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Comunicacion y conocimiento sobre zoonosis en propietarios de mascotas
Resumen
La salud humana va ligada a relaciones intra-especie, inter-especie y al entorno. Dentro de los
riesgos asociados a dichas relaciones inter-especie se encuentran las zoonosis transmitidas por
mascotas. Es por ello que todo cuanto los propietarios y sus mascotas hagan, influira tanto en
el bienestar humano como en el medio, ya que en una sociedad la salud de todos sus
miembros se encuentra interconectada.
Para reducir el impacto de los factores de riesgo por parte de los propietarios en relacion a sus
mascotas, estos deben recibir toda la informacion necesaria con el fin de reducir los peligros

asociados (politicas de prevencion y control de patégenos).

Se realizo un cuestionario a propietarios de perros y gatos en dos centros veterinarios de la
provincia de Barcelona, con el fin de averiguar el grado de conocimiento que estos tienen
sobre zoonosis transmitidas por mascotas. De un total de 150 encuestas, se realizaron 120 en
el Hospital Clinic Veterinari de la Universitat Autonoma de Barcelona y el resto un
consultorio veterinario en el municipio de Santa Coloma de Gramenet. Con los resultados
obtenidos se realizaron tablas de contingencia, relaciones entre variables, calculo de chi
cuadrado y graficos de interpretacion. Se observan resultados remarcables, considerados
factores de riesgo, tales como el 71% de los encuestados permite un contacto mas o menos
frecuente de su rostro con el hocico de la mascota y un 89% nunca ha sido informado sobre

zoonosis transmitidas por mascotas.

También se analizd la informacién relacionada a este tema mediante busqueda bibliografica,
datos de uso publico y mediante dos entrevistas (a un doctor en veterinaria y uno en

medicina).

Tras el cuestionario realizado y el analisis de informacion, se concluyd que se necesita
reforzar la comunicacion sobre zoonosis transmitidas por mascotas a los propietarios. Dicha
tarea es una labor conjunta de veterinarios, médicos y Salud Publica (Una Salud, Una

Comunicacion).

Palabras clave: Zoonosis, Una Salud, Una Comunicacion, Propietarios, Mascotas, Cuestionario, Barcelona.



Promoting effective communication for pet owners awareness on zoonoses

Abstract

Contextual relationships that exist among intraspecies, interspecies and the environment as a
whole can have a connection to human health. Among the risks that correlates within
interspecies are pet-borne diseases. These are outcomes that stem out from owner-pet
activities. This interconnectedness eventually influences the well-being of the society since
everything links together. It is therefore relevant that pet owners receive all the necessary
information about risk factors in order to reduce the spread of zoonoses (prevention policies

and disease control).

One hundred and fifty questionnaires were carried out in order to have a substantial overview
on how conscious and knowledgeable pet owners are about pet-borne diseases. From this
number, one hundred and twenty were conducted at Universitat Autonoma de Barcelona,
Veterinary Clinical Hospital and the rest were done in the municipality of Santa Coloma de
Gramenet.

Based on the results obtained, evidence was presented through contingency tables,
relationship between variables, Chi-Square Test and charts. According to the results, it is
remarkable that 71% of the participants actually permitted their faces in contact to their pets’
snouts and 89% has never received the information necessary for them to protect themselves

from risk factors linked to zoonoses.

Furthermore, the information was complemented by a bibliographic review, a search of public
statistical data and two in-depth interviews were carried out. Both interviewees hold Ph.Ds,

one in veterinary medicine and the other one in human medicine.

From the results gathered, it was subsequently concluded that there is indeed a great need to
strengthen the flow of information and improve communication in order to raise awareness so
that pet owners be cognizant of zoonoses. It is therefore necessary for veterinarians,
physicians and the Public Health sector to work together towards a common goal of

safeguarding the public against pet-borne diseases (One Health, One Communication).

Key words: Zoonoses, One Health, One Communication, Pet Owners, Pets, Questionnaries, Barcelona.



1. Introduccion

Existe una estrecha relacion entre salud animal, humana y ecosistema. De esta interaccion
surge el concepto de Una Sola Salud (One Health) [1], el cual comprende, desde un enfoque
multidisciplinario, los riesgos que debe afrontar la salud humana en relacion a su entorno,
incluyendo las relaciones inter-especie.

Los animales domésticos o de compaiia, en un ambito urbano, son considerados mascotas, las
cuales, culturalmente, segun Aguilar [2] son considerados “miembros de la familia”. Desde
Salud Publica se les atribuyen beneficios [3] y perjuicios relacionados a dicho vinculo, entre

estos las zoonosis transmitidas por mascotas (ZTM) [2].

Existen diferentes tipos de aproximaciones para explicar la relacién de las personas con sus
animales de compaiiia, desde la psicosocial hasta la neurofisiologica [4].

Un estudio realizado a nivel espanol en el afio 2017 por Affinity Petcare en colaboracion con
la Asociacion Veterinaria de Pequefios Animales (AVEPA) [5], demostré que las relaciones
entre propietario y mascota se pueden categorizar de forma resumida en 2 tipos: relacion de
tipo emocional (que busca apoyo afectivo) y de tipo pragmatico. De 4000 encuestados en
dicho estudio, el 75% dijo tener una relacion de tipo emocional con su/s animal/es de
compaiia.

