por el rascado excesivo. Este mecanismo de inoculacion transdérmica ha
sido confirmado mediante modelos experimentales en los que se aplicaron heces de pulgas
infectadas sobre heridas cutaneas inducidas en gatos, resultando en la aparicion de
bacteriemia entre 5 y 15 dias después de la exposicion (Alaman et al., 2017). Este modelo
refuerza la idea de que la bacteria no es inoculada directamente mediante la picadura de la

pulga, sino a través de la auto-contaminacion del gato.

Ademas, la multiplicacion de la bacteria en el intestino de C. felis no interfiere
significativamente con la supervivencia del vector, lo cual sugiere una adaptacién evolutiva
entre B. henselae y este artrépodo. La persistencia de ADN bacteriano en las heces de la
pulga Ctenocephalides felis ha sido confirmada mediante PCR en estudios como el de

Drummond et al. (2023), quienes detectaron genes especificos como pap31y ftsZ, vinculados
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con la patogenicidad y la division celular de Bartonella henselae. De igual forma, Thibau et al.
(2022) emplearon el gen ftsZ para la identificacién molecular vy tipificacion de aislamientos
clinicos, mientras que Lin y Saccoccio (2023) utilizaron la sonda dirigida al gen pap317 para
detectar la bacteria en muestras clinicas. Estas investigaciones apoyan la funcion de las
pulgas como reservorios y posibles agentes transmisores de Bartonella henselae a través de

la persistencia bacteriana en sus heces.

5.4.2. POSIBLE ROL DE OTROS VECTORES: GARRAPATAS Y MOSQUITOS

Aunque Ctenocephalides felis es el principal vector de B. henselae, se ha estudiado
el posible papel de otros ectoparasitos, especialmente garrapatas del género Rhipicephalus.
En un estudio realizado por Wechtaisong et al. (2020), se documenté la presencia de ADN
de B. henselae en garrapatas Rhipicephalus sanguineus, que fueron alimentadas
artificialmente con sangre infectada. Se observé que la bacteria era capaz de sobrevivir e
incluso multiplicarse dentro del vector durante varios dias. Sin embargo, no se ha demostrado
de forma concluyente la capacidad de estas garrapatas para transmitir la bacteria de manera

natural entre gatos, por lo que su papel se considera aun secundario o potencial.

Por otro lado, no existen evidencias sodlidas que respalden la transmision por
mosquitos u otros insectos voladores. Estudios experimentales, como el realizado por
Wechtaisong et al. (2020), han evaluado la capacidad de vectores alternativos, como la
garrapata Rhipicephalus sanguineus, para actuar como portadores viables de Bartonella
henselae. Aunque se detectdé ADN bacteriano en estas garrapatas, no se confirmé la
transmisién efectiva del microorganismo a hospedadores susceptibles. Esto sugiere que,
probablemente debido a la baja afinidad del patégeno hacia estos vectores o la ineficacia en
los mecanismos de inoculacién, dichos artrépodos no constituyen vectores biolégicos

relevantes para la transmisién de Bartonella henselae.
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5.4.3. TRANSMISION A HUMANOS

El contacto zoonético entre el gato y el ser humano ocurre comunmente a través de
mordeduras o arafiazos que introducen la bacteria presente en las garras o en la saliva del
felino. La contaminacién con heces de pulga en las ufias durante el acicalamiento del gato es
un factor clave. Al aranar la piel humana, estas heces contaminadas pueden ser introducidas
en la dermis, facilitando la inoculacién bacteriana. Esta via de transmision indirecta ha sido
documentada en estudios que destacan la carga bacteriana presente en las heces de pulgas
infectadas (Wechtaisong et al., 2020). Diversos estudios clinicos han documentado que cerca
del 90 % de los casos humanos de enfermedad por arafiazo de gato (CSD, por sus siglas en
inglés) presentan antecedentes claros de contacto fisico directo con gatos, generalmente
durante actividades cotidianas como el juego, la manipulacion o el aseo del animal. Por
ejemplo, Deregibus et al. (2023), en una revision retrospectiva realizada en un hospital
pediatrico de tercer nivel en Argentina, encontraron que la gran mayoria de los pacientes
pediatricos diagnosticados con CSD habian estado en contacto reciente con gatos,
particularmente en el contexto de mordeduras o arafiazos. Del mismo modo, Rodriguez Arias
et al. (2024) describieron caracteristicas clinicas de adultos con CSD en las que el 87.5 %
refirid interaccion directa reciente con felinos, lo que refuerza el vinculo epidemiolédgico entre
el contacto fisico y la transmision de Bartonella henselae. Estos hallazgos coinciden con
reportes similares descritos por Lin y Saccoccio (2023), quienes observaron que la
transmision ocurre predominantemente tras arafazos o mordeduras, en especial cuando la

