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RESUMEN

Introducción. Rickettsia es un género constituido por bacterias intracelulares obligadas, que pueden causar enfermedades severas 
al humano, incluso la muerte. En el año 2008, se detectó en Toluviejo, Colombia, una persona seropositiva a Rickettsia, sin embar-
go existe poca información acerca de la seroprevalencia en este municipio. 
Objetivos. Estudiar la seroprevalencia a Rickettsia del grupo de las fiebres manchadas y su relación con variables sociodemográ-
ficas, en habitantes de Toluviejo, Colombia
Materiales y métodos. Se escogieron dos corregimientos del municipio de Toluviejo: Cienaguita y Caracol. Los voluntarios firma-
ron un consentimiento informado, además de responder una encuesta. De cada voluntario se tomó una muestra de sangre de la que 
se obtuvo suero sanguíneo, el cual fue analizado posteriormente por Inmunofluorescencia Indirecta (IFI), utilizando como antígeno 
células vero infectadas con Rickettsia rickettsii.
Resultados. Se obtuvo 55 muestras, 25 en el corregimiento de Cienaguita y 30 en Caracol. De éstas, un total de 9 (16,3%) fueron 
positivas, ocho en Cienaguita y una en Caracol. No se encontraron asociaciones entre la seropositividad y el sexo, los grupos de 
edad, la ocupación, el material de la vivienda y el contacto con garrapatas.
Conclusiones. La seroprevalencia a Rickettsia del grupo de las fiebres manchadas en zona rural de Toluviejo es de 16,3%, por lo 
que se deberían realizar más estudios que permitan establecer la posible circulación de las bacterias y la presencia de vectores. 

Palabras clave: Rickettsia, seroprevalencia, fiebres manchadas, Sucre, Colombia.

ABSTRACT

Seroprevalence of Rickettsia, Spotted Fever Group in human people from rural area of municipality of Toluviejo, 
Colombia 

Introduction. Rickettsia is a genus consisting of obligate intracellular bacteria; the main vectors are arthropod ectoparasites, espe-
cially ticks. In 2008, was detected in Toluviejo, Colombia, a seropositive person to Rickettsia, however, there is little information 
about the prevalence in this municipality.
Objetives. To study the seroprevalence of Rickettsia of the spotted fever group and it’s relation with socio-demographic factors in 



INTRODUCCIÓN

Las α-proteobacterias Gram-negativas del género Rickettsia 
son pequeños (0.3–0.5 × 0.8–1.0 μm) organismos intracelulares 
obligados (Chan et al. 2010), pertenecientes a la familia Rickett-
siaceae del orden Rickettsiales (Quintero et al. 2013). Estas bac-
terias pueden clasificarse en cuatro grupos: Fiebres manchadas, 
Tifo, Rickettsia bellii y Rickettsia canadensis (Parola et al. 2013). 

En condiciones naturales, las rickettsias del grupo de las fiebres 
manchadas suelen utilizar a las garrapatas como vectores y reser-
vorios, aunque se ha sugerido que algunas especies de mamíferos 
pueden actuar como hospederos amplificadores (Labruna 2009). 
Los casos de infecciones por Rickettsia del grupo de fiebres man-
chadas (GFM) suelen ser eventos accidentales, en los cuales la 
bacteria es inoculada a través de la picadura de garrapatas, sien-
do una de las enfermedades transmitidas por artrópodos más pre-
valentes a nivel global (Hidalgo et al. 2013, Parola et al. 2005). 

Las rickettsiosis por GFM son cuadros febriles que van desde 
curso leve hasta severo, por ejemplo, la rickettsiosis por R. par-
keri puede provocar un cuadro clínico en el que no se presentan 
manifestaciones sistémicas, mientras que las infecciones por R. 
rickettsii pueden llegar a ser graves, causando edema pulmonar 
y cerebral, hemorragia e incluso la muerte (Parola et a. 2013). 
Estos agentes se encuentran en todo el mundo y son transmitidos 
por muchas especies de garrapatas, así, la epidemiología de las 
distintas rickettsiosis del GFM es determinada por la distribución 
geográfica y ecología del vector en cada caso (Szabó et al. 2013).

