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RESUMEN

La fiebre del Valle del Rift (FVR) es una zoonosis endémica en la practica totalidad del
continente africano, con la excepcién de los paises del norte del Magreb, cuyo riesgo de
emergencia alcanza a los paises de la cuenca mediterrdnea. La enfermedad afecta
fundamentalmente a los animales domésticos, ocasionando altas tasas de morbilidad vy
mortalidad. En los humanos, aunque la mayoria de las infecciones son asintomadticas o se
asocian a una clinica leve, un porcentaje variable, entre el 3 y el 20% de los pacientes, puede
presentar la forma grave de la enfermedad, ya sea la maculo-retiniana, la encefalitica o la
hemorragica. El mecanismo mds frecuente de transmisidn a los seres humanos es el contacto
directo o indirecto con sangre u érganos de animales infectados. Sin embargo, la transmision
vectorial también es posible.

El riesgo actual de introduccién de la FVR en Espafia es muy bajo. No estd permitida la
importacion en la Unién Europea de animales vivos procedentes de ningln pais de Africa ni de
Oriente Préximo y la distancia entre el territorio espafiol y el punto mas cercano donde hay
constancia de circulacion del VFVR, en Mauritania, es lo suficientemente grande como para
limitar el riesgo de introduccién por el desplazamiento de mosquitos infectados. Sin embargo,
el riesgo de introduccién del VFVR en los paises del norte de Africa, como Marruecos, se
considera elevado y, en caso de que hubiera circulacidn viral en esta zona, el riesgo para
Espafia aumentaria. Esto se deberia fundamentalmente a la posibilidad de desplazamiento de
vectores infectados mediados por el viento, aunque tampoco se podria descartar el riesgo de
introduccion por movimientos ilegales de animales, principalmente con motivo de la Festividad
musulmana del Sacrificio. Andalucia y las ciudades auténomas de Ceuta y Melilla se consideran
las zonas de Espafia de mayor riesgo de introduccion del VFVR.

Las condiciones ambientales presentes en Espafia son apropiadas para el establecimiento del
VFVR, en caso de que el virus llegara a introducirse. Existen potenciales vectores ampliamente
distribuidos por la geografia espainola. La gran cantidad de humedales y de zonas inundables,
asi como las amplias zonas y largos periodos del afio de elevadas temperaturas, favorecerian
también la transmision. Las elevadas densidades de cabafa ganadera en nuestro pais
garantizarian la presencia de huéspedes susceptibles. Otros factores, como el cambio
climatico, podrian aumentar la vulnerabilidad de nuestro territorio.

Un potencial brote de FVR en Espafa supondria un problema de salud publica por el impacto
en términos de morbi-mortalidad. Ademas, el impacto econdmico seria muy destacado,
asociado principalmente con los efectos en la industria ganadera.

La vigilancia, prevencion y control de las arbovirosis en Espafia requiere un abordaje integral y
multidisciplinar, en el que se fortalezca la coordinacién entre los sectores de salud humana,
animal y ambiental y la evaluaciéon del riesgo a nivel local. Se recomienda reforzar la
preparacion mediante el desarrollo de un Plan Integral frente a arbovirosis, mantener la
vigilancia animal frente a la FVR, establecer vigilancia entomoldgica en las ciudades auténomas
de Ceuta y Melilla, y promover la comunicacién del riesgo en las dreas de mayor riesgo de
introduccion.
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JUSTIFICACION

La fiebre del valle del Rift (FVR) es una enfermedad transmitida por vectores, causada por un
Phlebovirus del mismo nombre, que puede producir enfermedad grave tanto en humanos
como en rumiantes domésticos. La FVR se identificdé por primera vez en Kenia en 1931, y
durante muchos afios se mantuvo limitada al continente africano. Las epidemias de FVR se han
hecho cada vez mas frecuentes en Africa, y se ha producido una reciente expansién de la
circulacién viral, tanto a Oriente Proximo (Arabia Saudi y Yemen), como hacia el norte de
Mauritania.

La FVR se considera un desafio en el control global de las enfermedades zoondticas, debido al
elevado nimero de especies de vectores competentes en regiones libres de la enfermedad, a
la intensificacién del comercio internacional con animales vivos y a los efectos inciertos del
cambio climatico. La FVR se ha identificado como una arbovirosis prioritaria con potencial de
emergencia en nuevos territorios, entre ellos los paises europeos y de la cuenca mediterranea,
donde se recomienda reforzar la vigilancia y las medidas de preparacion. Espafa, por su
ubicacidn geografica y sus condiciones medioambientales, es un enclave de especial interés
dentro de Europa, por lo que se considera necesario realizar una evaluacion del riesgo de
introduccidn y persistencia de la FVR en nuestro pais.
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1. CARACTERISTICAS DE LA FIEBRE DEL VALLE DEL RIFT

1.1. CICLO BIOLOGICO

La fiebre del valle del Rift (FVR) es una zoonosis causada por el virus de la FVR (VFVR),
perteneciente al género Phlebovirus, uno de los cinco géneros de la familia Bunyaviridae. El
virus se identificé por vez primera en 1931, durante una epizootia ovina en una granja del Valle
de Rift (Kenya) (1).

El VFVR puede producir enfermedad grave tanto en humanos como en animales. Los animales
que se ven mas frecuentemente afectados son los rumiantes, principalmente domésticos (2).
El mecanismo principal de transmisidon de la FVR en rumiantes es la picadura de mosquitos
infectados. En animales recién nacidos la enfermedad se asocia a altas tasas de mortalidad. En
animales adultos la enfermedad cursa con fiebre, anorexia, debilidad, diarrea fétida y
sanguinolenta, entre otros. Si la infeccion se produce durante la gestacién, el signo mas
indicativo de FVR es la alta tasa de abortos, que puede llegar al 100% en ovejas y a un 85% en
vacas (2,3). Las observaciones de laboratorio indican que el periodo de incubacién oscila entre
18 horas y 7 dias, y que la viremia puede persistir entre 1 y 7 dias (4,5). Los ovinos y los
bovinos, y quizads también los caprinos, tienen viremia con un titulo muy alto, y son
amplificadores eficientes de la infeccidon para los mosquitos (6). La transmisidén directa entre
rumiantes es posible, por contacto directo con tejidos, fluidos corporales o fémites de otros
animales infectados, especialmente los asociados a abortos (3,7). El VFVR puede persistir en el
ambiente durante periodos relativamente prolongados, segun se ha demostrado en
experimentos in vitro (8).

La susceptibilidad de los animales al VFVR depende de la edad y de la especie (7), tal y como
se detalla en la tabla 1. La infeccion y la enfermedad clinica se han descrito mas
frecuentemente en los rumiantes domésticos, como las ovejas, vacas y cabras (9). En los
primeros estudios experimentales realizados en cerdos se observd que eran resistentes a la
infeccién (10), aunque posteriormente se confirmd que la resistencia era dependiente de la
dosis inoculada, y que podian desarrollar viremia transitoria si se les inoculaban dosis elevadas
de virus (11). Un estudio mas reciente (2008) realizado en Egipto encontrd anticuerpos frente
al VFVR entre el 8 y el 15% de los cerdos analizados, dejando abierto un posible papel en el
mantenimiento del ciclo enzodtico de la FVR en Egipto (12). Respecto a los caballos, algunos
estudios mostraron que solo desarrollaban bajos niveles de viremia tras la infeccidn
experimental (10); en estudios realizados en paises como Egipto o Nigeria se han encontrado
anticuerpos frente al VFR en caballos (13,14). Los camellos muestran un breve periodo de
viremia tras la inoculacién del virus (9). En Marruecos un estudio seroldgico realizado en el afio
2009 identifico anticuerpos frente al VFVR en el 15% de los camellos procedentes del sudeste
del Sahara (15). En Kenia, se identificé la presencia de anticuerpos en camellos tras las
epizootias de FVR de 1963 y de 1978 (16,17) y en Egipto se aislé el virus en un camello durante
la epidemia de 1977 (13). No estd clara la enfermedad clinica, aunque en estos dos paises
algunos autores atribuyeron abortos en camellos a la infeccién por FVR (16).
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En cuanto a los mamiferos salvajes, hay evidencia de circulacién del VFVR en algunas especies.
En los bufalos africanos, se detectaron seroconversiones en encuestas seroldgicas realizadas a
lo largo de 6 afios en Sudafrica, en periodos inter-epidémicos, asi como afectacion de esta
especie durante el brote de 2006-2007 en Kenia (18). Los roedores han demostrado, en
estudios experimentales, ser altamente susceptibles a la infecciéon por la FVR y desarrollar
niveles elevados de viremia. Estas especies ha sido las mas analizadas en estudios de campo,
pero los resultados en cuanto a evidencia seroldgica o viroldgica de infeccion por VFVR han
resultado contradictorios (18).

Tabla 1. Susceptibilidad de las especies animales al virus de la Fiebre del Valle del Rift.