piel esta lesionada o el sistema inmune comprometido.

Una via menos comun, pero documentada, es la exposicion de piel lesionada o
mucosas a la saliva de gatos infectados, especialmente en contextos de inmunosupresion.
Estudios como los de Smolar et al. (2022) han reportado casos de enfermedad diseminada
en pacientes inmunocomprometidos, incluyendo individuos con VIH/SIDA, en quienes
exposiciones aparentemente menores han resultado en cuadros sistémicos severos. De

forma complementaria, Stroescu et al. (2024) analizaron retrospectivamente infecciones por
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Bartonella henselae en ninos inmunodeprimidos, sefialando la posibilidad de transmision no
traumatica en estos grupos vulnerables. Estas observaciones subrayan la relevancia clinica
de vias alternativas de transmision, particularmente en escenarios de compromiso
inmunoldgico. En estos casos, la infeccion puede progresar hacia cuadros graves como la
endocarditis o la angiomatosis bacilar, particularmente en individuos inmunocomprometidos,
donde la diseminacion sistémica de Bartonella henselae ha sido ampliamente documentada

(Smolar et al., 2022).

Adicionalmente, Drummond et al. (2023) documentaron evidencia molecular de
Bartonella henselae en donantes felinos aparentemente sanos durante un estudio
comparativo de técnicas diagndsticas aplicadas a bancos de sangre veterinarios en Brasil.
En esta investigacion, se evaluaron muestras sanguineas mediante PCR convencional, PCR
anidada y cultivo previo en BAPGM, detectando ADN de B. henselae en algunos individuos
asintomaticos. Aunque el numero de casos fue reducido, estos hallazgos representan los
reportes disponibles mas sélidos sobre la posibilidad de transmision transfusional de
Bartonella henselae en gatos. La persistencia intracelular del patégeno en eritrocitos refuerza
esta preocupacion, y plantea la necesidad de establecer estrategias de tamizaje en bancos
de sangre felina en zonas endémicas, a fin de minimizar el riesgo de transmision iatrogénica,

especialmente hacia gatos inmunocomprometidos o receptores vulnerables.

5.4.4. CONSIDERACIONES AMBIENTALES Y SOCIALES

Los mecanismos de transmision de B. henselae también estan influidos por factores
ambientales y socioculturales. Regiones con climas tropicales o subtropicales muestran
mayores tasas de infestacion por pulgas y, por ende, una mayor transmision bacteriana.
Asimismo, la tenencia de multiples gatos, el hacinamiento en refugios o colonias urbanas, y
la falta de control veterinario, son factores que favorecen la propagacion del microorganismo

(Alaman Valtierra et al., 2017.).
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Estudios realizados en colonias de gatos ferales (es decir, gatos nacidos y criados en
libertad, sin contacto regular con humanos ni acceso a atencion veterinaria) y en albergues
han mostrado prevalencias de bacteriemia de hasta el 40 %, en contraste con cifras menores
al 10 % en gatos domésticos con control veterinario regular. Por ejemplo, Alaman Valtierra et
al. (2017) documentaron una elevada tasa de infeccion por Bartonella henselae en gatos
ferales y de albergue en Zaragoza, Espafia, asociada a infestaciones por Ctenocephalides
felis. De forma similar, Rios-Usuga et al. (2023) identificaron circulacion activa del patégeno
en gatos ferales urbanos capturados en zonas densamente pobladas de Medellin, Colombia,
sin historial de atencidén médica. Estas diferencias resaltan la importancia del control de
vectores, la higiene y la tenencia responsable como medidas clave para prevenir la

diseminacion del patégeno.