La relacion humano-mascota es un fendmeno complejo y multidimensional el cual, ademas de
ser bioldgico, es social, ya que las conductas animales no suceden en un espacio vacio, sino

que estan ligadas y moldeadas por la sociedad con la que se relacionan y de la que dependen

[2].

Se calcula que en Espaiia existen mas de 1.000 hoteles Pet Friendly (que aceptan mascotas),
estas ya pueden viajar en transporte publico, ir a playas habilitadas [6] y hacer uso de parques
exclusivos (conocidos como “pipi-can”).

En un estudio realizado por Ferreira et al. [7] en tres parques de este tipo en Lisboa, se
encontr6 al menos un agente parasitario en 33% de 369 muestras fecales analizadas, y huevos
de ancilostomidos en el 100% de 18 muestras recogidas del suelo. Segin Mateus et al. [§],
estos agentes patogenos, especialmente sus huevos, pueden ser diseminados, entre otras

formas, por medio de las almohadillas de los perros y la suela de los zapatos.



Debido a esta estrecha relacion de las mascotas con los propietarios y el entorno, la
Organizacion Mundial de Sanidad Animal (OIE) , desde el enfoque multidisciplinario, sita a
los propietarios dentro de las primeras lineas de accidon en las politicas de prevencion y
control de patdgenos (estudio de factores de riesgo) [9]. Asi mismo, el enfoque del psico-
culturalismo se orienta a la identificacion y correccion de conductas de riesgo por parte de los

propietarios [2].

Surge entonces la pregunta inicial de este estudio: ;Cudnta informacion fiable existe
relacionada a ZTM que se entregue de manera efectiva a dichos propietarios en la provincia

de Barcelona?

1.1 Analisis de informacion

1.1 a) Censo de mascotas en la capital
Se analizaron los datos disponibles en el Registre General d’Animals de Companya
(ANICOM), en el Arxiu d’Identificaci6 d’Animals de Companya (AIAC) y en el Ajuntament
de Barcelona.
Se trabaja con los datos del afio 2017 ya que es el afio mas reciente registrado.
Los datos obtenidos en las entidades mencionadas no fueron homogéneos debido a una falta
de disponibilidad, claridad y estandarizacion de la informacion (lo cual se comprende como
un error administrativo). Ademas no todas las mascotas son censadas lo cual incumple con lo
estipulado en el Decreto Legislativo 2/2008, de 15 de Abril, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley de proteccion de los animales. Se decidio trabajar con la cifra mas alta
obtenida (como referencia), la cual es de 92.421 animales de compaiiia censados en el afio

2017 [10].

Los propietarios no son informados sobre la obligatoriedad de censar a sus animales,
desconocen que la falta de censo conlleva una multa econdmica y que el censo de sus
animales es importante para llevar un control del nimero de mascotas en la ciudad (necesario
para el manejo adecuado en el caso de un brote epidémico, entre otros factores). A su vez,
deja un vacio en el numero real de mascotas existentes en la capital. Todo esto ha dado pie a

articulos de prensa sobre la falta de claridad en este tema [11].



Cada propietario deberia ser informado sobre la tenencia responsable de mascotas (censo,
frecuencia minima de visita al veterinario y obligatoriedad de recogida de excrementos de
lugares publicos, entre otros aspectos) [12], lo cual es informacién relacionada con politicas

de prevencion y control de patdégenos de ZTM.

1.1 b) Zoonosis de mayor relevancia transmitidas por mascotas

Segun Stull et al. [13] “los humanos podemos contraerlas por medio de mordeduras,
arafiazos u otro tipo de contacto directo con la piel o mucosas, saliva, orina y otro tipo
de fluidos y secreciones, ingestion del material fecal, inhalacién de aerosoles
infecciosos, asi como también de forma indirecta por medio de la mordedura o
picadura de artropodos y otros vectores invertebrados. Tienen mayor riesgo de ser
contagiados los nifios menores de 5 afios, personas mayores de 65 afios y personas

inumocomprometidas”.

Este trabajo se centr6 en las zoonosis transmitidas por perros y gatos. Se consideraron de
relevancia las zoonosis asociadas a estas especies descritas en la lista de Enfermedades de
Declaracion Obligatoria (EDOs) de Espafia y se afiadieron agentes patdogenos de relevancia
mencionados por otra fuente bibliografica de referencia (detallado en materiales y métodos).

En cuanto a la situacion actual de estas EDOs en Barcelona, en el afio 2017 se declararon 39
casos de leishmaniosis, 17 de giardiosis, 10 de hidatidosis y 4 de criptosporidiosis en

humanos [14].

Tanto médicos como veterinarios deberian manejar el conjunto de informacion recién
mencionada, asi como también la situacion actual y casos declarados en los ultimos afios,
principalmente a nivel de Comunidad Auténoma pero también a nivel nacional para zoonosis
cuya situacion se declara como “estado libre” (para animales y humanos), como es el caso de
la rabia en animales domésticos [15-18], con el fin de informar correctamente.

Sin embargo, diversas encuestas sugieren que la mayor parte del personal sanitario no suele
comentar los riesgos que conllevan las enfermedades zoonoéticas con los clientes y pacientes

[13].



