CAPI TULO 12
ENF ERMEDADES MICOTICAS

Estas enfermedades son relativamente poco conocidas,en
la actualidad debido a que existen en algunos casos infeccio-
nes de tipo "subclinico", es decir s6lo producen baja en su
peso y talla, pero no se manifiestan lesiones. Algunas de es-
tas especies de hongos pueden ocasionar enfermedades créni-
cas o agudas seguin el tiempo que tardan en aparecer los pri-
meros signos de enfermedad. La mayoria de dafios en la tila-
pia aparecen como lesiones granulomatosas.

Las enfermedades ocasionadas por hongos se dividen en
tegumentarias y sistemicas segldin su ubicacidén en el
cuerpo del pez.

ENFERMEDADES TEGUMENTARIAS

La mas conocida de estas enfermedades es la saprolegnia-
sis ocasionada por Saprolegnia, aunque ésta es con fre-
cuencia confundida con algunas otras micosis tegumentarias
ya que las lesiones que presentan son similares, no asi los
géneros de hongos tales como Achlya, Aphanomyces y
Leptomitus, los cuales también pertenecen al orden Sapro-

legniales pero presentan diferencias en su reproduccién tan-
to asexual como sexual.

SAPROLEGNIASIS

Algunas especies del género Saprolegnia pueden apare-

cer en cualquier parte del cuerpo, incluyendo branquias, ale
tas y boca.

Patogenicidad y epizootiologia: Estos hongos con ma-
yor frecuencia se reportan como causantes de enfermedades
de la tilapia, se encuentran las especies Saprolegnia para-
sitica, S. monoica, S. mixta, S. thrueti y que aunque ca-
si siempre se reportan como invasores secundarios, cuando
los mecanismos de defensa de los peces se ven afectados por
otras enfermedades o por lesiones fisicas, la accién letal
de las mucosidades presentes en la superficie de la piel de
los peces desaparece y las esporas del hongo pueden germinar
y penetrar fdcilmente sobre dicha piel y formando adentro
un revestimiento algodonoso que da apariencia de pelusa, la
cual generalmente es de color grisdceo, que bajo ciertas
circunstancias puede llegar a causar la muerte.

Tal parece gque las lesiones causadas por las bactt_ev.‘:as
Aeromonas y Flexibacter son el sitio ideal para e]_. inl=
cio de infecciones por este hongo, las zoosporas se liberan
y quedan en contacto con tejidos muertos o lesionados, una
vez que la hifa se establece invade los tejidos sanos. El ci-
clo de la zoospora puede ocurrir en 48 horas sin importar la
época. del ano.

La temperatura del agua es un factor‘de gran @mportan-
cia en este tipo de infecciones, ya que éstas se 1lncremen-
tan cuando las temperaturas son bajas, O bien cuando se tie-
nen peces de agua tempalda en agua fria c?.urante el verano.
Saprolegnia tiene una temperatura éptima de crecimiento

entre 15-30°C, con un rango de 0.5-30°C.

[/
Los factores que pueden ser causa de"saprolegniasis'son
deficiencias nutricionales en los peces, presencia de sgstan-
cias téxicas en el agua, lesiones en la piel, asi como
"stress" fisico provocados por cambios bruscos de temperatu-
ra, pH, etc.

Cuadro clinico: Las lesiones se presentan como man-—
chas blancas o blanco-grisdceas sobre la piel, las cyales
debido al micelio tienen un aspecto algodonoso. En ocasiones
estas manchas se observan de color café o marron debldo.al
barro o arcilla que se adhiere al micelio. Aunque este tipo
de infeccién predomina en la piel y las br:-_mqulas‘., el hcn:xgo
también puede invadir misculos y en ocasiones Organos TN
ternos. Generalmente, la via de entrada son las heyldas en
la piel y,cuando la infeccidén involucra a 6érganos 1nternos,
la via es intestinal.

Diagnéstico: Se deben localizar las hifas en los te-
jidos del pez asi como también en la parte externa del mis-
mo. Las hifas son cenociticas y forman zoosporangilos termi-
nales con un poro apical. .

Prevencién y control: Se recomienda evitar el hacina-
miento de las tilapias; es preciso retirar del agua a los pe-
ces que han muerto por esta enfemedad, pues de no hacerie:
la probabilidad de que resulten infectados aumenta en rela
cién al nimero de zoosporas que se encuentren en el agua.




