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PRINCIPALES LÍNEAS DE INVESTIGACIÓN

§ Sistemas de vigilancia epidemiológica en enfermedades
transmisibles con especial interés en las zoonosis. Evaluación
de la resistencia a los antimicrobianos.

§ Evaluación de técnicas de diagnóstico y control de
enfermedades infecciosas en animales domésticos y fauna
silvestre.

§ Nuevas estrategias de lucha frente a enfermedades. Diseño de
candidatos vacunales de nueva generación.
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Virus rabia

Mycobacterium bovis Dirofilaria inmitis

Trichophyton spp.





ORTOZOONOSIS - DIRECTAS
(contacto directo, subproductos animales, fómites o vectores mecánicos)

SAPROZOONOSIS
(reservorio no animal: suelo, materia orgánica, plantas)

CICLOZOONOSIS
(más de una especie de vertebrado; parásitos)

METAZOONOSIS
(artrópodos vectores)

Brucella melitensis Toxoplasma gondii

Clostridium tetani Borrelia burgdorferi



https://www.animalshealth.es/profesionales/el-cambio-climatico-podria-aumentar-la-prevalencia-de-las-zoonosis
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ACTUALIZACIÓN
Zoonosis caninas



Virus: «Un trozo de ácido nucleico rodeado de malas noticias» 
(Peter B. Mendawar, inmunólogo y premio Novel de Medicina)

La rabia es una zooantroponosis, es decir, una enfermedad que
puede transmitirse desde los animales a las personas.

El 95% de los contagios a personas se producen por la mordedura
de perros y/o gatos rabiosos.

Una vez que aparecen los signos clínicos, la rabia es una
enfermedad indefectiblemente mortal en las personas y animales (*)

Cada 10 minutos fallece una persona en el mundo a causa de la
rabia, contabilizándose aproximadamente 60.000 personas
fallecidas anualmente. El 40% de las personas mordidas por un
animal sospechoso de padecer rabia son niños menores de 15 años.

España es un país en riesgo máximo: (i) cercanía y tránsito de
animales desde el norte de África; (ii) comercio ilegal desde países
del este de Europa; (iii) migraciones.

La OMS, la OMSA, la FAO y la Alianza Mundial para en Control de la
rabia (GARC), adoptaron en 2015 una estrategia común (ZERO by
30), para que en el año 2030 la rabia sea erradicada globalmente.

Los griegos denominaron a la enfermedad «lyssa» (locura) y los romanos «rabere» (rabiar)

RABIA
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MESA REDONDA. LA RABIA
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¿CUÁL ES LA SITUACIÓN DE

RIESGO EPIDEMIOLÓGICO DE

RABIA EN ESPAÑA?



§ España (territorio peninsular e islas) se encuentra libre de rabia terrestre desde 1978, a excepción del
caso importado de Marruecos declarado en junio de 2013.

§ Ceuta y Melilla comunican anualmente ‘casos esporádicos’ (…) de rabia en perros, gatos y caballos.

§ La entrada y/o comercio ilegal de animales menores de 3 meses y 21 días sin vacunar, procedentes de
países de la UE y/o países terceros con rabia endémica, constituye un altísimo riesgo sanitario.

§ Confirmación de casos de rabia en perros procedentes de Marruecos que han desarrollado la
enfermedad al llegar a Europa después de pasar por España (Alemania, Holanda, Francia).

§ El creciente desplazamiento de personas a países endémicos de rabia (más de 150 según datos de la
OMS) incrementa el riesgo de zoonosis.

§ Las recientes crisis migratorias en Ucrania, países de Oriente Medio y/o africanos que implican
movimientos de personas y en muchos casos de animales (mascotas), incrementan el riesgo de
difusión de zoonosis.

§ El Lyssavirus europeo (EBL-1) está circulando entre los murciélagos de distintas especies y se ha
detectado en varias zonas de España.



Ceuta y Melilla: (i) cercanía a zonas endémicas del Norte de África; (ii) perros vagabundos, colonias felinas



2006 (326); 2007 (350); 2008 (307); 2009 (284); 2010 (254); 2011 (248); 2012 (318); 2013 (302); 2014 (284); 2015 (235); 2016 (169); 2017 (227)

2018 (157); 2019 (129)

= 256



Es fundamental la colaboración
sanitaria y administrativa con países
del Magreb endémicos de Rabia.

El riesgo de sufrir una importación de
rabia en España desde el norte de
África es real y creciente.