1.2 Revision bibliografica y contribuciones practicas
Se procedid a la busqueda bibliografica sobre estudios cuya antigiiedad no superaran 7 afios,
que midieran la cantidad de informacién que los propietarios tienen sobre ZTM [7, 13, 19 -
22]. En todos estos se menciona la necesidad de aumentar el grado de conocimiento sobre este

tema en los propietarios.

Por otra parte, se realizaron dos entrevistas, a un doctor en veterinaria y uno en medicina, con

el fin de conocer la situacion actual sobre este tema en la provincia de Barcelona.

1.3 Objetivos
La pregunta inicial de estudio se responde: existen fallos en la informacion sobre ZTM
(relacionados a la cantidad, calidad, y comunicacion de esta). Con esto, se determinan los

siguientes objetivos e hipotesis:

Objetivo general: Evaluacion de las politicas de prevencion y control de patdogenos sobre

ZTM, mediante el analisis de la informacion que se entrega a los propietarios.

Objetivos especificos: Medicion del grado de conocimiento que los propietarios de mascotas
(perros y gatos) tienen sobre ZTM mediante un estudio transversal (cuestionario) realizado en
2 centros veterinarios de la provincia de Barcelona. En este se evalua lo que hacen y lo que
saben, con el fin de establecer la relacion entre la informacion que manejan y el nivel de

riesgo que asumen.

Hipétesis: Si se aumentara la comunicacion sobre ZTM, aumentaria el nivel de conocimiento
en los propietarios. Se comienza a trabajar en la hipotesis mediante la entrega de un folleto

informativo.

“La comunicacion en salud es una disciplina desarrollada recientemente” [1]; es el estudio de
coémo la informacidn sanitaria se genera, disemina y como afecta a individuos, comunidades,

instituciones y politicas de prevencion publicas [23].



2. Materiales y métodos

Para realizar este estudio se llevd a cabo una metodologia mixta (cuantitativa y cualtitativa),

detallada en la Tabla 1.

Tabla 1. Descripcion de los materiales y métodos

Método/s Material/es Propésito

Cualitativo 2.1 Entrevistas Responder a la pregunta inicial
y avalar la relevancia de la
investigacion.

Cuantitativo 2.2 Cuestionario (estudio Medir el grado de conocimiento
transversal) (objetivos especificos).
Cualtitativo 2.3 Folleto Aumentar el grado de

conocimiento mediante entrega
de informacidn.

Segun Martin [24] “junto con las entrevistas, el cuestionario es la técnica de recogida de datos
mas empleada en investigacion, porque es menos costosa, permite llegar a un mayor nimero
de participantes y facilita el andlisis. Es un método disefiado para poder cuantificar y

universalizar la informacion”.

Se detalla a continuacion el procedimiento de cada método y material empleado.

2.1 Entrevistas
Cada entrevista consté de 5-10 preguntas abiertas (semiestructurada), con el fin de que los
entrevistados pudieran ofrecer respuestas propias. En cuanto a la metodologia seguida [25],
esta entrevista trata sobre la identificacion de aspectos relevantes de una situacion u objeto de
estudio, busca valores objetivos para la investigacion y es individual.
Se entrevistd a un doctor en medicina, D. Jestis Cobo, doctor y médico psiquiatra de la
Corporacid Sanitaria Parc Tauli, y uno en veterinaria, D. Didac Segura, doctor y veterinario

responsable de comunicaciéon del Hospital Clinic Veterinari (HCV) de la Universitat



Autonoma de Barcelona (UAB), con el fin de tener dos puntos de vista sobre el tema:
Comunicacion y conocimiento en sanidad y en propietarios de mascotas sobre ZTM.
Se realizd un vaciado de informacién en el apartado de respuestas, con un resumen de los

datos mas relevantes, y se adjuntaron las entrevistas completas en ANEXO 1.

2.2 Cuestionario

2.2 a) Redaccion de los items
El cuestionario consistié de 18 preguntas cerradas (de seleccion multiple) y se dividio en tres
partes. La primera, caracterizacion de los encuestados, comprendid 5 preguntas y recogid
informacion sociodemografica. La segunda, habitos del propietario, consté de 7 preguntas
sobre practicas de higiene y profilaxis en relacion a su/s mascota/s. La tercera, conocimiento
sobre enfermedades, se constituy6 de 6 preguntas sobre el concepto de zoonosis, patologias y/

0 agentes patogenos mas frecuentes y sus formas de transmision.

Para elaborar las preguntas y el folleto informativo se seleccionaron las ZTM descritas en la
lista de EDOs de Espafia Orden SS1/445/2015!. En dicha lista aparecen las siguientes ZTM
relacionadas a perros y gatos: hidatidosis (equinococosis), criptosporidiosis, giardiasis,
leishmaniosis, leptospirosis, rabia, enfermedades transmitidas por garrapatas y toxoplasmosis
congénita.

También se consideraron, dentro de las mencionadas por Stull et al. [26] como patégenos de
importancia en ZTM y no presentes en la lista anteriormente mencionada: Bartonella
henselae, Pasteurella multocida, dermatofitos (tina), Toxocara c.

A su vez, se realizd una revision bibliogréafica de estudios similares [7, 13, 19 - 22].