Extremadamente AItame'nte Moderadamente Resistentes.
. susceptibles. . iy .
susceptibles. Mortalidad 10- susceptibles. Infeccion No susceptibles
Mortalidad >70% 70% Mortalidad <10% inaparente
Cordero Oveja Vacas/Bueyes Camello Ave
Cabrito Ternero Cabra Caballo Réptil
Cachorro de perro | Algunos roedores Bufalo africano Gato Anfibio
Cachorro de gato Bufalo asiatico Perro
Raton Mono Cerdo
Rata Burro
Conejo
Fuente: (7)

Se han encontrado mas de 30 especies de mosquitos susceptibles de infeccion por el VFVR
pertenecientes a 7 géneros diferentes, de los cuales los géneros Aedes y Culex se consideran
los mas importantes en cuanto a competencia vectorial (7). Se ha demostrado transmision
transovarica en algunas especies de mosquitos del género Aedes (3,7), como Aedes mcintoshi y
Aedes vexans (7).

El VFVR se mantiene en un ciclo enzoético entre los animales y los mosquitos vectores (figura
1). Se pueden diferenciar dos situaciones:

- Un ciclo de mantenimiento inter-epidémico, en condiciones de baja densidad de
mosquitos, en el que el virus se mantiene en una circulacién de bajo nivel mediante
contactos entre los mosquitos infectados y los animales rumiantes, asi como en los
huevos infectados de mosquitos, capaces de sobrevivir en barrizales de areas
inundadas en periodos lluviosos que se secan en periodos de sequia, convirtiéndose de
esta manera en reservorios de la FVR (3,19). Aunque se sospecha la existencia de un
reservorio en los mamiferos salvajes, no se ha confirmado hasta la fecha (18).

- Un ciclo de amplificaciéon, asociado fundamentalmente a lluvias abundantes vy
duraderas con inundaciones, en el que se produce la eclosidon de los huevos y se
incrementan las poblaciones de mosquitos infectados, los cuales entran en contacto
con animales rumiantes capaces de amplificar el virus mediante viremias elevadas y/o
con seres humanos produciendo epidemias (3).

Respecto al papel de los seres humanos en el ciclo de transmisién de la FVR, algunas
publicaciones concluyen que los humanos serian hospedadores finales (7,20). Sin embargo, los
pocos datos existentes sobre la viremia en humanos apuntan a que las cantidades alcanzadas
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en sangre durante la enfermedad serian suficientes como para poder infectar a los mosquitos
(21).

Figura 1. Ciclo de transmisidn de la Fiebre del Valle del Rift

Rumiantes

Culex y otras especies

de mosquitos

Rumiantes

Huevos de mosquitos
infectados

> Transmisién vectorial
Transmision directa

Mamiferos salvajes -
Transmision vertical

Fuente: Modificado de Instituto Pasteur
(http://www.pasteur.fr/ip/easysite/pasteur/en/research/scientific-departments/virology/units-and-
groups/laboratory-arboviruses-and-insects-vectors/research)

1.2. ENFERMEDAD EN HUMANOS

La gran mayoria de las infecciones en humanos se producen por contacto directo o indirecto
con sangre u érganos de animales infectados (1). El VFVR se transmite mediante inoculacién,
contacto con piel no intacta, o por inhalacidn de aerosoles. Por lo tanto, determinados grupos
ocupacionales, como pastores, trabajadores en granjas o mataderos o veterinarios, estan en

8
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mayor riesgo de infeccién, como consecuencia de las practicas poco seguras de cria y sacrificio
de los animales (1). En el brote de FVR en humanos registrado en Sudafrica en 2010, de los 172
casos humanos notificados 139 contaban con informacién sobre su ocupacién; de éstos, el
81% habia tenido contacto directo con animales (22). En los brotes en Suddn y en Kenia del
afio 2007, se encontré como factor de riesgo para la infeccién grave el contacto con animales,
como el tocar fetos de animales que abortaron o dedicarse al pastoreo (23,24).

Otra via de transmision a los humanos es mediante picadura de mosquitos infectados, la cual
se ha documentado durante brotes en regiones endémicas como el modo de transmisidon mas
probable en algunos casos, aunque en menor proporcidn que el contacto directo con animales
(25,26).

No hay evidencia de que el consumo de carne cruda de animales infectados pueda provocar
infeccién en humanos. En estudios experimentales corderos y gatos ingirieron alimentos con
altas dosis infectivas de VFVR sin infectarse, posiblemente debido a la labilidad del virus al
entrar en contacto con el pH acido del estémago (9). Algunos estudios epidemioldgicos han
encontrado una asociacidon entre el consumo de leche cruda y la seropositividad o la
enfermedad por FVR en humanos (27,28). Sin embargo, no se ha podido demostrar de manera
concluyente una asociacion causal y el andlisis de la leche de animales infectados de manera
experimental aporta evidencia contradictoria sobre la posible infectividad de este fluido
corporal (4,29).

Tampoco se ha evidenciado transmision persona a persona (7).

El periodo de incubacidn en humanos oscila entre 2 y 6 dias (30). La mayoria de las infecciones
en los seres humanos son asintomaticas (50% de los casos) (3) u ocasionan un sindrome
pseudogripal con fiebre, cefalea, mialgias y artralgias que dura unos 4 dias (3).

Entre el 3 y el 20% de las personas infectadas desarrolla una forma grave de la enfermedad
(3), que puede manifestarse en tres sindromes clinicos. El mas frecuente es una maculo-
retinitis, con visidon borrosa y pérdida de la agudeza visual debido a hemorragia retiniana y
edema macular. La forma encefdlica se acompafia de confusidon y coma. Aunque raramente
causa la muerte, si ocasiona secuelas permanentes. Por ultimo, la forma hemorragica es la mas
grave aunque muy poco frecuente (menos del 1%) (1). Causa hepatitis, trombocitopenia,
ictericia y hemorragias multiples y tiene una letalidad cercana al 50% (7).

Las tasas de letalidad en los primeros brotes documentados se encontraban por debajo del 1%
(1,3), aunque desde 1970 se ha evidenciado un incremento (7). En la epidemia de Arabia Saudi
del aifo 2000, la tasa de letalidad alcanzé un 14% (31). En Sudan en el aifio 2007 se produjo un
brote con 747 casos confirmados incluyendo 230 muertes (letalidad 31%) (24). Sin embargo,
estas altas tasas pueden deberse a la subnotificacion de los casos menos graves de
enfermedad, muchos de los cuales no llegan a los servicios de salud ni son diagnosticados
(24,31).

La viremia en humanos puede persistir por mds de una semana (6). Durante el brote de FVR en
Egipto en 1977-78, se estudid la viremia en personas en la fase aguda febril de la enfermedad y
se encontraron viremias entre 10*! - 10%® MICLDs/mL (21). Estas cifras son inferiores a las



INFORME DE SITUACION Y EVALUACION DE RIESGO DIRECCION GENERAL DE Centro de Coordinacion
PARA ESPANA. FIEBRE DEL VALLE DEL RIFT. SALUDPUBLICA; CALIDADE de Alertas y

INNOVACION Emergencias Sanitarias

encontradas durante ese mismo brote en el suero de ovejas enfermas, pero en el rango del
umbral de viremia requerido para que pueda infectar a mosquitos, estimado en 10>’ - 10®’
MICLDso/mL (32), lo que induce a suponer que el hombre puede participar en la amplificacién
del virus durante las epidemias (6). La infeccién pasada confiere inmunidad natural (33).

1.3. DISTRIBUCION DE LA ENFERMEDAD

La FVR se ha descrito en practicamente la totalidad del continente africano, ya sea en
encuestas seroldgicas o en forma de epizootias o epidemias, con la excepcidn de los paises del
norte del Magreb (Marruecos, Argelia, Tunez y Libia)(3) (figura 2).

Figura 2. Distribucion geografica de los brotes de FVR

I ‘ Regidn o provincia que ha
notificado grandes brotes de FVR

I:] Pais en riesgo de FVR

(evidencia viroldgica o seroldgica)

0 625 1,250 2,500 Kilometers
T

Fuente: OMS

Desde los afios 1970 se han producido epidemias de FVR en un nimero creciente de paises del
este y sur de Africa, donde el virus se ha hecho endémico, incluyendo Kenia, Somalia, Sudan,
Tanzania, Zimbabue, Sudafrica y Madagascar (19). Hasta 1977 los brotes se limitaban a Africa
Subsahariana (34). En 1977 se produjo una epidemia de FVR en Egipto, por primera vez al
norte del desierto del Sahara, que causé un millén de infecciones humanas, 600 muertes y
graves epizootias (35). En Mauritania la primera evidencia de la circulacién del VFVR en
animales y humanos procede de una encuesta seroldgica realizada en 1983 (36). En 1997-98,
se produjo una epidemia que afectd a Kenia, Somalia y Tanzania, caracterizada por brotes que
iniciaron en la provincia noreste de Kenia en noviembre de 1997 y finalizaron con la
notificaciéon de casos en la region centro-norte de Tanzania en junio de 1998 (37). En
septiembre del 2000, un brote en la regién fronteriza entre Arabia Saudi y Yemen causé fiebre
hemorragica inexplicada en humanos y muertes y abortos en animales; se confirmé como
agente etioldgico el VFVR, lo que constituyo la primera identificacion en la Peninsula Arabiga,
fuera del continente africano (38,39). Las epidemias mas recientes se han producido en Kenia,

10
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Somalia y Tanzania en 2006-2007 (19), en Sudan en 2007 (24) y en 2010 (40), en Sudéfrica en
2008 (41) y 2010 (42), y en Mauritania en 2010 (43) y en 2012 (44). La circulacién viral se ha
confirmado en el Océano indico, ocasionando casos humanos en Mayotte, en las islas
Comores, en 2007-2008 (25) y epidemias en Madagascar en 2008 y 2009 (45).