5.5. RESPUESTA INMUNE DEL GATO FRENTE A Bartonella henselae

La interaccién entre Bartonella henselae y el sistema inmunoldgico del gato doméstico
es un proceso complejo que determina la capacidad del hospedero para controlar la infeccién
y, a su vez, la persistencia bacteriana. Como ya se habia mencionado anteriormente B.
henselae es un patégeno intracelular facultativo, capaz de invadir y sobrevivir en eritrocitos y
células endoteliales, lo que le permite evadir la vigilancia inmunitaria convencional. La
infeccidn en gatos suele ser subclinica, lo que indica un equilibrio dinamico entre la respuesta

inmunitaria y los mecanismos de evasién bacteriana (Okaro et al., 2021).

Inicialmente, la respuesta inmune innata se activa mediante la detecciéon de PAMPs
bacterianos por receptores tipo Toll (TLRs) en células presentadoras de antigenos,
especialmente TLR2 y TLR4, que reconocen lipoproteinas y lipopolisacaridos,
respectivamente. Esta activacion desencadena una cascada inflamatoria mediada por la
produccién de citocinas proinflamatorias como IL-183, IL-6, TNF-a e IFN-y. Estas moléculas

favorecen el reclutamiento de células fagociticas y la activacion de mecanismos
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antimicrobianos (Smolar et al., 2022). Sin embargo, B. henselae modula esta respuesta
mediante la formacion de biofilms que limitan la exposicion a PAMPs y secretan proteinas de
tipo IV de secrecion que interfieren con la senalizacion intracelular de las células fagociticas

(Okaro et al., 2021).

La persistencia intracelular se facilita por la capacidad de B. henselae para inhibir la
maduracién de los fagosomas, evitando la fusién con lisosomas y la destruccion bacteriana
por enzimas hidroliticas. Ademas, la bacteria puede inducir la produccion de IL-10, una
citocina antiinflamatoria que reduce la actividad de linfocitos T y la produccién de citocinas
proinflamatorias, favoreciendo un estado de inmunosupresion local (Okaro et al., 2021). Esta
inmunomodulacién contribuye a que la infeccidon se mantenga de forma crénica sin causar

enfermedad clinica evidente en la mayoria de los gatos.

En cuanto a la respuesta adaptativa, la activacion de linfocitos T CD4+ es esencial
para dirigir la respuesta hacia una eliminacion efectiva del patégeno. La activacion de células
Th1 promueve la produccioén de IFN-y, que aumenta la capacidad bactericida de macréfagos.
Sin embargo, B. henselae puede evadir esta respuesta por la produccién de BadA, una
adhesina que facilita la adherencia y la invasion celular, ademas de contribuir a la evasion
inmune (Thibau et al., 2022). Los linfocitos B producen anticuerpos especificos IgM e 1gG
contra antigenos bacterianos, pero estos anticuerpos tienen limitada capacidad para eliminar

bacterias intracelulares.

Estudios serolégicos, como el realizado por Alaman Valtierra et al. (2017) en gatos
callejeros y de albergue en Zaragoza, Espafia, han demostrado que la mayoria de los gatos
infectados por Bartonella henselae desarrollan anticuerpos especificos detectables. Sin
embargo, la presencia de estos anticuerpos no siempre implica la eliminacion efectiva de la
bacteria, lo que sugiere que Bartonella henselae puede persistir en el hospedador a pesar de
una respuesta inmunitaria humoral activa. Esta persistencia puede estar relacionada con la
capacidad de la bacteria para evadir el sistema inmunolégico mediante mecanismos como la

invasion intracelular y la formacion de biopeliculas, que dificultan la accion de las defensas
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del huésped y de los tratamientos antimicrobianos. Esta disociacion entre la respuesta
serolégica y la erradicacién bacteriana complica el diagndstico y seguimiento clinico,
subrayando la necesidad de técnicas diagnésticas complementarias y el desarrollo de

estrategias terapéuticas mas efectivas para el control de la infeccion en gatos portadores.