No se han encontrado cuestionarios sobre la percepcion que los propietarios de mascotas

tienen de ZTM realizados en Espaiia, por lo que se considera una investigacion de interés.

1 Orden SS1/445/2015!, de 9 de marzo, por la que se modifican los anexos I, II y III del Real Decreto 2210/1995,
del 28 de Diciembre, por el que se crea la Red Nacional de Vigilancia Epidemiologica, relativos a la lista de
enfermedades de declaracion obligatoria, modalidades de declaracion y enfermedades endémicas de ambito
regional.



2.2 b) Recoleccion de la informacion
Siguiendo con la metodologia ya citada [25], los cuestionarios se entregaron personalmente y
se informo al encuestado la finalidad de este, el anonimato del participante y la posibilidad de
dejar en blanco toda pregunta que no supiera o no deseara responder. Se dejo a los
participantes cumplimentar el cuestionario en solitario (sin la presencia del encuestador). Al
final del proceso se procedid a resolver dudas y agradecer la colaboracion del encuestado. Se
descartaron cuestionarios con igual o mas del 50% de respuestas en blanco o cuyos

participantes utilizaron la ayuda de Internet para responderlo.

2.2 ¢) Disefio de 1a muestra
Se realizaron n=150 cuestionarios a propietarios de perros y gatos. Esta muestra debe
permitir detectar valores de riesgo relativo (RR)=2, con nivel de confianza 95% y una

potencia de 80% (calculos realizados con WinEpi, www.winepi.net).

Este estudio se llevo a cabo entre Febrero y Junio del 2019 en la provincia de Barcelona, la
cual cuenta con una poblacién de 5.576.037 (habitantes) y una densidad de 717,4 (hab./km2).
La capital es Barcelona ciudad, con una poblacion de 1.620.809 (habitantes) y una densidad
de 15.987,6 (hab/km2) (datos 2017) [27].

Con la cifra de 92.421 animales de compaiia censados [10], se calcul6 un valor estimativo de
1 animal de compaiiia por cada 18 personas (1.620.809 hab/92.421 animales) en la capital
(datos 2017). A pesar de ser una infraestimacion, otorga una orientaciéon sobre el elevado
numero de mascotas por numero de habitantes en la zona mas habitada de la provincia.

Se realizaron los cuestionarios en dos centros veterinarios ubicados en la provincia de

Barcelona, elegidos por conveniencia.

Centro veterinario en Santa Coloma de Gramenet

Antes de realizar los cuestionarios definitivos se realiz6 un pretest o encuesta piloto n=5, el
cual fue realizado en un consultorio veterinario ubicado en Santa Coloma de Gramenet
(Sta.Coloma). Se valor6 el tiempo promedio empleado para responder, si era comprensible o
habia alguna pregunta que causara problemas. El tiempo promedio para responder el

cuestionario fue de 5 minutos y no se encontraron problemas en su cumplimentacion.



Tras esto, se realizaron n=30 cuestionarios en dicho consultorio. Los propietarios que acuden
a consultorios veterinarios suelen ser personas que residen por la zona. Sta. Coloma es un
municipio que se encuentra en la comarca del Barcelonés (provincia de Barcelona). Su nivel

de instruccion es el descrito en la tabla 2.

Tabla 2. Comparacion entre el nivel de instruccion en Sta. Coloma con la comarca del

Barcelonés
17.387 (17%) 180.541 (9%)
Primer grado 16.315 (16%) 247.905 (12%)
Segundo grado 56.079 (56%) 976.833 (50%)
Ensenanza universitaria 10.067 (10%) 511.866 (26%)
TOTAL 99.848 (100%) 1.917.145 (100%)

*EN MILES DE HABITANTES Y (%). FUENTE [28]

Es menor el nivel de instruccién en Sta. Coloma en comparacion con el Barcelonés. Esta
informacion es de interés ya que podria estar relacionada al nivel de conocimiento sobre

™.

N

Hospital Clinic Veterinari de la Universitat Autonoma de Barcelona

Se realiz6 el resto de n=120 cuestionarios en un centro veterinario de referencia, el Hospital
Clinic Veterinari (HCV) de la Universitat Autonoma de Barcelona de Barcelona (UAB). Este
se encuentra en Bellaterra, la cual pertenece a la comarca del Vallés Occidental (provincia de
Barcelona) y se encuentra a 23,9-25,4 km (calculado con Via Michelin, www.viamichelin.es)
desde el centro de la ciudad.

A este hospital veterinario los propietarios se desplazan desde Barcelona ciudad y resto de la
provincia, lo que permitié6 que los resultados no se condicionaran por las caracteristicas

sociodemogréaficas de los habitantes de un municipio.


http://www.viamichelin.es

2.2 d) Descripcion del tratamiento de los datos
Los datos de los resultados obtenidos se registraron y ordenaron en una hoja de calculo, se
estandarizaron en tablas de contingencia (con Excel wry Pages mr) y se calculd chi cuadrado
de cada factor (con el programa R wmr), considerando significativos los valores p < 0.05.
Toda tabla cuya fuente no es citada, es de elaboracion propia.
Las respuestas fueron agrupadas en algunos de los casos, con el fin de simplificar la

interpretacion.