Las epidemias periddicas de FVR en regiones endémicas se asocian fundamentalmente a
lluvias abundantes e inundaciones (34), en ocasiones relacionadas con la fase calida del
fendmeno El Nifio-Oscilacion del Sur (ENOS). En Kenia, el pais con un mayor nimero de
epizootias notificadas hasta la fecha, se ha estimado el periodo inter-epizoético en 3,6 afios
(rango 1-7 afos). Sin embargo, algunos afios de los periodos inter-epizodticos se presentaron
también con lluvias abundantes e inundaciones, por lo que en la periodicidad podrian influir
otros factores, como el tiempo necesario para que la inmunidad del ganado disminuya hasta
niveles permisivos para la diseminacién del virus (46).

La FVR tiene potencial para una mayor diseminacion internacional, particularmente con los
cambios climaticos que se esperan asociados al calentamiento global (30).
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2. EVALUACION DEL RIESGO PARA ESPANA

2.1. VULNERABILIDADES

Hasta la fecha de realizacion de esta evaluacion del riesgo, en Espafia no se ha identificado
circulacién del VFVR. Sin embargo, distintos factores condicionan vulnerabilidades de nuestro
pais a una posible introduccidn y posterior establecimiento del VFVR.

¢ La proximidad geografica de zonas endémicas o de elevado riesgo de introduccién en
Africa supone un factor de riesgo. Los paises con mayor proximidad geografica a Espafia
son los pertenecientes al Magreb, fundamentalmente Marruecos, Mauritania, Argelia y
Tunez. De ellos, Unicamente Mauritania presenta zonas endémicas para la FVR en areas
del sur del pais, junto con la constancia de un desplazamiento de la circulacién viral hacia
areas mas al norte del pais. En septiembre-octubre del 2010 se produjo un brote de FVR en
una zona arida al norte del Sahel, asociado a un periodo de lluvias extraordinariamente
intensas que dieron lugar a grandes estanques en los oasis de esta regién. Se cree que el
virus se introdujo a partir de animales virémicos, transportados desde distintas areas,
incluyendo las endémicas del sur del pais, con ocasion de este inusual incremento de la
vegetacién en la zona, y que los camellos jugaron un papel importante en la amplificacién
del virus (43). En Marruecos, aungue no se han notificado hasta la fecha casos en animales
ni en humanos en este pais, ya se ha descrito la primera evidencia de seropositividad en
animales; un estudio seroldgico realizado en el afio 2009 identificé anticuerpos frente al
VFVR en el 15% de los camellos procedentes del sudeste del Sahara (15).

¢ El comercio y el transporte de ganado puede afectar la distribucién geogréfica de la FVRy
contribuir a la diseminacion de la enfermedad hacia areas hasta entonces libres de ella.
Marruecos se considera en riesgo de introduccion de la FVR, fundamentalmente por los
movimientos de animales procedentes de zonas endémicas (20). Anualmente, durante la
Festividad Musulmana del Sacrificio, hay constancia de que se produce un gran
movimiento de corderos en todo el Magreb, con el riesgo de que este movimiento pudiera
alcanzar a las ciudades de Ceuta y Melilla.

e El cambio climatico puede tener un impacto en la epidemiologia de la FVR. El incremento
de las temperaturas promueve una maduracidon mas rapida de los mosquitos asi como una
reduccion del periodo de incubacidn del virus y un incremento en la replicacion viral en el
mosquito, por lo que puede conducir a una mayor densidad y competencia vectorial (7). En
Espafia, que cuenta con mosquitos competentes para la transmision del VFVR, el cambio
climatico facilitaria el incremento de la densidad, distribucion geografica y periodo de
actividad de los vectores. Por otro lado, en el Este de Africa los modelos de cambio
climatico predicen incrementos en la frecuencia e intensidad de las grandes lluvias (47), lo
que podria inducir brotes mayores y mas frecuentes de FVR en la zona (7) y se asociaria
con una mayor probabilidad de dispersidn a nuevas areas.
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2.2. RIESGO DE INTRODUCCION

Se considera que las principales vias de una posible introduccion del VFVR en Espafia serian a
partir de animales vivos virémicos o vectores infectados, las cuales se describen en detalle a
continuacion.

2.2.1. RIESGO DE INTRODUCCION A PARTIR DE ANIMALES VIVOS INFECTADOS

2.2.1.1. RUMIANTES DOMESTICOS

Uno de los mecanismos mds viables de expansion de la FVR es el movimiento de animales
virémicos, ya sea un movimiento intencionado (pej. comercio) o natural (pej. migraciones). El
comercio internacional de animales se ha intensificado a nivel mundial y ha sido reconocido
como uno de los factores determinantes de la diseminacién transfronteriza de algunas
enfermedades, como la fiebre aftosa, especialmente en algunos paises en los que estos
movimientos estdn escasamente regulados (48). El sector ganadero es el pilar de la actividad
socioecondmica de gran parte de Africa subsahariana. En esta regién, son frecuentes los
movimientos de ganado tanto internos como transfronterizos, siendo estos ultimos
especialmente caracteristicos del este de Africa, entre las fronteras de Kenia, Etiopia, Somalia y
Sudan (48). Se estima que el 10% del comercio transfronterizo de esta zona se produce por
canales no oficiales (48). Existe ademas un importante comercio de animales desde los paises
del Cuerno de Africa hacia la Peninsula Arabiga, con un flujo de entre 3 y 4 millones de
animales al afio (48). Este comercio esta motivado fundamentalmente por la demanda de
pequefios rumiantes para la Festividad Musulmana del Sacrificio (Aid-al Kebir), la cual se
celebra en la etapa final de la peregrinacion a La Meca (hajj) y en la que los peregrinos llevan
a cabo el sacrificio ritual de un cordero (halal) (5). Los movimientos de animales en esta
regién se han asociado a la dispersion de la FVR en el pasado. Durante el brote de FVR en
Arabia Saudi en el afio 2000 las cepas virales aisladas en los mosquitos fueron idénticas a las
identificadas en Kenia en 1997-1998, lo que contribuyd a la hipdtesis de la introduccion a
partir de los rumiantes importados desde el Cuerno de Africa (49). Por otro lado, la deteccién
de anticuerpos frente al VFRV en camellos que cruzaban la frontera desde Sudan hacia Egipto
en los afios 1970 se considerd sugestivo de que el desplazamiento de estos animales podria
haber introducido el virus en Egipto (50).

Para la importacion de animales vivos o carne fresca bovina, caprina, ovina o porcina por parte
de la Unién Europea, se requiere que el pais o la regidon de origen tenga la condicién de libre
de varias enfermedades animales, como la fiebre aftosa durante al menos 24 meses o la FVR
durante al menos 12 meses (9). A efectos practicos, no esta permitida la introducciéon en la
Unién Europea de animales vivos de ningln pais de Africa ni de Oriente Préximo, segin se
establece en el Reglamento (UE) n? 206/2010 de la Comision, de 12 de marzo de 2010, que
establece las listas de terceros paises, territorios o bien partes de terceros paises o territorios
autorizados a introducir en la Unidn Europea animales ungulados o carne fresca.
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Los camellos, considerados también como animales domésticos, estan presentes en las Islas
Canarias. Si bien histéricamente estos animales procedian del continente africano, las
fronteras para la importacion de camellos se cerraron en la década de los 80 y se ha
consolidado la cria autéctona en las Islas (51).

Por tanto, el riesgo de introduccidn en Espaia de animales vivos procedentes de zonas
afectadas por la FVR queda restringido a la posible importacion ilegal.

Se considera que las ciudades de Melilla y Ceuta serian los puntos del territorio espaiol con
mayor riesgo de movimientos ilegales no documentados de animales, debido a su ubicacion
geografica en el norte del continente africano y por la importancia que tiene la Festividad
Musulmana del Sacrificio en estos enclaves. Mas del 30% de los 167.859 habitantes de Ceutay
Melilla son musulmanes y se estima que cada afio se sacrifican unos 10.000 corderos con
motivo de esta Festividad. Esto implica un riesgo de movimientos ilegales de animales,
procedentes fundamentalmente de Marruecos, debido a las potenciales dificultades de cubrir
esta demanda con corderos de la Peninsula. La practica domiciliaria del sacrificio ritual (halal),
que implica cortar el cuello del animal y dejarle desangrar totalmente, se asocia a un mayor
riesgo potencial de transmision de patdgenos zoondticos, puesto que si el animal estuviera en
periodo virémico podria haber diseminacién mediante pequefias gotas o aerosoles, o
mediante la contaminacién de posibles heridas cutaneas (5).