5.6. TECNICAS DIAGNOSTICAS PARA Bartonella henselae EN GATOS

El diagnéstico de la infeccion por Bartonella henselae en gatos domésticos representa
un desafio significativo para la microbiologia veterinaria, debido principalmente a la
naturaleza intracelular del patdégeno, su crecimiento lento y exigente, y la frecuente ausencia
de sintomas clinicos en los hospedadores felinos. En este contexto, es indispensable una
comprension detallada y comparativa de las distintas técnicas diagndsticas disponibles,
considerando su fundamento, sensibilidad, especificidad, aplicabilidad clinica y limitaciones

operativas.

Los métodos tradicionales de diagndstico, como el cultivo microbioldgico, han sido
empleados con frecuencia limitada. Bartonella henselae es una bacteria gramnegativa
fastidiosa que requiere condiciones especificas para su crecimiento in vitro, lo que incluye
medios enriquecidos como el chocolate agar o el agar infusibn cerebro-corazén
suplementado con sangre, incubados en condiciones microaerofilicas a 35-37°C durante un
periodo que puede superar las 14-45 dias (Drummond et al., 2023). Sin embargo, incluso
bajo estas condiciones 6ptimas, las tasas de aislamiento son bajas debido a la escasa
concentracion bacteriana en sangre periférica y la competencia con la microbiota
concomitante, lo que reduce su utilidad diagndstica rutinaria. Esta baja sensibilidad limita el
cultivo a contextos de investigacion o casos muy seleccionados, ya que no permite una

deteccidn precoz ni confiable en la mayoria de los gatos portadores.

En contraste, las técnicas moleculares como la reaccién en cadena de la polimerasa

(PCR) han ganado protagonismo como herramientas diagnésticas precisas, rapidas y
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sensibles. Estas pruebas permiten la detecciéon directa del ADN bacteriano, incluso en
muestras con baja carga microbiana. La PCR convencional y la PCR en tiempo real (qQPCR)
se han empleado exitosamente para amplificar genes especificos de B. henselae, como el
gen gltA (que codifica para el citrato sintasa), 16S rRNA, rpoB, ftsZ, pap31, y htrA (Okaro et

al., 2021).

Uno de los protocolos mas aplicados emplea primers dirigidos al gen gltA. Dicho
protocolo utiliza los cebadores CS443f (5'-GGGGACCAGCTCATGGTGG-3") y CS1210r (5'-
AATGCAAAAAGAACAGTAAACA-3"), que amplifican un fragmento de 767 pb del gen citrato
sintasa, que han mostrado tener alta sensibilidad en sangre felina (Drummond et al., 2023).
Otros estudios, como el realizado por Thibau et al. (2022), emplean como blanco el gen fisZ
—un gen asociado con la division celular bacteriana— utilizando cebadores especificos, ftsZf
(5'-GGTAATGTTCTGATGTTTTATCG-3') y ftsZr (5-GCCTGACGCTGTTTTCAATAGC-3'),
para amplificar un fragmento de 478 pb a partir de ADN extraido de aislamientos clinicos de
Bartonella henselae. Este amplicdn resulta util para la identificacién y tipificacion molecular,

facilitando el analisis de la diversidad genética entre cepas obtenidas de muestras clinicas.

La técnica de qPCR, en particular, permite no solo la deteccion sino también la
cuantificacién del ADN bacteriano. Esta metodologia ha sido empleada con sondas TagMan
especificas para B. henselae, con una sensibilidad de hasta 10 copias gendmicas por
reacciéon. Un ejemplo concreto lo constituye el uso de la sonda dirigida al gen pap31,
implicado en la expresién de Bartonella adhesin A (BadA), una proteina de membrana externa
adhesina que facilita la adherencia bacteriana a células endoteliales y esta asociada a la
patogenicidad de Bartonella henselae (Lin y Saccoccio, 2023). Esta técnica ha demostrado
una especificidad superior al 98 % y ha sido validada en estudios con gatos asintomaticos,

logrando detecciones incluso en bacteriemias de bajo nivel.