En los resultados se incluy6 la tabla 4, la cual trata sobre la caracterizacion de los
encuestados. Sin embargo, el resto de tablas (sobre hébitos del propietario y conocimiento
sobre enfermedades) se pasaron a ANEXO IV (tablas 11-17) y en los resultados solo se
incluyeron gréficos con breves interpretaciones, con el fin de simplificar la lectura.
Principalmente se utilizaron graficos “tipo tarta” para aquellos factores independientes o no
relacionados al centro veterinario (con valores no significativos, NS).

Para los factores dependientes o relacionados al centro veterinario (con valores significativos,

S), se utilizaron graficos “de barra”.

2.3 Folleto informativo
Una vez cumplimentados los cuestionarios, se hizo entrega de un folleto el cual contenia las
respuestas e informacion relacionada. El contenido ya ha sido descrito en el apartado
2.2 a) Redaccion de los items del cuestionario.
El Dr. Segura declar6 personalmente que en clinica veterinaria “todos los mensajes
importantes se deberian transmitir tanto de forma verbal como por escrito, ya sea en forma de
folletos informativos, organizando acciones concretas dirigidas a propietarios o disponiendo
de material audiovisual en sala de espera (...)” (comunicacion personal, Dr. Segura, 25 de
Junio 2019).
Dicho folleto se cre6 con Adobe InDesign wr y Adobe Illustrator mr. Se realizo de la forma
mas atractiva posible, a color, adecuando el texto (informacion precisa y clara) a todo tipo de
publico, con imdgenes y utilizando el formato de diptico en DIN A4 con el fin de que fuera

facil de transportar.
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En el HCV (n=120) se midio el interés por parte de los propietarios al recibir el folleto de la

forma descrita en la Tabla 3.

Tabla 3. Valoracion del folleto informativo

Forma de evaluarlo

Lo abrey lo lee

Lo abre, lo mira por encima y lo deja de lado/lo
guarda

Lo deja de lado/lo guarda sin mirarlo

Se adjuntan cuestionario en ANEXO II y folleto informativo en ANEXO III.



3. Resultados

3.1 Entrevistas
Titulo de las entrevistas: Comunicacion y conocimiento en sanidad y en propietarios de

mascotas sobre ZTM.

3.1 a) Entrevista con el Dr. Jesus Cobo, doctor y médico psiquiatra de la
Corporacio Sanitaria (C.S.) Parc Tauli (15 de Julio 2019, Barcelona).
El Dr. Cobo trabaja en la unidad de agudos de la C.S. Parc Tauli, donde se recibe una alta
proporcion de personas sin hogar e inmigrantes en situaciones precarias.
“En relacion al conocimiento y comunicaciéon de ZTM en Salud Publica, el nivel de
conocimiento sobre zoonosis a nivel sanitario (médicos, enfermeros y auxiliares) es escaso,
un poco mayor entre los médicos pero no demasiado (...). Por parte de Salud Publica, esta no
comunica correctamente ni recuerdo campanas informativas. Desconozco el concepto de Una
Sola Salud.
En cuanto a pacientes con zoonosis transmitidas por mascotas o por vectores asociados a
estas, cada afo llega algin paciente con sarna (de distintos tipos, a veces sarna noruega
grave). En ocasiones pulgas (sobre todo personas indigentes que conviven intimamente con
animales).
También llegan personas con casos de teniasis y con antecedentes de hidiatidosis (...). Sin
embargo, no se lleva ningun tipo de registro (...).
Referente al conocimiento y comunicacion sobre ZTM en propietarios de mascotas, estos

saben muy poco o nada. Comunicaria principalmente si ya tuvieran antecedentes.”

3.1 b) Entrevista con el Dr. Didac Segura, doctor y veterinario responsable de
comunicacion del Hospital Clinic Veterinari de la UAB (25 de Junio del 2017,
Barcelona).
“En relacion al conocimiento y comunicacion de ZTM en Salud Publica, las administraciones
publicas no dedican apenas recursos a informar sobre estos aspectos, los cuales son
extremadamente importantes (...). Se habla mucho sobre Una Sola Salud pero se hace poco
(...), no se traslada a acciones concretas que permitan avanzar realmente, quedando mas en un

ejercicio tedrico que otra cosa.
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En cuanto al conocimiento y comunicacion sobre ZTM en propietarios de mascotas, estos
saben poco y recogen informacién erronea en Internet y redes sociales. Hay mucha
informacion pero no se filtra correctamente (...). Otras veces lo que saben procede de la
publicidad de marcas comerciales y puede estar sesgado por intereses economicos.

Atribuiria el bajo grado de conocimiento sobre ZTM de forma global a una falta de
comunicacion entre veterinario y propietario (...), ya que existe falta de formacion en la
universidad sobre comunicacion, la cual es esencial para un clinico. También lo atribuiria a
que Salud Publica no se involucra lo suficiente (...).