Otras importaciones ilegales no documentadas en Espafia no pueden descartarse, pero, al
igual que en el andlisis de Miller del riesgo de la introduccion del virus de la peste de los
pequefios rumiantes en Francia (52), se considera que el volumen seria bajo y los animales
destinados fundamentalmente al consumo familiar, por lo que el riesgo de entrar en contacto
con otros animales seria muy bajo.

Marruecos, al igual que el resto de paises del Magreb, tiene riesgo de introduccion del VFVR,
fundamentalmente por las importaciones no oficiales de animales procedentes del este de
Africa (20) (una via que se considera responsable de la introduccién del VFVR en el pasado en
paises como Mauritania, Arabia Saudi y Yemen (49)), asi como por la presencia de los
principales vectores y de elevadas densidades de animales que podrian ser potenciales
huéspedes (53). Estos movimientos transfronterizos de animales se intensifican durante el
periodo de Aid-al Kebir, el cual ocurrird en los proximos afios entre septiembre y noviembre,
los meses en los que las poblaciones de mosquitos son elevadas (7) y las lluvias pueden ser
abundantes, y en los que se han producido algunos de los brotes de FVR descritos en los paises
endémicos (24,43).

En la evaluacién del riesgo de introduccion del VFVR en los paises mediterraneos vecinos a la
Unién Europea (incluyendo Marruecos, Mauritania, Argelia y TUnez, entre otros), realizada por
la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) (20), se concluyé que el mayor riesgo
procedia de la entrada de animales infectados, especialmente del este de Africa, de paises
como Etiopia, Yibuti, Sudan, Egipto, Somalia, Qatar, Arabia Saudi, Yemen, Kenia, Tanzania,
Eritrea o Somalia. Aunque no hay relaciones comerciales oficiales con los paises donde se
registran brotes de FVR, el modelo desarrollado en base a las opiniones de los expertos
consultados en esta evaluacidn estimé que el numero de animales infectados en los paises
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mediterraneos vecinos a la Unién Europa podria ser de cientos en un afio en el que se
produjeran brotes en los paises endémicos. En la evaluacién del riesgo de la introduccion del
VFVR en Tunez realizada por Krida et al. (54), se reconoce también la posibilidad de entrada de
animales virémicos, debido a la existencia de intercambios transfronterizos no controlados de
pequefios rumiantes con los paises vecinos Argelia y Libia, en los cuales se producen a su vez
movimientos de animales procedentes de Mauritania, Mali o Sudan. Estudios realizados en
Mauritania y Marruecos han llamado la atencién del riesgo para la introduccién del VFVR en el
Magreb a partir de movimientos de animales infectados, como los camellos, a través del
Sahara, donde existen areas de paso humedas con presencia de mosquitos vectores
competentes, como son los oasis (15,43).

En base a este analisis, el riesgo de introduccion del VFVR en Espafia a partir de la
introduccidon de rumiantes domésticos vivos infectados se considera bajo en el momento
actual. Si el VFVR se extendiera a Marruecos, este riesgo se incrementaria para Melilla y Ceuta,
aunque permaneceria como bajo para el resto del territorio espafiol.

2.2.1.2. RUMIANTES NO DOMESTICOS

En Espafia, esta prohibida la importacion de animales silvestres procedentes de Africa y de
oriente Préximo, donde se ubican los paises endémicos para la FVR, y de la mayoria de los
paises no pertenecientes a la Unidn Europea. Ello, unido a la ausencia de evidencia certera
sobre el papel que pueden jugar estos animales en la epidemiologia de la FVR, hace que el
riesgo de introduccién del VFVR en Espaiia a partir de animales rumiantes no domésticos se
considere despreciable.

2.2.2. RIESGO DE INTRODUCCION A PARTIR DE VECTORES INFECTADOS

2.2.2.1. DESPLAZAMIENTO MEDIADO POR EL VIENTO

La introduccion de un Unico o un pequeiio nimero de vectores infectados por VFVR supone un
riesgo de transmision local. Estos mosquitos no necesariamente tienen que establecerse, sino
que la transferencia del virus a los huéspedes locales y desde estos a los vectores competentes
locales puede facilitar la diseminacidon del virus (55).

La capacidad de vuelo activo de la mayoria de los vectores potenciales del VFVR es en torno a
1 km de distancia (9). En un estudio realizado en un area endémica de Kenia, se observé que la
distancia media de dispersién de los mosquitos Aedes mcintoshi, tanto machos como hembras,
se limitaba a 0,25 km o menos en un periodo de 45 dias tras la primera emergencia de los
mosquitos adultos (9). En Tanez, un analisis de la diferenciacién genética de las poblaciones de
mosquitos Culex pipiens indicd que esta especie se dispersa poco, con una tendencia marcada
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a poner sus huevos en el ambiente inmediato de sus huéspedes, sin necesidad de alejarse de
su lugar de reproduccion (54).

Sin embargo, la migracion de grandes cantidades de mosquitos a lo largo de distancias
considerables es posible debido a las corrientes de aire (9). Este mecanismo se ha asociado a
la diseminacidn de otras enfermedades animales transmitidas por Culicoides, como la lengua
azul en paises como Portugal (desde el norte de Africa)(56) o Chipre (desde Turquia o
Siria)(57), o la peste equina africana desde Senegal a Cabo Verde en 1943, desde Turquia a
Chipre en 1960 y desde Marruecos a Espafia en el afio 1996 (58,59). Los Culicoides se
caracterizan por su pequefio tamafo, pues miden entre 1,5 y 3 mm de longitud. Se estimd
que los vuelos de estos insectos estarian en un rango de entre 40 y 700 km, con una duracion
de hasta 20 horas (58). Sellers et al. (58) analizaron los brotes de peste equina africana
producidos en el norte de Marruecos entre finales de agosto y finales de octubre de 1996 y en
el sur de Espafa a mediados de octubre del mismo afio. Espafia habia impuesto estrictas
precauciones para evitar la llegada de esta enfermedad, prohibiendo la entrada de animales
vivos de Africa del Norte y desinsectando todos los vehiculos que llegaran a Algeciras desde
esta regidn. Los autores analizaron los vientos en el Estrecho de Gibraltar y concluyeron que el
movimiento de Culicoides infectados en el viento fue la via mds probable de introduccion del
virus en nuestro pais. En base al posible papel de los movimientos de mosquitos anofelinos en
la aparicion de brotes en la cuenca oriental del Mediterraneo, Garrett-Jones et al. (60)
sugirieron que estos mosquitos podrian cubrir una distancia de 300 km en 6 horas con vientos
moderados de 50 km/hora.

No esta tan claro el potencial papel de la dispersion por viento de los vectores de la FVR, de
mayor tamaiio que los Culicoides, aunque se postuld como una de las posibles explicaciones
de la introduccion de la enfermedad en Egipto en 1977 desde Sudan (61). También existe
evidencia de movimientos a larga distancia mediados por el viento de algunos mosquitos de la
especie Culex. Estos movimientos se consideran responsables del transporte a larga distancia
del virus de la encefalitis japonesa. Se cree probable que la introduccion de este virus en
Australia en 1995 se debiera al transporte por el viento de los mosquitos Culex annulirostris y
Culex palpalis desde Papua Nueva Guinea (62). Se conoce también que otro de los principales
vectores del virus de la encefalitis japonesa, Culex tritaeniorhynchus, puede ser transportado
largas distancias por el viento (63), y existe evidencia que sugiere que éste podria ser un
mecanismo de frecuentes introducciones del virus en Japdén desde el este de Asia (64). No se
puede por tanto descartar la posibilidad de transporte de los vectores de la FVR mediante el
viento.

La regién de Adrar en Mauritania es el punto de Africa mds cercano a Espafia donde se he
notificado algun brote de FVR. Estd regidn se encuentra a una distancia de unos 1800 km del
sur de Cadiz y unos 850 km de las Islas Canarias. La regiéon de Mauritania y Marruecos mas
cercana a Canarias es la del Sahara Occidental, donde las precipitaciones escasas y el habitat
desértico no favorecerian la expansion de las poblaciones de mosquitos. Por tanto, el riesgo de
introduccidn del VFVR en Canarias a partir de migraciones de mosquitos transportados por el
viento se considera muy bajo.
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El estrecho de Gibraltar, con tan sélo 14,4 km en su parte mds angosta, constituye la Unica
separacién entre el sur peninsular y el Norte de Africa. Hasta la fecha esta zona no presenta
circulacion endémica del VFRV, pero en caso de que la enfermedad se expandiera hacia
Marruecos y siempre en periodos epidémicos, el sur de Andalucia seria la zona de mayor
riesgo de introduccion de la FVR. También podria incrementar el riesgo para Espaiia la
identificacion de circulacidn viral en Argelia y en Tunez, ante la potencial llegada de mosquitos
transportados por el viento a la zona sudeste de Andalucia o a las Islas Baleares, tal y como se
ha observado en modelos de simulaciéon del desplazamiento mediado por el viento de
Culicoides, realizados por Sanchez Vizcaino et al (65).