En Colombia, las enfermedades causadas por Rickettsia del 
GFM fueron descritas por primera vez en  1937, cuando se pre-
sentó un brote epidémico de un síndrome febril severo, el cual 
tuvo una letalidad del 95 % en el municipio de Tobia, Cundi-
namarca. En ese entonces, se identificaron bacterias compati-
bles con Rickettsia rickettsi como el agente causal del síndro-
me, y a la forma clínica observada se le llamó fiebre de Tobia 
(Patiño et al. 2006). A pesar de los estudios que demuestran la 
circulación de los agentes causantes de rickettsiosis del GFM, 
ésta  ha sido considerada una enfermedad desatendida (Hidal-
go, 2011). Sólo un estudio de seroprevalencia a Rickettsia ha 
sido realizado en el departamento de Sucre, éste involucró a 
individuos que practicaban actividades agropecuarias y re-
portó una tasa del 7,8% (Ríos et al. 2008), por lo que nuevos 
estudios con un enfoque más amplio son necesarios para una 

aproximación a la dinámica de la infección, y a su vez propor-
cionar información que permita orientar las estrategias de vi-
gilancia de las entidades de salud pública en el departamento. 

MATERIALES Y MÉTODOS

Área de estudio

El estudio se realizó en los corregimientos Cienaguita y Cara-
col, zona rural del municipio de Toluviejo, el cual se encuentra 
ubicado al norte del departamento de Sucre, Colombia (Figu-
ra 1). Este municipio cuenta con una extensión territorial de 
276,49 Km2, que se divide en área urbana con una extensión 
de 1.6 Km2 y área rural con una extensión de 274,89 Km2, con 
una población en esta última zona de 21.711 habitantes  apro-
ximadamente (Alcaldía del Municipio de Toluviejo, comunica-
ción personal). Este municipio fue seleccionado como zona de 
estudio, debido a que Ríos et al. (2008) reportaron a una per-
sona seropositiva para Rickettsia del GFM en este municipio. 

Toma de muestras

Con previo consentimiento informado, se tomaron 6ml de una 
muestra sanguínea usando tubos sin anticoagulante a 55 perso-
nas de las zonas de estudio, entre los meses de febrero y  sep-
tiembre de 2012. Los participantes fueron encuestados para 
obtener información demográfica y epidemiológica como edad, 
sexo, ocupación, episodios febriles, contacto con animales do-
mésticos, animales de granja y garrapatas. 

Detección de anticuerpos a Rickettsia. 

Para la evaluación de la exposición a GFM, se detectaron anti-
cuerpos IgG mediante el ensayo serológico IFI,  utilizando una 
prueba comercial (Rickettsia rickettsii IFA IgG antibody kit, 
Fuller Laboratories) que emplea como antígeno células Vero 
infectadas con Rickettsia rickettsii cepa Bitterroot, fijadas con 
acetona. Los ensayos se realizaron de acuerdo a las instruccio-
nes descritas por el  fabricante. Todas las muestras fueron eva-
luadas a una dilución de 1:64, y examinadas en un microscopio 
Primo Star iLED con un módulo de 470 nm, marca Carl Zeiss. 

Análisis Estadístico 

Se elaboró una base de datos en el programa Microsoft Excel
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a human population in Toluviejo, Colombia.
Materials and methods. Cienaguita and Caracol, two districts of the Municipality of Toluviejo were chosen. The volunteers 
signed an informed consent, plus answer a survey. A blood sample of each volunteer was obtained, which was then analyzed by
Immunofluorescence Assay (IFA) using Vero cells infected with Rickettsia rickettsii as antigen.
Results. 55 samples were obtained, 25 in the village of Cienaguita and 30 in Caracol. Of these, a total of 9 (16,3%) were positive, 
8 in Cienaguita and 1 in Caracol. No associations between seropositivity and sex, age group, occupation, housing material and 
contact with ticks were found.
Conclusions. The seroprevalence of Rickettsia spotted fever group in rural Toluviejo is 16,3%, so to perform more studies to esta-
blish the possible circulation of bacteria in human and tick vectors.

Keywords: Rickettsia, seroprevalence, spotted fever, Sucre, Colombia.
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2007, en el cual se tabuló la información del participante que 
donó la muestra. A partir de los datos categóricos obtenidos, se 
realizó la estimación de proporciones para la seroprevalencia a 
Rickettsia GFM e intervalos de confianza al 95%, estratificado 
con cada uno de los factores demográficos (Sexo, Grupos de 
Edad, Ocupación, Material de la Vivienda, Contacto con el vec-
tor y Episodios febriles en los últimos seis meses), mediante la 
prueba Chi-cuadrado (Proporciones, diferencia de proporciones 
y/o prueba de independencia). Además, se realizó un análisis 
descriptivo multivariado de datos para relacionar la seropreva-
lencia a Rickettsia GFM con las variables socio-demográficas, 
utilizando Análisis de Correspondencias Múltiples (Greenacre, 
2007). Los datos y variables de los individuos analizados se ex-
portaron al programa estadístico INFOSTAT v. 2011e (Di Rien-
zo et al. 2013) para su descripción y análisis. Para la ejecución 
de la técnica multivariada se utilizó el software R (R Develop-
ment Core Team. 2012) y los paquetes ade4 (Chessel & Dufour 
2007) y  FactoClass (Pardo & Del Campo 2007).