Una forma de cumplir la propuesta de Una Sola Salud, seria mediante campafias globales de
informacion por parte del Ministerio de Sanidad y la Conselleria de Salut de la Generalitat de
Catalunya (...), concienciar a la poblacidon, informar en las escuelas sobre tenencia
responsable (...). Incluiria al Colegio de Veterinarios en estas campafas, pero este tiene
menos recursos que la administracion publica (...). Aln asi es el tinico que hace campanas
sobre vacunacion, tenencia responsable y temas similares (...). Sin embargo, esta el problema
del elevado IVA veterinario (21%), en el cual se trata a los animales de compaiiia como si
fueran un bien de lujo. Se ha intentado repetidamente que la administracién reduzca este VA,
pero sin éxito. Si existiera verdadera voluntad por parte de la administracion de trasladar a la
vida real todo lo que se discute en los encuentros en los que se habla sobre “One Health”,
estoy seguro de que algunos aspectos que pueden tener una gran incidencia en la Salud
Publica, como la vacunaciéon o la desparasitacion, se tratarian de otro modo. Podrian
realizarse campafias de profilaxis con IVA super-reducido (4%) para evitar la transmision de
zoonosis por parte de animales de compaiiia, por ejemplo; eso si seria algo tangible y
demostraria una preocupacion real.

Una forma de medir o cuantificar la efectividad de la informacion entregada consistiria en
comprobar si tras la campafia aumenta el nimero de visitas de animales sanos asi como
también las vacunaciones y la venta de antiparasitarios.

Por parte de la administracion publica, quiza un buen indicador a medio-largo plazo seria la
evolucion del nimero de casos de enfermedades zoondticas en personas.

Las encuestas seriadas para determinar el grado de conocimiento sobre zoonosis también

pueden ser una buena herramienta.”
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3.2 Cuestionario

3.2 a) Caracterizacion de los encuestados

Tabla 4. Datos epidemiologicos comparativos y totales de ambos centros veterinarios

anos
Si
No

TOTAL

5(17%)
25 (83%)
30 (100%)

35 (29%)
85 (71%)
120 (100%)

Informacion Sta. Coloma HCV UAB TOTAL chi cuadrado (x2),
epidemioldgica df, p-value
Edad
18-25 afios 6 (20%) 4 (3%) 10 (7%) x2=10.832
26-40 afios 9 (30%) 39 (33%) 48 (32%) df=2
>40 afios 15 (50%) 77 (64%) 92 (61%) p-value 0.0044
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)
Género NS
Femenino 24 (80%) 74 (62%) 98 (65%)
Masculino 6 (20%) 46 (38%) 52 (35%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)
Nivel de estudios
Ed. basica 15 (50%) 15 (12%) 30 (20%) x2=21.254
Bachillerato/FP 8 (27%) 49 (41%) 57 (38%) df=2
Est. Universitarios 7 (23%) 56 (47 %) 63 (42%) p-value 0.000024
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)
N°y tipo de NS
mascotas
1 perro 17 (57%) 62 (52%) 79 (53%)
2 0 mas perros 9 (30%) 46 (38%) 55 (37%)
1 gato 5(17%) 15 (13%) 20 (13%)
2 0 mas gatos 4 (13%) 15 (13%) 19 (13%)
Al menos 1 perroy 5(17%) 18 (15%) 23 (15%)
1 gato
*No suma 100%* *No suma 100%* *No suma 100%*
Nifos en casa <12 NS

40 (26%)
110 (74%)
150 (100%)

*EN N° DE PERSONAS Y (%)
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Los factores “edad” y “nivel de estudios” son factores relacionados a “centro veterinario”. En
Sta. Coloma los propietarios son mas jovenes que en el HCV UAB (p = 0.0044). De la misma
manera hay una relacion con nivel de estudios siendo mayor en HCV UAB que en Sta.
Coloma (p = 0.000024).

En relacion a los demas factores, es de relevancia analizar el nimero y tipo de mascotas (a
mayor n° mascotas, mayor riesgo), para lo cual se han agrupado en 5 categorias. Se observa
que 53% de los propietarios tienen al menos 1 perro, y si se sumaran los que tienen > 2
mascotas, ya sean perros y/o gatos, el resultado seria un 65% (97 personas).

Se hizo un analisis de cuantas de estas 97 personas también conviven con niflos < 12 afios
(preadolescentes que aun no han adquirido el habito de lavarse las manos de forma
autbnoma).

Se obtuvo como resultado que existen 13 propietarios en mayor riesgo (conviven con nifos

< 12 afios y tienen > 2 mascotas), lo que equivaldria a un 9% del total de los encuestados.
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3.2 b) Habitos del propietario

Este bloque trata sobre los habitos del propietario en relacion a su mascota (higiene y

profilaxis), las respuestas estan representadas en la figura 1 y el ANEXO IV, Tablas 11-14.

@ Sodlo cuando enferma Siempre
@ Al menos 1 vez/aio @ Aveces
2 0 mas veces/afio ® Nunca

A B
PREGUNTA 1) ; CADA CUANTO LLEVA PREGUNTA 2) ;SE LAVA LAS MANOS
A SU MASCOTA AL VETERINARIO? DESPUES DE ESTAR EN CONTACTO CON SU
MASCOTA?
® Siempre
@ Aveces O si
Nunca No

C D
PREGUNTA 3) ¢( DEJA QUE SU MASCOTA PREGUNTA 4);LA ALIMENTACION DE
LE LAMA LA CARA? SU MASCOTA INCLUYE PRODUCTOS

DE ORIGEN ANIMAL CRUDOS?