Por tanto, es imprescindible mantener

la vacunación obligatoria de animales
domésticos en todo el territorio
nacional así como la vigilancia
epidemiológica, siendo el profesional
veterinario el auténtico protagonista
para ambas actuaciones sanitarias



2018 (494); 2019 (676); 2020 (503)

2006 (808); 2007 (995); 2008 (1088); 2009 (718); 2010 (563); 2011 (686); 2012 (716); 2013 (631); 2014 (568); 2015 (539); 2016 (591); 2017 (500)

= 672 



Caso nº 12 Melilla (24-10-2022) 

¡ Perro vagabundo y aparentemente enfermo a 150 mts del centro de Melilla, cerca del Parador de Turismo y a 300 mts de una colonia felina !





Datos ACNUR: > 7 mill. refugiados en Europa
(> 100.000 en España) 

Datos Rabia Ucrania 2021 (OMS, Rabies Bulletin Europe):
397 casos confirmados

265 domésticos (gato, perro, vaca, oveja)
Alta evidencia de perros y gatos callejeros

132 silvestres (zorro, tejón, mapache, marta)

Un 20% de las familias ‘refugiadas’ traen mascotas a España
Alto porcentaje identificadas y vacunadas (ACN ≥ 0,5 UI/ml)



 
 Consejo Andaluz de Colegios Oficiales de Veterinarios 

Calle Gonzalo Bilbao, nº 23-25 bajo.                                                                        
41003. Sevilla.   
 

PROTOCOLO ACTUACIÓN ANIMALES PROCEDENTES DE UCRANIA 

En el presente documento se detalla el protocolo de actuación a seguir con los animales 
que lleguen a la Comunidad Autónoma de Andalucía, acompañando a refugiados 
procedentes de Ucrania, siguiendo el protocolo de actuación trazado desde la Dirección 
General de Sanidad de la Producción Agraria del Ministerio de Agricultura, Pesca y 
Alimentación.  

Las actuaciones a realizar son las siguientes:  

- Observación del animal. 
- Identificación. 
- Verificación y/o expedición de Documentación Identificativa (Pasaporte UE). 
- Incorporación al Registro Central de Animales de Compañía de Andalucía 

(RAIA).  
- Toma de muestras para realizar prueba de anticuerpos de rabia. 
- Vacunación antirrábica.  
- Desparasitación. 

Dichas actuaciones se realizarán en su mayor parte por los Veterinarios Identificadores 
que por propia voluntad hayan decidido sumarse a esta campaña de forma desinteresada 
(Veterinarios Identificadores Voluntarios), siguiendo en todo caso las directrices 
marcadas por el Servicio de Sanidad Animal de la Consejería de Agricultura, Pesca y 
Alimentación de la Junta de Andalucía, a través de sus Oficinas Comarcales Agrarias, y 
son las descritas a continuación. 

Asimismo, puede encontrar toda la información relativa a la llegada de animales de 
Ucrania en la siguiente página web:  https://cacv.es/protocolo-de-actuacion-para-
animales-procedentes-de-ucrania/ 

 

I.- Actuaciones previas. A realizar por los Veterinarios Identificadores Voluntarios 
o directamente por el Veterinario Oficial de la Oficina Comarcal Agraria 
competente. 

- Todos los animales que acompañen a ciudadanos Ucranianos refugiados deberán 
ingresar directamente en un centro de acogida habilitado al efecto, ya sea un   
establecimiento de refugio de animales abandonados de entidad pública o aquellos 
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¿CUÁLES SON LOS PRINCIPALES

ARGUMENTOS QUE JUSTIFICAN

UNA VACUNACIÓN ANUAL

OBLIGATORIA EN PERROS,

GATOS Y HURONES EN TODO EL

TERRITORIO NACIONAL?



Para conseguir una inmunidad de colectivo con repercusión directa en la prevención de la enfermedad humana, y
tal como instan las autoridades sanitarias (OMS y OMSA), se necesita una cobertura vacunal del 70% en animales.







No se puede mostrar la imagen.

¿QUÉ DATOS EXISTEN SOBRE

COBERTURA VACUNAL FRENTE

A RABIA EN LAS DIFERENTES

CC.AA.?
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INFORMES
(Periodo 2016-2022)







2020 
(Periodo 2018-2019, 9,5%)

2022 
(Periodo 2019-2021, 11,6%)

2019 
(Periodo 2017-2019, 59,2%)

Registros de identificación animal y vacunas distribuidas (MSD)



§ Recomendamos la aplicación de una política sanitaria de sentido común basada en protocolos

homogéneos de vacunación anual obligatoria en todo el territorio nacional a perros, gatos y

hurones y que incluyan las CC.AA. de Galicia, Asturias, País Vasco y Cataluña.



En la CAPV no era obligatoria la vacunación antirrábica (sí lo es en CC.AA. del
entorno geográfico), lo que suponía un riesgo injustificado. Todo ello teniendo
en consideración la situación geográfica de Euskadi tránsito de ciudadanos y
mascotas que regresan desde diferentes países del Magreb (rabia endémica) a
Francia, situando a esta C.A. en mayor riesgo que otras.