2.2.2.2. TRANSPORTE EN EMBARCACIONES O AVIONES

Los vectores pueden ocasionalmente ser transportados en embarcaciones o aviones. Espafia
no exige de manera rutinaria un certificado de desinsectacién a las aeronaves que llegan a
nuestro territorio. Sin embargo, debido a que los vuelos directos entre Espafia y las zonas de
Africa y Oriente Préximo donde la FVR es endémica son escasos y al hecho de que es frecuente
la desinsectacion por parte de las compafiias aéreas cuando provienen de zonas endémicas
para enfermedades de transmisidn vectorial, como la malaria, coincidentes con gran parte de
las zonas endémicas para la FVR, se considera muy bajo el riesgo de introduccion de FVR por
esta via. En cualquier caso, los Estados podran aplicar medidas de lucha antivectorial a los
medios de transporte procedentes de una zona afectada por una enfermedad transmitida por
vectores, si en su territorio se encuentran los vectores de esa enfermedad.

Las embarcaciones tampoco requieren presentar un certificado de desinsectacién. Sin
embargo, deben disponer de un plan de control vectorial cuyo cumplimiento se puede exigir.
También estan sujetas a las inspecciones que se realizan cada 6 meses para la expedicion del
certificado sanitario que obligatoriamente deben llevar, en las que si se identifica la presencia
de vectores la autoridad competente puede exigir la aplicacion de desinsectacion como
medida de control. Estas mismas medidas pueden igualmente ser aplicadas si en el curso de
una inspeccion de la embarcacion realizada por cualquier otro motivo, se identificasen
vectores. En todo caso, la mayor duracién de las travesias disminuye en gran medida la
probabilidad de llegada de vectores virémicos, por lo que el riesgo a través de esta via se
considera también muy bajo. Si el VFVR se extendiera a Marruecos y/o al resto de los paises
del Magreb, el riesgo de introduccién mediante transporte mecanico por barco o avion se
incrementaria, debido al mayor flujo de trafico aéreo y maritimo y a la cercania geografica.
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2.2.3. RIESGO DE INTRODUCCION A PARTIR DE OTRAS VIAS

2.2.3.1. LLEGADA DE VIAJEROS VIREMICOS

Como se ha mencionado anteriormente, el papel de los humanos en el ciclo de transmision del
VFV no esta aun claro, aunque no se puede descartar que las viremias alcanzadas sean
suficientes como para ser fuente de infeccidn para los mosquitos. En la literatura cientifica los
registros de viajeros internacionales afectados por la FVR se limitan a dos militares franceses
en el Chad (66) y a una viajera canadiense de 41 afios que desarrollé enfermedad con
retinopatia (67). En 1979 un estudio serolégico en soldados suecos sirviendo en Egipto se
encontraron anticuerpos frente al VFV en 8 de los 170 sueros analizados (68).

Africa (a excepcién de Marruecos) y Oriente Préximo no son un destino frecuente para los
viajeros espafioles. En el afio 2011 fueron el destino del 1,4% y de menos del 1%,
respectivamente, del total de viajes desde Espafia (69). Ademads, tanto las areas de mayor
riesgo de FVR en los paises endémicos, principalmente rurales, como el principal factor de
riesgo, contacto con animales virémicos, disminuyen la probabilidad de que se vean afectados
los turistas. Grupos especificos como militares o cooperantes podrian presentar mayor riesgo,
pero las estancias mas prolongadas de estos grupos aumentan la probabilidad de que, en caso
de ser infectados, el periodo virémico transcurriera en el pais endémico.

En cuanto al flujo turistico de viajeros que llegan a Espafia, tan sélo un pequefio porcentaje
(<1%) proceden de Africa o de Oriente Préximo y la mayoria tienen un nivel de renta medio-
alto (70), que no suele asociarse con los trabajadores en el sector ganadero, de mayor riesgo
de FVR. El riesgo podria ser mayor para los inmigrantes procedentes de zonas endémicas para
la FVR, que en el afio 2012 supusieron el 4,7% del total (aproximadamente 14.000 personas)
(71); sin embargo, muy frecuentemente la migracion desde los paises africanos es un viaje de
una duracién muy larga, lo que disminuiria la probabilidad de llegada a Espafia en periodo
virémico.

Por ello, la probabilidad de introduccion a partir de viajeros virémicos, si bien pudiera ser
plausible, se considera extremadamente baja. No obstante, es importante destacar que si la
circulacién del VFVR se extendiera a Marruecos, el riesgo a partir de esta via podria
incrementarse debido al importante transito de viajeros e inmigrantes entre este pais y
Espaia.

2.2.3.2. IMPORTACION DE PRODUCTOS ANIMALES

No hay evidencia de que los humanos se puedan infectar a partir del consumo de carne o
productos animales, puesto que el VFVR es muy sensible al pH acido y se inactiva rapidamente
en el proceso de digestion de la carne (9,20). Ademas, sélo esta permitida la importacién de
carne fresca en la Unidén Europea y en Espafia procedente de zonas en las que hasta la fecha no
se ha evidenciado circulacién del VFVR , como son algunas areas concretas de Botswana y de
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Suazilandia y los paises del Magreb como Marruecos, Argelia o Tunez (72). La leche importada
es pasteurizada y procede fundamentalmente de paises europeos. Por ello, esta via no se
considera de riesgo de introduccion de la FVR en Espafia.

2.3. RIESGO DE ESTABLECIMIENTO

En caso de introduccidn del VFVR en Espafia, el riesgo de establecimiento estaria condicionado
por la capacidad del virus de diseminarse en una poblacion de rumiantes susceptibles
fundamentalmente a través de las picaduras de vectores competentes. Los factores climaticos
y ambientales son determinantes para la ocurrencia de epidemias.

2.3.1. PRESENCIA DE VECTORES COMPETENTES

El VFVR ha demostrado su capacidad para transmitirse mediante numerosos tipos de vectores.
Se han identificado hasta la fecha mas de 30 especies de mosquitos pertenecientes a siete
géneros diferentes (Aedes, Anopheles, Coquillettidia, Culex, Eretmapoites, Mansonia y
Ochlerotatus). En la Tabla 2 se presentan las especies de artrépodos para los que hay evidencia
de infeccién por el VFVR en condiciones naturales, resultado de una revisidn de la literatura

(7).

Tabla 2. Especies de artropodos para las que hay evidencia de infeccién por Virus de la Fiebre
del Valle del Rift en la naturaleza.

Emergencias Sanitarias

Género Especie Pais (Afo)
cumminsii Kenia (1981-1984)
Burkina Faso (1983)
dalzieli Senegal (1974, 1983)
dentatus Zimbabue (1969)
Aedes (Aedimorphus) durbanensis Kenia (1937)
ochraceus Senegal (1993)
tarsalis Uganda (1944)
vexans arabiensis Senegal (1993)
Arabia Saudi (2000)
circumluteolus Uganda (1955)
Sudafrica (1955, 1981)
. mcintoshi Zimbabue (1969)
Aedes (Neomelaniconion) Sudsfrica (1974-1975)
Kenia (1981-1984)
palpalis Republica Centroafricana (1969)
caballus Sudafrica (1953)
Ochlerotatus (Ochlerotatus) caspius Sospechoso, Egipto (1993)
juppi Sudafrica (1974-1975)
Aedes (Stegomya) africanus Uganda (1956)
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Género Especie Pais (Ano)
demeilloni Uganda (1944)
Aedes (Diceromya) grupo furcifer Burkina Faso (1983)
coustani Zimbabue (1969)
Anopheles (Anopheles) Madagascar (1979)
fuscicolor Madagascar (1979)
chrityi Kenia (1981-1984)
] cinereus Sudafrica (1974-1975)
Anopheles (Cellia) pauliani Madagascar (1979)
pharoensis Kenia (1981-1984)
Spp. Madagascar (1979)
antennatus Nigeria (1967-1970)
Kenia (1981-1984)
neavi Sudafrica (1981)
pipiens Egipto (1977)
poicilipes Senegal (1998, 2003)
Culex (Culex) theileri Sudafrica (1970)
Zimbabue (1969)
tritaeniorhynchus Arabia Saudi (2000)
vansomereni Kenia (1981-1984)
zombaensis Sudafrica (1981)
Kenia (1981-1984, 1989)
Culex (Eumelanomya) rubinotus Kenia (1981-1984)
chrysogaster Uganda (1944)
Eretmapodites quinquevittatus Sudafrica (1971)
Kenia (1981-1984)
, . fuscopennata Uganda (1959)
Coquillettidia grandidieri Madagascar (1979)
africana Uganda (1959, 1968)
Republica Centroafricana (1969)
Mansonia (Mansoniodes) Kenia (1989)
uniformis Uganda (1959)
Madagascar (1979)
Otros diptera Culicoides spp. Nigeria (1967)

Fuentes: (7,9)

Es importante tener en cuenta que la competencia vectorial para la transmisién del VFV puede
diferir entre localizaciones, incluso para la misma especie de mosquitos (55), por lo que existe
un importante grado de incertidumbre sobre el potencial rol en el ciclo de transmision de las
distintas especies de mosquitos presentes en Espafia en caso de que se introdujera el VFVR en
nuestro pais. En la evaluacion del riesgo de introduccion y persistencia de la FVR en Europa
realizada por la EFSA en el aiio 2005, se sugeria que los principales potenciales vectores de FVR
en Espafia serian Aedes vexans, Ochlerotatus caspius, Culex theileri, Culex pipiens y Culex
perexiguus/univittatus. En las Islas Baleares serian Aedes vexans, Culex pipiens y Ochlerotatus
caspius (9).