Por otra parte, las pruebas serologicas son también ampliamente utilizadas, aunque
su interpretacion requiere cautela. Las pruebas de inmunofluorescencia indirecta (IFA) y

ELISA detectan anticuerpos IgG e IgM especificos contra antigenos de B. henselae. La
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seropositividad en gatos, sin embargo, no siempre refleja infeccion activa, ya que puede
persistir después de la resolucion de la bacteriemia o por reactividad cruzada con otras
especies del género Bartonella (Alaman Valtierra et al., 2017). No obstante, su uso es valioso

en estudios epidemioldgicos de prevalencia y para el tamizaje inicial de poblaciones de riesgo.

En la IFA, se emplean antigenos fijados de B. henselae en portaobjetos, y se utiliza
un conjugado anti-IlgG felina marcado con fluoresceina. Se ha considerado un titulo 21:64
como indicativo de exposicidon, aunque en regiones endémicas se encuentran frecuencias
seropositivas superiores al 60 % sin manifestaciones clinicas (Bailén, 2020; Juarez et al.,
2024). EIELISA, por su parte, puede automatizarse y ofrecer mayor estandarizacion. Diversos
kits comerciales utilizan antigenos recombinantes de la proteina Pap317 o de lipopolisacaridos
de membrana externa. Sin embargo, su sensibilidad puede variar entre 80-95 %, y la

especificidad depende de la calidad del antigeno utilizado.

Otro enfoque diagndstico emergente incluye la PCR digital (dPCR), que mejora la
sensibilidad y cuantificacion absoluta del ADN de B. henselae sin requerir curvas estandar.
Este método se basa en la particion de la muestra en miles de microgotas donde ocurre la
amplificacién de forma independiente, permitiendo una precision mayor, especialmente util

en estudios de prevalencia en gatos clinicamente sanos (Okaro et al., 2021).

También se han descrito métodos inmunocromatograficos tipo test rapido (/ateral
flow), especialmente para entornos de campo, aunque su desarrollo aun es limitado y carece
de validacion extensa en gatos. Segun Lagala et al. (2022) estas pruebas detectan IgG
especificas en sangre total o suero y ofrecen resultados en 10—15 minutos. Su utilidad

principal se orienta a programas de tamizaje poblacional, como en refugios felinos.

Es importante destacar que la confirmacion diagnéstica de B. henselae en un gato
deberia idealmente combinar técnicas moleculares y seroldgicas. Asi, un enfoque integrado
que incluya PCR positiva y titulos serologicos elevados puede ofrecer mayor certeza

diagnéstica que cualquiera de los métodos por separado. Esto es particularmente relevante
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en el contexto de investigacion de prevalencia, ya que estudios como el de Rios-Usuga et al.
(2023) han mostrado discordancias entre la presencia de ADN bacteriano y anticuerpos

circulantes, sugiriendo infecciones subclinicas o exposiciones pasadas.

Adicionalmente, se han documentado estudios que emplean hemocultivos previos a
la PCR con el fin de mejorar la sensibilidad diagndstica en casos de bacteriemia baja por
Bartonella henselae. Por ejemplo, Smolar et al. (2022) utilizaron el medio de enriquecimiento
BAPGM (Bartonella alpha proteobacteria growth medium) durante un periodo de 7 a 14 dias,
seguido de extraccion de ADN y amplificacion por PCR, logrando detectar infecciones
subclinicas en gatos donantes. De forma similar, Drummond et al. (2023) compararon
métodos moleculares y reportaron que la estrategia de cultivo previo en BAPGM aumenté
significativamente la tasa de deteccion en muestras humanas con baja carga bacteriana.
Asimismo, Stroescu et al. (2024), en una cohorte pediatrica, utilizaron cultivos liquidos
enriquecidos antes de la PCR para diagnosticar casos sistémicos en los que la bacteriemia
era leve o intermitente. Estos enfoques resaltan la utilidad del pre-enriquecimiento bacteriano
en el diagnéstico de bartonelosis, aunque su principal limitacidon es el tiempo requerido para

el cultivo, que puede demorar el inicio del tratamiento adecuado.