Dirofilaria inmitis Leishmania infantum

Anaplasma platys Ehrlichia canis

LEISHMANIOSIS



LEISHMANIOSIS

The objectives of this study are to evaluate the validity (sensitivity,
specificity and likelihood ratios) and diagnostic utility (pre-test
probability) of the clinical signs commonly associated with canine
leishmaniasis based on the prevalence in the area and to explore the
combination of symptoms that best predicts the diagnosis of canine
leishmaniasis.



LEISHMANIOSIS



Fuenlabrada (2009) 20% Población afectada. 
Leishmaniosis visceral y cutánea
> 50% hospitalización 

LEISHMANIOSIS



LEISHMANIOSIS



ENFERMEDAD DE LYME







ACTUALIZACIÓN
Zoonosis felinas







DERMATITIS 
ESTAFILOCÓCICA 









§ Muestra: 74 perros
§ Grupos de estudio: A (perros aparentemente sanos), B (piodermas 1ª),

C (recidivante con tratamientos prolongados).
§ Porcentaje estafilococos = SIG 80% / SCoN
§ Total cepas aisladas = 105
§ 78% (R-1) // MDR (32%) // MRS (10%)
§ Factores de riesgo: MDR/MRS (perros urbanos e infecciones recidivantes) § Perros criados en ambientes urbanos y con historia de terapia

antimicrobiana prolongada representan un factor de riesgo para
el mantenimiento y difusión de cepas MDR y MRS.





J Mª Botella (Clínica Vickican)



Ctenocephalides felis(sangre infectada; heces pulgas)

BARTONELOSIS











Técnicas citológicas y de tinción

Cultivos microbiológicos

Identificación bioquímica

Ensayos de sensibilidad in vitro

Técnicas moleculares



MEDICINA PREVENTIVA

POLÍTICA SANITARIA

OTRAS ESTRATEGIAS



§ Bioseguridad en clínicas veterinarias, centros municipales y de acogida, colonias felinas 
§ Higiene de manos, EPIs, protocolos Limpieza y Desinfección (L+D). 

§ Monitorización cepas aisladas potencialmente zoonósicas (Salmonella, MRSA).  
§ Monitorización cepas MDR (fallos terapéuticos y alto riesgo sanitario). 



TEMA 11 

Programas de vacunación y 
desparasitación en perros y gatos: 

protocolos WSAVA



INFORMACIÓN / FORMACIÓN

CONCIENCIACIÓN SOCIAL

COLABORACIÓN ENTRE SECTORES

CRITERIOS SANITARIOS









CONCLUSIONES

Actualización en 
zoonosis transmitidas 

por animales de 
compañía



§ Las zoonosis procedentes de los pequeños animales
pueden surgir de la forma más insospechada y
acarrear graves consecuencias.

§ El nuevo estilo de vida y la interdependencia
entre personas y mascotas, así como los
numerosos factores que condicionan esa relación,
se han combinado para crear un terreno propicio a
la aparición de patógenos de origen zoonósico.



§ La probabilidad de que los seres humanos
adquieran una patología infecciosa a partir de un
perro/gato doméstico bien controlado por un
veterinari@ es baja, aunque este riesgo se
incrementa significativamente a través del contacto
con perros o gatos callejeros (ferales).



§ El veterinario clínico debería informar a los
propietarios sobre los riesgos zoonósicos que
conllevan determinadas infecciones felinas; sobre
todo si en el entorno del animal existen personas
en situación de inmunocompromiso.

§ Especial consideración en mujeres gestantes,
niños y personas muy mayores
(inmunosenescencia).



§ En función de todo ello, debemos tener claro que el
perro/gato más seguro para adoptar en un hogar
donde exista una persona inmunocomprometida
sería un animal adulto sin ningún signo clínico,
correctamente vacunado, desparasitado y que
procediera de otro hogar.

§ Además, todos los perros/gatos que habiten en un
hogar donde haya una persona inmunodeprimida
deberían someterse a revisiones sanitarias
anuales.



§ Los perros/gatos con presencia de
ectoparásitos deberían evitarse hasta ser
evaluados por un veterinari@, por el posible
riesgo de transmisión indirecta de
infecciones/enfermedades que se transmitan a
través de vectores como por ejemplo
Ctenocephalides felis.



Rudolph Virchow (1821-1902) 

«Entre la medicina humana y la medicina veterinaria no existen líneas divisorias, ni deben 
exisDr. El objeto es diferente, pero la experiencia obtenida consDtuye la base de toda la 
medicina.»

Trichinella Spiralis
(Inspección microscópica carne)

R. Virchow (1885)
Zoo = animal  // Nosos = enfermedad

‘Enfermedades causadas por los animales’



Gracias por la atención