Culex pipiens se considerd el principal vector en la epidemia del FVR en Egipto en 1977, en
base a los aislamientos en terreno y a los experimentos de laboratorio (21). En un estudio
realizado en muestras de mosquitos recogidas en Francia y Tunez, los mosquitos Culex pipiens
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mostraron la mayor competencia vectorial para la transmisidon del VFVR (73). Una publicacién
reciente muestra que las poblaciones de Culex pipiens de los paises del Magreb (Argelia,
Marruecos y Tunez) son vectores competentes para el VFVR en condiciones experimentales
(74). En Espana los mosquitos Culex pipiens estan ampliamente distribuidos. En la figura 3 se
muestra la distribucion conocida segun lo descrito en la bibliografia.

Figura 3. Distribucion en Espafia de los mosquitos Culex pipiens
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Elaboracion propia: S. Delacour, R. Estrada, J. Lucientes.

Otras especies de Culex como Culex theileri y Culex perexiguus, han mostrado la capacidad de
infectarse en sus poblaciones africanas, ya sea en condiciones reales o de laboratorio (75-77).
Su distribucidn conocida en Espafia se muestra en las figuras 4 y 5.

Figura 4. Distribucion en Espaiia de los mosquitos Culex theileri

L i

Vil o
Elaboracion propia: S. Delacour, R. Estrada, J. Lucientes
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Figura 5. Distribucion en Espaia de los mosquitos Culex perexiguus

Elaboracion propia: S. Delacour, R. Estrada, J. Lucientes.

Ochlerotatus caspius se considera uno de los vectores responsables del mantenimiento del
VFVR en Egipto durante los periodos inter-epizodticos, asi como uno de los vectores mas
eficientes en la epidemia de 1993 (78,79). En la figura 6 se muestran los puntos de la Peninsula
donde hay constancia de su captura, aunque se considera un mosquito distribuido por todo

nuestro territorio y muy abundante.

Figura 6. Distribucion en Espaia de los mosquitos Ochlerotatus caspius

< )

Elaboracion propia: S. Delacour, R. Estrada, J. Lucientes.
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Aedes vexans se ha encontrado infectado en investigaciones de campo y se considera el
principal responsable del mantenimiento del ciclo y de las epidemias en Senegal (80) y la
Peninsula Ardbiga (81). Algunas poblaciones de Ae. vexans de EEUU pueden transmitir el VFVR
en condiciones experimentales, mientras que otras se mostraron incompetentes, lo que ilustra
la incertidumbre en torno a la capacidad de las poblaciones locales de una especie de
mosquito para la transmisidon de un determinado patdgeno (20). Es un mosquito ampliamente
distribuido en Espafia, aunque mas localizado y mucho menos abundante que Ochlerotatus
caspius. En la figura 6 se muestran los puntos de la Peninsula donde hay constancia de su
captura.

Figura 7. Distribucion en Espaia de los mosquitos Aedes vexans

Elaboracion propia: S. Delacour, R. Estrada, J. Lucientes.

La especie Aedes albopictus ha demostrado ser un vector competente en estudios de
laboratorio realizados en poblaciones de mosquitos de Norteamérica (82) y de la isla Reunidn
(73). Sin embargo, nunca se ha encontrado infectado en estudios de campo (20). En Espafia se
encuentra actualmente en plena expansion por la costa mediterranea (83).

Otros factores como la abundancia, la estacionalidad, las preferencias de alimentacion y la
densidad de huéspedes pueden tener un efecto en la eficiencia de la transmisién (55).

La abundancia de los potenciales mosquitos vectores suele estar sujeta a variaciones
estacionales. En Espafia, de manera general, la mayor abundancia de mosquitos se encuentra
durante el verano y el otofio (desde comienzos de junio hasta finales de septiembre). La
poblacién de mosquitos Culex sigue una tendencia termdéfila, con un incremento en primavera
y un pico de abundancia en los meses mas calidos del verano (20). Las especies Ae. vexans y
Oc. caspius presentan una estacionalidad bimodal, con un primer pico a comienzos de la
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primavera (abril-mayo) y un segundo pico, mas importante, en otofio (septiembre-octubre)
(20). La especie invasiva Ae. albopictus tiene una actividad continua desde mediados de la
primavera hasta finales de noviembre, con un considerable incremento de la misma desde
julio a septiembre (20).

El tamafio de una poblacién de vectores esta condicionado, entre otros factores, por la
supervivencia de los mismos. La longevidad de los mosquitos depende de |la temperatura; esta
relacidn se suele describir como una correlacién linear negativa (84). Ademas, la infeccidén por
el VFVR incrementa la mortalidad de los mosquitos Cx. pipiens, algo que no sucede en otras
especies (85). Los vectores tienen un periodo latente, llamado en entomologia periodo de
incubacién extrinseco, durante el cual el virus se replica en el mosquito y se disemina, hasta
alcanzar las glandulas salivales. Después de este periodo el mosquito entra en la fase de
infecciosidad y puede transmitir el virus a un huésped; este periodo depende del tipo de virus
y de la especie de mosquito, pero también de la temperatura externa (84).

Aungue la transmision vectorial de la FVR es fundamentalmente horizontal, se ha demostrado
también transmisién vertical transovdrica en algunas especies de mosquitos del género Aedes
(3,7), como Aedes vexans (7) y en la especie Ochlerotatus caspius (86). Esta capacidad
contribuye al mantenimiento del virus en periodos inter-epidémicos, puesto que puede
sobrevivir en los huevos de los mosquitos durante periodos prolongados y en condiciones de
sequia (3), mientras que en los periodos de lluvias abundantes se favorece la eclosidn de los
huevos y se incrementan las poblaciones de vectores infectados.

En la interaccidon huésped-vector, intervienen pardmetros como la tasa de picadura de los
mosquitos (también dependiente de la temperatura) o las probabilidades de transmisién del
virus desde un vector infectado a un animal susceptible y viceversa, que se estiman mediante
experimentos (84). Las preferencias de alimentaciéon varian en las distintas especies de
mosquitos vectores de la FVR. Cx. pipiens es una especie altamente ornitofila pero con caracter
oportunista en cuanto a la alimentacién (87), que con facilidad puede criarse en ambientes
humanizados y en ausencia de aves alimentarse del hombre. Durante la epidemia de FVR en
Egipto en 1993, se le encontrd un comportamiento principalmente antropofagico (79).
Diversos estudios apuntan a una preferencia de Ae. vexans por los mamiferos no humanos
(88). Andlisis realizados en Egipto muestran que Oc. caspius se alimenta tanto de humanos
como de animales, por lo que podria actuar como vector puente de la enfermedad (79).

2.3.2. PRESENCIA DE ANIMALES SENSIBLES A LA INFECCION

Los huéspedes susceptibles son el otro pilar en el ciclo de transmisiéon de la FVR. Para la
persistencia del virus en Espafia, tras una potencial introduccién, el tamafo de la poblacidn de
rumiantes susceptibles debe ser suficientemente grande durante el periodo de actividad del
vector para mantener la transmisién. Como se ha mencionado anteriormente, también se
puede producir transmisién por contacto directo entre rumiantes, lo que explica el caracter
epizodtico de la FVR una vez que el virus se introduce en una explotacion animal. Para la
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endemizacion, el virus debe ser capaz de sobrevivir durante la temporada de actividad

vectorial limitada (20).

Espafia es un pais con abundancia de cabezas de ganado, que ocupa el segundo lugar entre los

paises de la Unidn Europea en cuanto a cabezas

de ganado ovino y caprino, mientras que para

ganado bovino el séptimo lugar (89). Andalucia, junto con Murcia, presenta las mayores

densidades de ganado ovino y caprino (figuras 8 y 9). En cuanto al ganado bovino, la densidad

es mayor en la Comunidades Auténomas de la
algunas provincias de Castilla Ledn, Castilla La M

cornisa cantdbrica, asi como en Catalufia y en
ancha y Extremadura (figura 10).

Figura 8. Densidad de ganado ovino por Comunidades Auténomas, Espaiia, Abril 2014
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Figura 9. Densidad de ganado caprino por Comunidades Autonomas, Espaina, Abril 2014

Fuente: MAGRAMA
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Figura 10. Densidad de ganado bovino por Comunidades Auténomas, Espaiia, Abril 2014
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2.3.3. CONDICIONES CLIMATICAS Y AMBIENTALES

El VFVR se ha documentado en una gran diversidad de ambientes bioclimaticos (55). Los
brotes de FVR en los paises de Africa donde la enfermedad es endémica se han asociado
frecuentemente a lluvias severas e inundaciones. Este fendmeno se asocia a la dinamica de
eclosiéon de los huevos de los mosquitos Aedes, el principal reservorio de la FVR en Africa,
que depende fuertemente de los patrones de lluvia. Los huevos, infectados por transmisidn
transovarica, son capaces de persistir en terrenos inundables pero desecados durante los
periodos interepizodticos. Los huevos necesitan agua abundante para eclosionar, por lo que
las lluvias severas conducen a una eclosién masiva y a la generacion de grandes cantidades de
vectores. En Espafa, las areas con riesgo potencial de inundacién son numerosas y se
distribuyen por toda la Peninsula (figura 11).