FIG.1 RESULTADOS DE LAS PREGUNTAS RELACIONADAS CON LOS HABITOS DE LOS PROPIETARIOS
EN RELACION A HIGIENE Y PROFILAXIS
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Se estudio en profundidad a los 13 propietarios en mayor riesgo (9%) con el fin de analizar
si cumplen los tratamientos (ttos.) de desparasitacion y vacunacion antirrabica (tabla 5).
Tabla 5. Tabla de relacion entre los 13 propietarios en mayor riesgo, con frecuencia de

desparasitacion y vacunacion antirrabica

Si No TOTAL

Cumple con tto. 6 (4%) 7 (5%) 13 9%)
desparasitacion interna

Cumple con tto. 5 (4%) 8 (5%) 13 9%)
desparasitacion externa

Vacunacion antirrabica 9 (6%) 4 (3%) 13 (9%)

*EN N° DE PERSONAS Y (%)

Entre 7 y 8 propietarios (5%) no cumplen con los tratamientos de desparasitacion, por lo que
se considera que un 5% del total de los encuestados son propietarios en alto riesgo.

En cuanto a la frecuencia de visita al veterinario (Fig. 1A, pregunta 1), existe un 13% (19
personas) que lleva a su mascota al veterinario < 1 vez/afio. En la Tabla 6 se puede observar
un estudio detallado de estas 19 personas relacionado con otros factores.

Tabla 6. Tabla de relacion entre los 19 propietarios que visitan al veterinario < 1 vez/afio,

con frecuencia de vacunacion, desparasitacion, n’ mascotas y convivencia con nifios

Si No TOTAL

Cumple con tto. 4 (3%) 15 (10%) 19 (13%)
desparasitacion interna

Cumple con tto. 2 (1%) 17 (11%) 19 (13%)
desparasitacion externa

Vacunacion antirrabica 4 (3%) 15 (10%) 19 (13%)

Vacunacion anual 0 19 (13%) 19 (13%)

Tiene 2 o mas mascotas 7 (5%) 12 (8%) 19 (13%)

Convive con ninos < 12 ainos 5 @%) 14 (9%) 19 (13%)

*EN N° DE PERSONAS Y (%)

Entre 15 y 17 personas no cumplen con ttos. antiparasitarios ni vacunacion antirrabica, y
ninguna cumple con la vacunacioén anual. En cuanto a n° de mascotas y convivencia con

menores de 12 afios, la mayor parte solo tiene 1 mascota y no convive con nifos.

En relacion a la frecuencia de contacto del hocico de la mascota con la cara del propietario

(Fig. 1C, pregunta 3), 71% de los propietarios tiene un contacto mas o menos frecuente.
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@ Correcta Insuficiente @ Incorrecta @ Correcta @ Incorrecta

A B
PREGUNTA 5.1) ADMINISTRACION DE PREGUNTA 5.2) ADMINISTRACION DE
TRATAMIENTO CONTRA ECTOPARASITOS TRATAMIENTO CONTRA ENDOPARASITOS

FIG. 2 ADMINISTRACION DE TRATAMIENTOS ANTIPARASITARIOS

Se considera tratamiento correcto el administrado cada 1-3 meses (pipetas o comprimidos)
junto al uso del collar antiparasitario, tratamiento insuficiente solo collar antiparasitario, y
tratamiento incorrecto el resto de opciones. Solo un 35% de los propietarios realiza la
desparasitacion externa de forma correcta. En el caso de desparasitacion interna, se considera
tratamiento correcto el administrado cada 3 meses, lo cual es realizado por un 53% de los
propietarios. Se analiza en profundidad los datos de quienes administran / no administran
tratamientos en la Tabla 7.

Tabla 7. Tabla de relacion entre personas que aplican adecuadamente los tratamientos

contra parasitos internos y externos

TRATAMIENTO Endoparasitos chi cuadrado
(x2), df, p-value

Ectoparasitos x2=10.3387

p-value 0.001303

*EN N° DE PERSONAS

Existe un 27% (41 personas) que no aplica tratamiento contra parasitos internos ni externos,

siendo factores relacionados entre si.
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Cada afio @ Cada 2 afios @ No responde @ Total sabe @ Total no sabe

A B
PREGUNTA 6.1) FRECUENCIA DE LA
VACUNA POLIVALENTE EN PERROS

PREGUNTA 6.2) SOBRE SI LA VACUNA
PROTEGE CONTRA LA LEPTOSPIRA SPP.