5.7. RESISTENCIA ANTIMICROBIANA Y OPCIONES TERAPEUTICAS EN GATOS
INFECTADOS CON Bartonella henselae

El tratamiento de la infeccién por Bartonella henselae en gatos presenta importantes
desafios, en parte debido a la naturaleza intracelular de la bacteria y a su variabilidad en
sensibilidad antimicrobiana. La bacteria exhibe mecanismos que dificultan la penetracion y

eficacia de muchos antibiéticos comunmente usados (Drummond et al., 2023).

Desde un punto de vista farmacolégico, B. henselae es susceptible a antibidticos que
tienen buena penetracion intracelular y actividad bacteriostatica o bactericida en condiciones

intracelulares. Entre ellos, las tetraciclinas (especialmente doxiciclina) y macrdlidos
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(eritromicina, azitromicina) son los mas empleados. Sin embargo, el tratamiento con
eritromicina ha mostrado limitaciones clinicas debido a la aparicion de resistencia y efectos
secundarios. La resistencia a macrolidos se asocia a mutaciones en el gen 23S rRNA, que
impiden la union del antibiético a la subunidad ribosomal 50S, disminuyendo la eficacia

(Drummond et al., 2023).

Las tetraciclinas actuan inhibiendo la sintesis proteica bacteriana mediante unién a la
subunidad ribosomal 30S. La doxiciclina destaca por su capacidad de penetrar tejidos y
células, alcanzando concentraciones adecuadas para actuar sobre bacterias intracelulares.
Su uso prolongado (de 4 a 6 semanas) es necesario para erradicar la infeccion. Sin embargo,
puede ocasionar efectos adversos gastrointestinales y su uso en felinos debe ser

monitorizado (Bailon, 2020).

La rifampicina, un inhibidor de la ARN polimerasa bacteriana, se reserva para casos
severos o refractarios, ya que induce la seleccion rapida de cepas resistentes si se utiliza
como monoterapia. Ademas, tiene riesgo de hepatotoxicidad, por lo que su administracion

requiere monitoreo clinico estricto (Drummond et al., 2023).

El tratamiento debe ir acompanado de control vectorial para evitar reinfecciones,
principalmente mediante la erradicacion de pulgas (Ctenocephalides feliz), que actian como
reservorios y transmisores. El uso de antipulgas tépicos o sistémicos y la limpieza ambiental

son medidas imprescindibles (Rios-Usuga et al., 2023).

Es importante recalcar que el tratamiento antimicrobiano en gatos infectados por
Bartonella henselae debe basarse en antibidticos con alta penetracion intracelular, como la
doxiciclina, en combinacion con medidas de control vectorial para prevenir la reinfeccion. La
resistencia a macrolidos, la formacion de biopeliculas y la ausencia de protocolos
estandarizados para el diagnéstico, tratamiento y seguimiento clinico representan desafios

relevantes que exigen investigacién continua y consenso profesional (Sarmiento et al., 2022).
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6. CONCLUSIONES

La presente monografia ha abordado de manera exhaustiva la importancia de la
infeccién por Barfonella henselae en gatos domésticos, enfocandose en su rol como
reservorio zoonético y las implicaciones para la salud publica. Los resultados del
analisis bibliografico indican que Bartonella henselae representa una amenaza
significativa no solo para la salud de los gatos, sino también para los humanos que
conviven con ellos, particularmente en entornos urbanos y semiurbanos donde la
proximidad entre ambos es elevada.

Los gatos domésticos representan el principal reservorio natural de Bartonella
henselae, albergando la bacteria de forma asintomatica o mediante infecciones
subclinicas que dificultan su diagndstico. No obstante, existe evidencia sélida que
vincula la presencia de vectores hematofagos, especialmente pulgas del género
Ctenocephalides felis, con la transmision eficiente del patdégeno entre felinos y, de
manera secundaria, a los seres humanos.