MICOSIS SISTEMICAS

Estas enfermedades se localizan dentro del cuerpo del
Pez; principalmente en higado, bazo, rifién, intestino Yy
cerebro o en tejido muscular. Las enfermedades sistémicas

mas conocidas que se conocen en la actualidad son la™Ichtyo-
. . ‘. W . . .
poniasis y la“Branquiomicosis’

ICHTYOPHONIASIS

Esta enfermedad fue inicialmente conocida con el nombre
de ichthiosporidiasis; posteriormente se le relaciond con
un microorganismo llamado Ichthyosporidium gasterophilum y
no fue hasta 1911 cuando se reconocid al agente causal 1lla-
mado Ichtyophonus hoferi; sin embargo, 1os dos nombres si-
guen utilizdndose invariablemente. Este hongo es considera-
do pardsito obligado en forma natural, pero puede ser culti-
vado“in vitro“en agar Sabouravd dextrosa o agar glicerina pep-
tona, adicionados ambos de 1% de suero de bovino. Su tempera-
turaoéptima de crecimiento es de 10°C, con un rango de 4
a 29°C. Este hongo puede presentar plasmodios de 0.2-2 mm
de didmetro, hifas no tabicadas de diferentes longitudes,

eésporas permanentes, clamidosporas y endoconidios que se for-
man en la fusién de las hifas

Patogenicidad y epizootiologia: Existen cerca de 75
especies de peces reportados como susceptibles, entre ellos
debemos de considerar a la Tilapia. Probablemente la enfer-
medad por I. hoferi es de distribucidn mundial, aunque al-
gunos reportes indican que se presenta tanto en peces de a-

gua dulce como salada y de acuario; también se ha reportado
en copépodos y en anfibios.

Cuadro clinico: La enfermedad se manifiesta con un
aspecto de "papel de lija" y generalmente se presenta en la
regién caudal lateroventral de los peces infectados. Cuando
la enfermedad se inicia hay pérdida de epitelio Y a medida

que el hongo crece se produce una necrosis que origina la
formacién de abscesos o idlceras

En algunas especies de peces, las esporas del hongo se
presentan con mayor frecuencia en 6rganos internos como co—
razén, rifién, higado, bazo Yy cerebro, asi también como
en misculo; donde aparecen lesiones necréticas purulentas.
también la enfermedad puede ocasionar deformacién de la co-

lumna vertebral, causando por lo tanto cierta dificultad en
el nado del pez.

e
Diagnéstico: La enfermedad por Ichthy.o;:—h:::: dil
diagnostica en base a los signgs 3xt]:.e;g?1§°e égn:ralmente
: : i ; 2 :
islamiento e 1dent1f1cac1 n : o
g:z;:o:\;n muestras de las lesiones y se observag ?(lierglcggsme‘
pio entre portay cubreobjetzs éasefmog:‘zcs:eimgpgoxima.ldamente
] ltivo este hongo tarda : =
(31(1)03{2(: ;udesarrolla micelio gruesg configgrgggigznggzggi_
a medir hasta 50 um. Otra LG =
ql'lgnlzlaig:ntravés de cortes histolégicos deltejigo igzzi_
Zéoso (puntos blanguecinos) para.observar en el oiaborgtorios
cia de quistes que pueden ge:imm;r. Ezc?é?mugce)spreparaciones
311 o con éxito la observac
iechsuglgl);z{a:‘iir de tejido de rifién infectado, secadas al
e

aire y tefiidas con azul de metileno.

Prevencién y control: La prevencién es lunorgitigz

5 ricticos mds importantes, ya que en la pI e
aspect:.oiepun tratamiento efectivo, debido a que su CicC oin-—
dNie complejo y a que algunos peces se presentan a?na—
ot siendo esto un factor de riesgo para la disem 2%
tc_amétlcosl, enfermedad. Se recomienda esterilizar por aEE-
gigzediosapeces de desecho sobre todo aqueilgznggepzzdg ;0_
i alimento de otros peces,ya que €
;iggggigoﬁgsta tres meses en el tejido infectado.

‘ —
El hongo no se trasmite al hombre, pe;‘gr?;rl: ?2;83308.
n
ando la temperatura es 1
tros Pigzscgﬁ la enfermedad causada por Ichtyt?ghog:spe]:
ri‘isvgién toda la vida; por lo tanto en una poblac;enpresen_
cez es recomendable remover y destruir los peces g

ten la enfermedad.

BRANQUIOMICOSIS

- ida
La“branquimicosis"es una snfermedid tsz;égat;ggg:;i-
"sodredumbre de las brangquias”. Este ong v inniaa

como "p e introduce en las branquias, y ocasion i St

za gzrgieigsenacidn en la sangre, cuyo flujo h::rlngiéisapare-

;zias se reduce considerablemente y en las que

cen zonas necréticas.

ista cuya proli-
n patégeno oportunis
?:Sa ucuEa;ndo estdn presentes en el ta:g;l;
i tes orgédnicos, algas © bien.que la ter;apeﬁz gi_
contam1napor a 20°Cc. y la concentracién de oxtge i
sealtsougegax sean bajas. En ocasiones todos estos factore
sue

gran desencadenar una epizootia.