Aspectos éticos

Todos los procedimientos llevados a cabo durante la investiga-
ción fueron aprobados por el Comité de Bioética de la Univer-
sidad de Sucre. 

Figura 1. Mapa de Colombia en el que se resalta la ubicacion del de-
partamento de Sucre, asi como los corregimientos Cienaguita y Cara-
col. Fuente: Google Earth versión 7.1.2.2041.

RESULTADOS

Se obtuvo un total de 55 sueros sanguíneos, 25 de los cuales 
fueron de residentes en el corregimiento de Cienaguita y 30 de 
Caracol (Tabla 1). Se encontró que nueve (16,3%) de las mues-
tras procesadas presentaron anticuerpos IgG a Rickettsia, ocho 
de éstas procedentes de Cienaguita y la restante de Caracol. 

Un resumen de las variables analizadas en el estudio se muestra 
en la Tabla 1. La edad media fue de 41,4 años (rango, 16-67 
años). Ocho de los sueros positivos por IFI fueron de varones, 
aunque la diferencia entre varones y mujeres no arrojó signifi-
cancia estadística (p=0,085). No se encontró dependencia entre 
la seropositividad y la edad (p=0,448), la ocupación (p=0,133), 
el material de construcción de la vivienda (p=0,373), el contacto 
con garrapatas (p=0,947), y los episodios febriles en los últimos 
seis meses (p=0,547), contacto con animales de granja (0,134) 
o domésticos (0,28) (Tabla 1).

Sin embargo, el análisis de correspondencia múltiple (Figura 2) 
indicó que existen asociaciones entre la seropositividad y los 
individuos de sexo masculino, que se encuentran en la categoría 
de edad adulto (> 60 años), con ocupación agraria, y en contacto 
con animales de granja.

Tabla 1. Distribución  de los participantes, seroprevalencia y valores 
p para cada variable. Los intervalos en años para cada una de las cate-
gorías de edad son mostrados entre paréntesis: Adolescente (12 – 17); 
Joven (18 – 25); Adulto joven (26 – 35); Adulto (36 -59); Adulto mayor 
(> 60).

Arrieta-Hernández N, Salgado-Mercado A, Paternina LE, Martínez L, Vertel-Morinson M, Paternina-Gómez M, Bejarano EE.  10
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Figura 2. Análisis de Correspondencia Múltiple entre las variables estudiadas y la seropositividad a Rickettsia del grupo de las fiebres manchadas. 
Las categorías están definidas según la Tabla 1. 

DISCUSIÓN 

A partir de los datos obtenidos se identificaron nueve personas 
seropositivas a Rickettsia en zona rural de Toluviejo. Esto indi-
ca la posible circulación de bacterias del género Rickettsia del 
GFM en la zona de estudio, sin embargo, es necesario hacer 
más investigaciones para confirmar si existen interacciones en-
tre las poblaciones humanas y Rickettsia del GFM a través de 
las garrapatas. Cabe resaltar que la población evaluada estuvo 
compuesta por personas con riesgo de exposición laboral, amas 
de casa e individuos que desempeñaban oficios diferentes a los 
agropecuarios, por tanto, reflejan el comportamiento de la sero-
positividad en la población general. 

En estudios previos en zonas de América Latina en las que la 
rickettsiosis del GFM es endémica, se han detectado tasas de se-
roprevalencia más bajas que la encontrada en Toluviejo. Así por 
ejemplo, en Pedreira, Brasil, se encontró una seroprevalencia 
del 4,2% (Lemos et al. 2001); en Jujuy, Argentina, una encuesta 
serológica de sujetos asintomáticos reveló anticuerpos reacti-
vos con Rickettsia del GFM en 4% de las muestras (Ripoll et 
al. 1999); y en Yucatán, México, la seroprevalencia fue del 5% 
(Zavala-Velazquez et al. 1999). Estos hallazgos resultan intere-
santes si se considera que la prevalencia detectada en Toluviejo 
triplica las antes mencionadas, lo que sugiere que en esta zona 
es probable que ocurran casos de infección por Rickettsia, los 
cuales podrían ser causados por especies de patogenicidad leve 
por lo que habrían pasado desapercibos. 