Respecto a los factores de riesgo, la revision demuestra que la edad de los gatos es
un determinante importante, ya que los gatos jovenes tienden a tener una mayor
prevalencia de infeccidon debido a su sistema inmunolégico aun en desarrollo y mayor
exposicion a vectores. Ademas, los gatos que habitan en exteriores o que provienen
de ambientes donde el control de pulgas es deficiente presentan un riesgo
incrementado de adquirir la infeccion. Otros factores como la inmunosupresion, el
estado nutricional y las condiciones higiénico-sanitarias también contribuyen a la
susceptibilidad felina. Estos hallazgos resaltan la necesidad de un manejo veterinario
preventivo orientado a minimizar estos riesgos, especialmente en gatos de hogares
con personas vulnerables.

La transmision de Bartonella henselae a humanos ocurre principalmente a través de

aranazos o mordeduras de gatos infectados, siendo estas heridas inoculadoras del
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patégeno. Sin embargo, la intervencion de vectores, principalmente pulgas, en la
diseminacion intraespecifica entre gatos es critica para mantener la circulaciéon del
agente en la poblacion felina. En menor medida, otras especies de artrépodos
hematodfagos, como garrapatas, podrian actuar como vectores, aunque la evidencia
aun es limitada. La relevancia epidemiolégica de esta via resalta la importancia de
implementar medidas de control vectorial en los gatos domésticos, ademas de la
educacion a los propietarios para minimizar riesgos de contacto que puedan ocasionar
heridas.

En cuanto a los métodos diagndsticos, se identificaron multiples técnicas con
diferentes niveles de sensibilidad y especificidad. Los métodos moleculares,
principalmente la reaccion en cadena de la polimerasa (PCR), se destacan como la
técnica de eleccion para la deteccion directa de Bartonella henselae en sangre, tejidos
y otros fluidos biolégicos, gracias a su alta sensibilidad y capacidad para detectar
infecciones activas incluso en fases tempranas o subclinicas. Sin embargo, su costo
y necesidad de equipamiento especializado limitan su uso en muchos contextos
clinicos o veterinarios. Por otro lado, los métodos seroldgicos, como la
inmunofluorescencia indirecta (IFA) o ELISA, permiten la deteccién de anticuerpos
especificos y son utiles para estudios epidemiolégicos o diagnosticos
complementarios, aunque presentan limitaciones relacionadas con la posible
reactividad cruzada con otros bartonelas y la imposibilidad de distinguir infecciones
recientes de pasadas. La combinacién de ambas técnicas en un esquema diagndstico
integrado puede mejorar la precision y confiabilidad del diagndstico.

La revision también destaca la importancia de la vigilancia epidemiolégica continua
para identificar cambios en la prevalencia y distribucién de la infeccion, asi como la
emergencia de nuevas cepas o variantes genéticas de Bartonella henselae. Estos
avances subrayan la necesidad de mantener actualizados los protocolos de

diagnéstico y control.
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7. Desde una perspectiva de salud publica, la monografia enfatiza que la infeccién por
Bartonella henselae debe ser considerada como una zoonosis emergente, cuyo
impacto puede estar subestimado debido a la diversidad de presentaciones clinicas
en humanos y la dificultad en el diagnéstico. La enfermedad por arafazo de gato (cat
scratch disease) y sus complicaciones neuroldgicas, oftalmicas y sistémicas
representan un desafio diagnéstico y terapéutico, principalmente en poblaciones
pediatricas e inmunocomprometidas. Esto refuerza la necesidad de estrategias
integrales que involucren a veterinarios, médicos y autoridades sanitarias para la
prevencién y control efectivo.

8. En términos practicos, la prevencion de la infeccion en gatos domésticos debe incluir
un control riguroso de los vectores, mediante el uso de antiparasitarios adecuados y
el mantenimiento de condiciones higiénicas éptimas en el ambiente donde habitan los
animales. Ademas, la educacion a propietarios sobre los riesgos asociados a
mordeduras y arafiazos, asi como la recomendaciéon de evitar el contacto estrecho
con gatos infestados, son medidas fundamentales para reducir la transmision a
humanos. La deteccion temprana mediante pruebas diagndsticas accesibles y
confiables también es clave para el manejo adecuado de los casos.