Figura 11. Espafia, Areas con riesgo potencial significativo de inundacién

Fuente: MAGRAMA, Sistema Nacional de Cartografia de Zonas Inundables
(http://sig.magrama.es/snczi/)

Una vez que la infeccidn se ha amplificado en el ganado, otros mosquitos como los Culex o
Anopheles se involucran en el ciclo de transmisiéon del VFVR (90). Sin embargo, también hay
constancia de brotes en zonas semi-aridas del Oeste de Africa, que no se han correlacionado
con excesos de lluvias y en los que el mecanismo de persistencia del virus todavia no es
conocido (8). Por ultimo, se ha descrito también la presencia del VFVR en zonas irrigadas,
como el Delta del Nilo en Egipto o el valle del rio Senegal en Senegal y Mauritania, en las que la
presencia permanente de agua permite la transmision del virus predominantemente a partir
de las especies de mosquitos Culex (53). Las zonas de humedales, donde mosquitos como los
Culex son abundantes, son numerosas en Espaia (ver figura 12). Estas dreas también podrian
ser de especial relevancia en el caso de introducciéon de la FVR en nuestro pais.
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Figura 12. Mapa de humedales en Espaiia.

Fuente: MAGRAMA, GeoPortal, disponible en http://sig.magrama.es/qeoportal/

Otros estudios han encontrado otros factores ambientales asociados a una mayor incidencia
de FVR. Asi, en Kenia se encontrd una asociacién con varias caracteristicas geograficas y
geoldgicas que podrian proveer un habitat dptimo para los vectores (91): los tipos de suelos
que podrian servir para retener mejor el agua, lo que podria plausiblemente facilitar la
rehidratacién de los huevos de los mosquitos en zonas normalmente aridas; las dreas planas,
que podrian permitir que las aguas se acumularan mas facilmente; las zonas menos elevadas,
lo que reflejaria la mayor abundancia de mosquitos; y las zonas con elevada densidad de
arbustos. En Senegal, el riesgo de transmision de FVR se asocié una mayor densidad de
vegetacion en torno a las zonas acudticas (92). Otros modelos se basan en el indice diferencial
de vegetacion normalizado (NDVI) (93), un indicador que arroja valores estimados del
“verdor” de la superficie que resultan del analisis de datos obtenidos mediante satélite y que
es especialmente util, puesto que captura los efectos combinados de la temperatura,
humedad, luz solar, elevacion, tipo de suelo y precipitaciones.

Una limitacién del estudio de los factores ambientales asociados a los brotes de FVR es que
proceden de paises en los que las condiciones ambientales difieren considerablemente de las
europeas, por lo que existe una cierta incertidumbre sobre si el comportamiento seria
extrapolable a paises como Espafa. En un andlisis de los desastres naturales que acarrearon
grandes lluvias e inundaciones en EEUU, no se observd una asociacidon con un incremento en la
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transmisidn de otras arbovirosis presentes en el pais, como la encefalitis equina de San Luis, la
encefalitis equina del este y la del oeste (94). Por el contrario, otros estudios realizados en
EEUU han encontrado a la temperatura como factor limitante de la transmisién de varias
arbovirosis (95,96). En base a estos estudios previos Konrad et al. (97) mantuvieron la hipdtesis
de que las lluvias extremas e inundaciones no serian factores determinantes del riesgo de
transmisidon de la FVR en zonas de climas templados, como EEUU continental, y utilizaron
como factor limitante para la definicion de potenciales areas de riesgo de transmisidn, la
temperatura. No obstante, debido a la ausencia de datos especificos sobre el VFVR los autores
emplearon los parametros para la transmisidn del virus del Nilo Occidental como aproximacion
a la transmisién del VFVR.

Como se ha mencionado anteriormente, la temperatura influye tanto en la abundancia como
en la capacidad de transmisidn viral de los mosquitos, a través del periodo de incubacion
extrinseco (97). La ocurrencia de los brotes de FVR en climas fundamentalmente célidos
sugiere una probable dependencia entre la transmision y la temperatura (55). Sin embargo, no
se han identificado restricciones especificas de temperatura para la transmision del VFVR, y de
hecho, la reciente emergencia del virus en una zona montafiosa en Madagascar (98) ilustra la
capacidad de transmision en climas mas templados.

En Espaia, las variaciones estacionales de la temperatura hacen que el verano y el otoiio
sean las temporadas mas propicias para el desarrollo de los mosquitos. En verano la mayor
parte de la Peninsula Ibérica presenta temperaturas medias iguales o superiores a los 20
grados, las cuales favorecen un desarrollo mas rapido de los mosquitos (99), con la excepcidn
de algunas zonas correspondientes a la Cordillera Cantabrica, los Montes de Ledn, los Pirineos
y algunas areas del Sistema Central y del Sistema Ibérico en Burgos, Soria, Avila, Segovia y
Teruel. En otofio ese rango de temperaturas se mantiene en zonas de Andalucia, Extremadura
y de la costa Mediterranea (figura 13). Esta extension del periodo de actividad vectorial se ha
puesto de manifiesto con otra arbovirosis emergente en nuestro pais, el Virus del Nilo
Occidental, para la que en el afio 2013 hubo evidencia de transmisién en caballos hasta finales
de noviembre (100).
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Figura 13. Mapa de Temperatura media en invierno (arriba izquierda), primavera (arriba
derecha), verano (abajo izquierda) y otofio (abajo derecha), 1971-2000.
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Fuente: AEMET (101)

Sanchez-Vizcaino et al. realizaron un analisis de las areas de Espafia mas favorables para la
transmisiéon de FVR en animales, en caso de introduccion del virus en nuestro pais, basado en
la temperatura, precipitaciones, proximidad a areas acuaticas y altitud, asi como la presencia
de rumiantes domésticos (102). Segun este modelo, las zonas mas favorables durante la
mayoria de los meses estarian ubicadas en la zona centro-oeste de la peninsula (Extremadura y
sudoeste de Castilla y Ledn), en la zona norte (este de Galicia, Asturias, Cantabria y Pais Vasco),
en la zona sur (norte-centro y sur de Andalucia) y en la zona oriental (Islas Baleares), lo que
apunta a la amplia distribucidn de zonas propicias para la transmisiéon de la FVR en nuestro
pais.

2.4. IMPACTO POTENCIAL

Los efectos potenciales del VFVR en Espafia se podrian manifestar tanto en las especies
susceptibles de ganado como en los seres humanos.
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En un primer momento de introduccién del virus en Espafia en el que la amplificacién del virus
en las poblaciones de mosquitos seria baja, podrian producirse abortos y muertes neonatales
esporadicas en el ganado (9). Un mayor nivel de amplificacidon viral en las poblaciones de
vectores coincidente con un periodo de gestacién en la mayor parte del ganado se asociaria
probablemente a un elevado nimero de abortos en ganado ovino, caprino y bovino. La
mortalidad neonatal seria elevada en todas las especies. Podrian presentarse también algunos
casos de enfermedad severa o muerte en animales de mayor edad. Las muertes ocurririan
fundamentalmente en la fase febril aguda de la enfermedad pero también en la fase subaguda
en las semanas posteriores a la infeccion debido a hepatitis. La infeccion por VFVR puede
ocasionar afectacién gastrointestinal severa con hemorragias en las membranas mucosas. La
afectacién del ganado lechero produciria un importante descenso en la produccion (9).

En Espaiia existe un Programa Nacional de Vigilancia frente a la fiebre del valle del Rift del
Ministerio de Agricultura, Alimentacion y Medio Ambiente (MAGRAMA) (2), que se espera
que contribuiria a la deteccién temprana de una potencial introduccién del VFVR en Espafia. En
este Plan se consideran como zonas de mayor riesgo de entrada y difusién de la enfermedad
las Islas Canarias y las provincias de Cadiz, Malaga, Sevilla y Huelva. En estas provincias se ha
establecido un programa de vigilancia activa basado en muestreos seroldgicos en
explotaciones de animales de especies bovinas u ovinas. Se han establecido dos muestreos
anuales en Canarias y uno en Andalucia. Ademas, el Programa de Vigilancia contempla
también la vigilancia pasiva en toda Espafia, ya que la FVR es una enfermedad de declaracién
obligatoria (segin el RD 617/2007 y la Ley 8/2003, de Sanidad Animal), por lo que tanto los
ganaderos como los veterinarios clinicos tienen la obligacion de comunicar cualquier sospecha
de esta enfermedad.

Segln los datos procedentes de los paises donde la FVR es endémica, la mayoria de las
infecciones en humanos se producen por contacto directo o indirecto con animales infectados.
Si el virus se introdujera en Espafia esta via de transmisién podria tener una menor
importancia que en los paises de Africa y Oriente Préximo debido al mayor cumplimiento de
las medidas de bioseguridad para la prevencién de riesgos bioldgicos por parte del personal
trabajador del sector ganadero. En todo caso, el refuerzo de las medidas de proteccién en los
grupos de mayor riesgo ocupacional es una medida clave, tanto de prevencién como de
control, ante una potencial introduccién de la FVR en Espafia. Estas medidas incluyen el uso de
métodos de barrera como son mascarillas, guantes, protecciéon ocular y ropa apropiada al
manipular animales enfermos o sus tejidos y en el momento del sacrificio (1).