El agente causal
feracién se incremen




El agente causal de la branquiomicosis incluye dos espe-
cies; Branchiomyces sanguinis y B. demigrans. El primero
se localiza generalmente en los vasos sanguineos de las
branquias, sus hifas son ramificadas, aseptadas y producen
esporas de 5 a 9 um de didmetro. El segundo se encuentra en
tejido parenquimatoso de las branquias, tiene hifas asepta-
das, pero su pared es més gruesa y sus esporas de mayor tama-
o (12-17um). Ambas especies de Branchiomyces crecen bien
en medios de cultivo como es agar Sabouraud dextrosa a pH
5.8 y con un periodo de incubacién de 10-14 dias.

Patogenicidad y epizootiologia: La enfermedad se tras-
mite directamente del agua a las branquias; en donde las es-
poras del hongo germinan y producen micelio. Dependiendo de
la especie, las hifas penetran en el epitelio o en los vasos
capilares. Branchiomyces sanguinis requiere una demanda de
oxigeno mayor que B. demigrans. El micelio se extiende en
el interior del tejido de las branquias, reduciendo el flujo
sanguineo y causando necrosis en el tejido, de donde son 1li-
beradas las esporas al agua. Se desconoce si la infeccién
se produce directamente a través de las branquias o a tra-
vés de la sangre después de la ingestidén de esporas.

Los peces infectados por cualquiera de las dos especies
mencionadas pueden morir después de 48 horas de iniciarse
la infeccién, llegando a existir una mortalidad hasta del
50%. Algunos investigadores han encontrado esporas e hifas
en el higado y bazo de peces enfermos.

La presencia de fertilizantes org&nicos o materia or-
gdnica en el agua estimula el crecimiento del hongo; por 1lo

tanto, es recomendable eliminar con frecuencia el sedimento
en los estanques.

La branquiomicosis puede presentarse en diferentes espe-
cies de peces; sin embargo, ocurre con mayor frecuencia en
la carpa. No hay reportes de infecciédn en huevos de peces.
El periodo de incubacién depende de la temperatura y otros

factores. Cuando las condiciones son favorables, la enferme-
dad se desarrolla en 2 a 4 dfas.

Cuadro clinico: Los peces se presentan débiles bt o
letargados. Al invadir el hongo las branquias hay obstruc-
cién al paso de la sangre y por lo tanto aparecen zonas ne-
créticas. Las branquias pueden observarse de color rojo bri-
llante y en ocasiones, dependiendo del grado de la necrosis
se observan de color blanco o pardo. En los casos subagu-
dos, algunas zonas necréticas llegan a desintegrarse.

i i i fermedad se lo-

Diagnéstico: E1l diagnéstico ﬁe la enf _ -

gra tonéido en cuenta el cuadro clinico y mediante el aisla
miento e identificacién del hongo.

Es recomendable suspender un poco del tejido zfectga}gc_a
en agua y observarlo al microscopio entre porta ylcu fl?‘f)ag
tos. Ademds de la necrosis po_@rén observarse las = reg
esporas del hongo dentro del te;;ldo. Los sintomas ya ilgres
sencia del hongo en el parénguima O en‘los'vagos g pla £ed
de las branguias, servirdn para el diagndstico éenecesa-
fermedad. Si se desea diferenciar la especile, s&ir Sey
rio medir el didmetro de las esporas y el de la par

las hifas.

Prevencién y control: Para el cont:.rol de 1e.a enfermg:
dad lo mas recomendable es realizar est_:rlctas medldaslgagz_
tarias, eliminar los peces muertos ydev1§a}r l:ozobigsae;ré\an_

men 5
ién para gue no queden restos de all -
gzgs enpdonde ha ocurrido una eplzootlaldgberégoie;ui?:‘:—o
9% 1 io o
ecados tratados con 6xido de calc
ggsc’:ols)re (2-3ng/Ha) y los peces deberc’;n ;-;,er trigaﬁgiago;;
i€ ita (0.3mg) por

solucidn de verde de malaquit

ggi formalina a una concentracién de 15 mg/1l cuando las

brangquias estdn muy dafadas.




Fig.35. Saprolegnia

Fig. 36. (a,f) Desarrollo
en el pez, donde invaden
organos internos y forman
nuevos quistes y endospo-
ras; (b) y (c) la germina-
cidén post-mortem (d) en
los peces es una de las
vias de transmisidn del
hongo, ademds de la trans-
misidén por heces; (d) los
gquistes latentes germinan
y pasan a la pared intesti-
nal donde se desarrollan a
ameboblastos.

Fig. 37. Branchiomyces; (a) dentro de los filamentos

branquiales de las tilapias.
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