9. Finalmente, esta monografia resalta la necesidad de continuar con investigaciones
multidisciplinarias sobre Bartonella henselae, abarcando éareas como la
epidemiologia, la biologia molecular, la clinica y el control vectorial. La generacion de
evidencia contextualizada permitira optimizar politicas de salud publica enfocadas en
la prevencion y el manejo de esta zoonosis. Un aspecto relevante es el fendmeno de
resistencia antimicrobiana, ya que, aunque la bacteria responde habitualmente a
macrolidos como la azitromicina y la doxiciclina, se han documentado cepas
resistentes. Esta resistencia esta asociada con alteraciones genéticas y la formacion
de biopeliculas, dificultando la erradicacion del patégeno, especialmente en personas

inmunocomprometidas o en casos de infeccién diseminada.
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10. Asimismo, es indispensable considerar el bienestar animal en el manejo de gatos
infectados. La toma de decisiones debe basarse en evidencia diagndstica confiable,
evitando practicas como la eutanasia preventiva injustificada o la estigmatizacion de
animales positivos. Los veterinarios y cuidadores tienen la responsabilidad ética de
garantizar un abordaje compasivo y clinicamente justificado, promoviendo la
convivencia responsable sin comprometer la salud publica ni el respeto por la vida
animal. Este enfoque integrador es esencial para enfrentar de manera efectiva los
desafios que plantea Bartonella henselae, tanto desde el ambito clinico como en el

marco de la salud publica veterinaria y humana.
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7. RECOMENDACIONES

Es fundamental promover e implementar programas sistematicos de control de
vectores, principalmente pulgas, en gatos domésticos para reducir la prevalencia de
Bartonella henselae. Estos programas deben incluir el uso regular de antiparasitarios
tépicos o sistémicos con eficacia demostrada contra pulgas, ademas del control ambiental
para disminuir la poblacién de vectores en hogares y areas de convivencia. Se
recomienda que los veterinarios orienten a los propietarios sobre la importancia de
mantener la aplicacion periddica de estos productos y las medidas higiénicas necesarias
para evitar reinfestaciones. El control vectorial no solo protege la salud animal, sino que

también reduce el riesgo zoondtico para las personas.

Es imprescindible desarrollar campafas educativas dirigidas a propietarios de
gatos, profesionales de la salud veterinaria y médica, asi como a la comunidad en general,
sobre la naturaleza zoondtica de la infeccion por Bartonella henselae. Estas campafas
deben enfatizar la prevencion de mordeduras y arafazos, el reconocimiento de signos
clinicos en gatos que puedan indicar infeccion y la importancia de evitar el contacto con
animales infestados por pulgas o con heridas abiertas. La difusidon de informacién clara 'y
accesible contribuira a que las personas tomen medidas preventivas adecuadas,

disminuyendo la transmisién al humano y mejorando la salud publica.

Se recomienda fomentar la adopcién y disponibilidad de técnicas moleculares de
diagnostico, como la PCR, en laboratorios veterinarios y médicos que atienden casos
relacionados con Bartonella henselae. La capacidad para detectar infecciones activas en
gatos permitird un diagnéstico precoz, facilitando el tratamiento oportuno y evitando la
propagacion del agente. Asimismo, es importante incentivar la capacitacion del personal
técnico en la interpretacion adecuada de resultados y en la integracion de pruebas

serolégicas y moleculares para un diagndstico mas certero.
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Se sugiere establecer sistemas de vigilancia epidemiolégica que permitan
monitorear la prevalencia de Bartonella henselae en poblaciones felinas y detectar
posibles brotes 0 aumentos en la incidencia de la enfermedad en humanos. La notificacion
obligatoria de casos sospechosos o0 confirmados en humanos contribuira a la rapida

respuesta de los servicios de salud y a la implementacién de medidas de control.

Se aconseja sensibilizar a la poblacién sobre la responsabilidad que implica tener
gatos como mascotas, incluyendo la importancia de brindarles cuidados adecuados que
minimicen el riesgo de infecciones zoondticas. Esto incluye el control de pulgas, la
vigilancia sanitaria periddica, y evitar la exposicion de los animales a ambientes con alta
presencia de vectores o animales callejeros infectados. La promocién de la tenencia

responsable contribuira a mejorar el bienestar animal y a proteger la salud humana.
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