La transmision vectorial podria adquirir una mayor importancia relativa, sobre todo en
poblaciones humanas ubicadas en areas de mayor densidad ganadera y con abundancia de
vectores. Aunque la mayoria de los casos infectados serian asintomaticos o presentarian
sintomatologia leve, el impacto en términos de morbi-mortalidad de los casos graves haria de
esta enfermedad un problema de salud publica.

El impacto econémico de un potencial brote de FVR en Espafia seria muy destacado,
asociado principalmente con los efectos en la industria ganadera por las pérdidas de cabezas
de ganado y las restricciones en la comercializacién de carne y leche para el consumo humano.
A pesar de que no hay evidencia de la transmisién de la infeccién a los humanos por estas vias,
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las agencias regulatorias nacionales, europeas e internacionales impondrian restricciones no
solo al movimiento de animales sino también de sus productos y las exportaciones
disminuirian (103).

Por ultimo otros efectos de la transmision del VFVR en Espafa serian los derivados de la
necesidad de implementar medidas de control. La medida mas efectiva para el control de la
enfermedad en el ganado y la prevencién de la enfermedad humana es la vacunacidn de las
poblaciones de animales susceptibles (3,7). Existen dos vacunas disponibles producidas en
Africa. Una de ellas es la vacuna viva preparada con la cepa atenuada Smithburn del virus de la
FVR, que induce inmunidad duradera pero tiene el inconveniente de presentar un efecto
patogénico residual que provoca abortos y malformaciones fetales (3). La vacuna inactivada
produce un menor nivel de inmunidad y requiere dosis de refuerzo anuales. Es la
recomendada para utilizar en animales gravidos y en las regiones donde la presencia de la FVR
es muy reciente o en las que existe un elevado riesgo de introduccidn del virus (3). Las
medidas de control vectorial también tendrian un papel en la respuesta a una epidemia de
FVR, fundamentalmente mediante la aplicacion de larvicidas cuando los criaderos de los
mosquitos estén bien identificados y en zonas limitadas (7). Otras medidas necesarias serian el
refuerzo de las capacidades de vigilancia y diagndsticas, asi como la comunicacién del riesgo a
los grupos ocupacionales de mayor exposicidn, a la poblacidn general y a los profesionales de
salud de las areas donde se identificara circulacion viral.
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CONCLUSIONES

En base a la revisidon de la literatura y a la evaluacién cualitativa del riesgo realizada, se
considera que el riesgo actual de introduccién de la FVR en Espaiia es muy bajo, si bien
aumentaria considerablemente en el caso de que se detectara circulacion viral en los paises
del norte de Africa mas préximos a Espafia, especialmente en Marruecos. En este escenario
hipotético el mayor riesgo procederia del desplazamiento de vectores infectados mediados por
el viento, debido a la cercania geografica; no se podria sin embargo descartar el riesgo de
introduccion por movimientos ilegales de animales, fundamentalmente con motivo de la
Festividad del Sacrificio (tabla 3).

Tabla 3. Vias plausibles y riesgo de introduccidn del VFVR en Espaiia.

Escenario 1 (actual): sin Escenario 2 (potencial):
evidencia de circulacion viral | evidencia de circulacion viral
en los paises del Norte de en los paises del Norte de
Africa Africa
Introduccidn a partir de
huéspedes virémicos
Rumiantes domésticos Bajo Bajo
Rumiantes no domésticos | Despreciable Extremadamente bajo
Seres humanos Extremadamente bajo Bajo
Introduccidn a partir de
vectores infectados
Desplazamiento mediado | Muy bajo Medio
por el viento
Transporte mecdnico Muy bajo Bajo

Fuente: Elaboracion propia

Las condiciones ambientales presentes en Espafia parecen ser apropiadas para el
establecimiento del VFVR, en caso de que llegara a introducirse. Existen potenciales vectores
ampliamente difundidos por la geografia espafiola, incluyendo la presencia de mosquitos del
género Aedes, en los que se ha demostrado transmision transovarica y que podrian jugar un
papel clave en el ciclo de amplificacién en zonas inundables, y mosquitos del género Culex, los
cuales podrian adquirir mas relevancia en el mantenimiento del ciclo en zonas
permanentemente irrigadas. La gran cantidad de humedales y de zonas inundables, asi como
las amplias zonas y largos periodos del afio de elevadas temperaturas, favorecerian también la
transmision. Las elevadas densidades de cabafia ganadera en nuestro pais garantizan la
presencia de huéspedes susceptibles. Factores como el cambio climatico podrian aumentar la
vulnerabilidad de nuestro territorio a la introduccidn y persistencia.

Andalucia y las ciudades auténomas de Ceuta y Melilla, por su ubicacién geografica, se
consideran las zonas de Espafia de mayor riesgo de introduccion del VFVR. En ellas, las
temperaturas favorables para la actividad vectorial se mantienen durante periodos del afio
especialmente largos. Ademas, en Andalucia son abundantes las explotaciones ganaderas con
potenciales huéspedes susceptibles y las zonas irrigadas son numerosas.

La coincidencia en el tiempo de la introduccion del patégeno y de las condiciones ambientales
Optimas para su transmisidn seria necesaria para el establecimiento de la FVR en Espafia. Esta
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coincidencia seria, sin embargo, plausible. Un mayor riesgo de introduccién podria estar
condicionado por la coincidencia de periodos de la época de frecuentes brotes epidémicos en
las zonas endémicas para la FVR y la celebracién de la Festividad musulmana del Sacrificio, en
la que se intensifican los movimientos de animales en el continente africano y se incrementa el
riesgo de este tipo de movimientos en Melilla. Estos factores podrian, a su vez, coincidir con el
periodo en el que las temperaturas son aun suficientemente calidas en el sur de Espaiia y se
mantiene la actividad vectorial.

En el sector animal, el impacto que tendria la introduccién de la FVR seria elevado en cuanto a
las restricciones al movimiento de animales y a la comercializacion de sus productos. Ante la
completa susceptibilidad de los huéspedes por la ausencia de circulacién viral previa, se
esperaria también una importante morbi-mortalidad en el ganado expuesto al virus. Respecto
a la afectacion humana, los trabajadores del sector ganadero serian un grupo clave de mayor
riesgo de exposicién en el que habria que reforzar la adopcidn de las medidas de bioseguridad.
La transmisidn vectorial podria adquirir también relevancia, sobre todo en poblaciones
cercanas a areas con elevadas densidades ganaderas y de vectores.
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RECOMENDACIONES

e Reforzar la preparacion ante arbovirosis emergentes en Espafia, incluyendo la FVR,
mediante las siguientes acciones:

0 Desarrollar un Plan Nacional integral de preparacién y respuesta frente a
arbovirosis que incluya a todos los actores implicados y en el que se refuerce la
coordinacion a nivel local, autonédmico y nacional entre los sectores de salud
humana, animal y ambiental, bajo el enfoque “One Health”.

0 Fomentar la evaluacion del riesgo a nivel local, como herramienta para facilitar
la preparacion y la toma de decisiones.

0 Fomentar la investigacidén para sustentar la evaluacién del riesgo, centrandose
en mejorar el conocimiento de los pardmetros ambientales y entomoldgicos que
podrian facilitar una potencial transmision y en el desarrollo de modelos
predictivos que permitan la priorizacién de areas de mayor riesgo.

e Mantener y reforzar la vigilancia y control en las dreas de mayor riesgo de introduccion
de FVR, mediante las siguientes acciones:

0 Mantener los esfuerzos de vigilancia y control, asi como de intercambio de
informacién, con los paises mediterrdneos (fundamentalmente los del Magreb),
a través de las redes existentes.

0 Mantener la vigilancia animal establecida en el Programa Nacional de Vigilancia
frente a la Fiebre del valle del Rift del MAGRAMA

0 Establecer vigilancia entomoldgica en las areas de mayor riesgo de introduccion
de la FVR, como Ceuta y Melilla.

0 Evaluar y garantizar el cumplimiento de las regulaciones en cuanto a las
restricciones a los desplazamientos de animales vivos.

O Evaluar las practicas de desinsectacién de embarcaciones y aeronaves
procedentes de zonas donde hay transmision de arbovirosis con riesgo potencial
de introduccidén y mantenimiento en Espania.

e Promover la comunicacion del riesgo en las areas de mayor riesgo de introduccion,
mediante las siguientes acciones:

0 Promover el conocimiento de la FVR y fomentar el uso de las medidas rutinarias
de bioseguridad entre los sectores de alto riesgo ocupacion (ganadero,
veterinario, matarifes).

0 Difundir del protocolo de vigilancia humana de fiebres hemorragicas viricas,
entre las que se incluye la FVR, el cual forma parte de los protocolos de
enfermedades de declaracién obligatoria aprobados recientemente, para
fomentar la capacidad de deteccién y notificacién precoz.

e Promover las medidas de proteccidn frente a mosquitos en la poblacién espafiola de las
areas de mayor riesgo de introduccién y transmision de arbovirosis.
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