En Colombia se han realizado estudios de seroprevalencia en 

diferentes localidades. En 2001 se detectó una tasa del 49% en 
trabajadores de campo en Ciénaga de Oro, Córdoba (Miranda et 
al. 2002); también se determinó que cerca del 9% de los sueros 
provenientes del programa centinela de enfermedades febriles 
del Instituto Nacional de Salud, fueron seropositivos a Rickett-
sia del GFM. Estos sueros provenían de los departamentos de 
Santander, Guaviare y Caldas, y fueron obtenidos de pacientes 
con cuadros febriles de etiología desconocida (Hidalgo et al. 
2007a). Un estudio realizado en el noreste de Antioquia reportó
una seroprevalencia en humanos del 24% (Quintero et al. 2013). 
En el país se han presentado brotes de rickettsiosis ocasionados 
por R. rickettsii (Acosta et al. 2006; Hidalgo et al. 2007b; Pa-
checo et al. 2008). 

Considerando el mimetismo sintomatológico de la rickettsiosis 
y que los vectores de los agentes infecciosos causantes de la en-
fermedad se hallan desde ambientes domésticos urbanos hasta 
zonas rurales, donde proliferan gracias a su gran capacidad de 
adaptación y dispersión espacial, los estudios sobre seropreva-
lencia en humanos e infección en garrapatas y reservorios son 
necesarios para establecer las especies de Rickettsia circulantes 
y por tanto el riesgo de infección, más aun si se considera que 
Toluviejo corresponde a una zona de alerta de acuerdo a la cla-
sificación propuesta por Pinter (2013), puesto que en esta área 
se reportó la presencia de la especie de garrapata Amblyomma 
cajennense s.l. (Paternina-Gómez et al. 2012) y Rhipicephalus 
sanguineus (datos no publicados), las cuales han sido implica-
das en el ciclo de transmisión de Rickettsia del GFM en varios 
países de América (Hidalgo et al. 2013, Parola et al. 2013). 
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La determinación de los factores demográficos de las zoonosis 
es primordial para entender los mecanismos de exposición de 
las personas a la infección por Rickettsia (Padmanabha et al. 
2009). En un estudio llevado a cabo en el municipio de Villeta, 
Cundinamarca, se encontró una seroprevalencia de anticuerpos 
anti-Rickettsia del 40,3 %, pero no se observó asociación entre 
la presencia de anticuerpos y variables como ocupación, nivel 
de educación, material de construcción de la vivienda y con-
vivencia con animales domésticos (Quintero et al. 2013).  Los 
resultados obtenidos en el presente estudio indican que, al igual 
que en Villeta, no existe una asociación aparente de la seroposi-
tividad a las variables analizadas, teniendo presente las diferen-
cias metodológicas, y las condiciones ecológicas y socioeconó-
micas de ambas zonas. No obstante, estos resultados difieren del 
estudio realizado por Ríos et al. (2008), en el departamento de 
Sucre, el cual mostró que el riesgo de infección se incrementa 
según la actividad, específicamente en los ordeñadores, lo que 
se debería al contacto directo y permanente con los animales.

Otro estudio en el cual se muestra una relación entre la presencia 
de anticuerpos y el sexo, es la investigación realizada en Neco-
clí, Antioquia, donde se evidenció que para Rickettsia del GFM, 
las mujeres de la población tenían casi el doble de la seropreva-
lencia observada en varones, aunque generalmente se encuen-
tra una mayor prevalencia en varones debido a la exposición 
ocupacional (Padmanabha et al 2009). En conjunto, estos datos 
sugieren que la infección por Rickettsia  es un evento frecuente 
en varias zonas del país y que su impacto en la salud pública 
está siendo subestimado (Quintero et al. 2013). Finalmente, al 
considerar este panorama, es evidente que la epidemiología de 
estas enfermedades está influenciada por las actividades huma-
nas y las características de cada zona de estudio, por tanto es de 
vital importancia realizar estudios en los que se investiguen los 
potenciales vectores y reservorios amplificadores, y extenderlo 
a otras zonas del Caribe Colombiano para comprender los pa-
trones epidemiológicos de estas enfermedades.

CONCLUSIONES

La seroprevalencia a Rickettsia del GFM en zona rural de To-
luviejo, Sucre, es de 16,3%, lo que representa un reto para las
autoridades de salud pública debido al posible riesgo de exposi-
ción de la población humana a estos patógenos.
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