FIG.3 RESPUESTAS EN RELACION A LA VACUNACION POLIVALENTE

El 66% de los encuestados afirma vacunar anualmente. Segun las directrices de “The World
Small Animal Veterinary Association” (WSAVA) [29], la vacunacion contra Leptospira spp.
deberia ser anual, por lo que podria suponerse este % como frecuencia correcta de
vacunacion. Sin embargo, un 87% desconoce la cobertura de la vacuna polivalente. Del 13%

(18 personas) que si la conoce, 16 personas afirman administrar la vacuna que protege contra

leptospirosis.
Bl Sta. Coloma Hl HCV UAB
100%
75% —
50% ,
25% . :
- o=
Si vacunan No vacunan No responden
FIG. 4

PREGUNTA 7) SOBRE LA VACUNACION ANTIRRABICA EN DOS CENTROS VETERINARIOS

Centro veterinario y vacunacion antirrdbica son variables relacionadas. La mayor diferencia
entre centros se encuentra en si vacunan o no. Mientras un 80% de los propietarios del HCV
UAB vacunan a sus mascotas, so6lo 1o hacen el 53% de los entrevistados en Sta. Coloma. En

cuanto a la frecuencia, el porcentaje de vacunacion cada 1-3 afios en Sta. Coloma es el 27% y

en el HCV UAB el 53%.
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3.2 ¢) Conocimiento de los propietarios

Este bloque (preguntas 8-13) trata sobre el conocimiento que los propietarios tienen sobre

conceptos y enfermedades relacionadas a ZTM. Resultados completos en Tablas 15-17 en
ANEXO IV.

M Sta. Coloma Bl HCVUuAB
100%
75%
50% ‘
25% :
PaB

Enf. animales Enf.anim. a humanos No responde
FIG. 5
PREGUNTA 8) CONOCIMIENTO SOBRE EL CONCEPTO ZOONOSIS EN DOS CENTROS VETERINARIOS

El conocimiento del concepto esta relacionado con el centro veterinario (p = 0.01927): En Sta.

Coloma, s6lo un 23% conoce el significado de la palabra zoonosis, mientras que en el HCV

UAB un 44% afirma conocerlo.

FIG. 6
PREGUNTA 9) {(HA SIDO INFORMADO SOBRE LO QUE SON LAS ZOONOSIS?

De 11% de encuestados que dicen haber sido informados sobre ZTM, un 2% fue informado en

un centro de salud, un 5% en un centro veterinario, un 2% en educacidn universitaria y

un 2% en redes sociales.

21



Tabla 8. ;Son relevantes las mordeduras/arafiazos de perros/gatos? ;Qué podrian

transmitir? (Pregunta 10) Tabla resumen

Si (Enf. transmisibles) TOTAL RESPUESTAS
Infeccion zona herida 80 (53%)
Rabia 66 (44%)
Hongos o parasitos (erroneas) 53 (35%)
Enf. arafiazo gato 28 (19%)
Lo desconoce 8 (5%)
No 35 (23%)
No responde 5 (3%)

*EN N° DE PERSONAS Y (%). ES POSIBLE MARCAR MAS DE UNA ALTERNATIVA

23% encuestados afirman que no son relevantes las heridas causadas por mascotas. Un 40%
responde si son relevantes, pero no tiene claro el por qué (un 35% selecciona respuestas

erroneas y un 5% desconoce lo que podrian transmitir).

Tabla 9. Respuestas sobre el conocimiento de la Leishmania spp. (pregunta 11). Tabla

resumen
¢Qué es? Forma de transmision Formas de
proteccion
Sta. Coloma HCV UAB
34% responde 57% responde 86% responde Collar antiparasitario,
correctamente correctamente correctamente pipetas y vacunas
(parasito) (flebétomo) (flebétomo) (media 53%)

*RESULTADOS EN (%). EN “FORMA DE PROTECCION” ES POSIBLE MARCAR MAS DE UNA
ALTERNATIVA

Los factores “conocimiento sobre forma de transmision” y “centro veterinario” son variables
relacionadas. En ambos centros veterinarios existe un nivel de conocimiento > 50% sobre la
forma de transmision (flebotomo), siendo mayor el grado de conocimiento en el HCV UAB.

En cuanto a la forma de proteccion, se obtuvo casi un mismo porcentaje de respuestas para las
3 formas de proteccion, juntas o combinadas (entre 53% y 54%). Sin embargo, el hecho de

que conozcan estas formas de proteccion no implica que las utilicen.
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Verdadero @ Falso No responde Verdadero @ Falso No responde

A B
12.1) LA MASCOTA SE PUEDE 12.2) NUESTRA MASCOTA
CONTAGIAR AUNQUE NO SALGA NOS PUEDE CONTAGIAR

FIG. 7 RESPUESTAS EN RELACION A PARASITOS INTERNOS
El 53% de los propietarios conoce que existe un riesgo de contagio de endoparasitos por
medio de su mascota. Esto indica que mas propietarios conocen este peligro y menos conocen

el concepto de zoonosis (pregunta 8).

Tabla 10. Respuesta a la pregunta sobre si en Espafia se han dado casos de las siguientes

enfermedades en humanos (Pregunta 13) Tabla resumen

TOTAL
Rabia 79 (53%)
Equinococosis (hidatidosis) 52 (35%)
Leishmaniosis 43 (29%)

No responde 37 (25%)

*EN N° DE PERSONAS Y (%). ES POSIBLE MARCAR MAS DE UNA ALTERNATIVA.

Solo 35% sabe que se han dado casos de hidatidosis y 29% de leishmaniosis en humanos, a

pesar que se han declarado 39 casos de leishmaniosis y 10 casos de hidatidosis en Barcelona

en los ultimos afios.
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3.3 Folleto informativo

En relacion a si mostraron interés en el momento de recibir el folleto informativo, el 68% de

los propietarios se mostraron receptivos y lo consultaron en mayor o menor grado (figura 8).

® Alto Medio © Bajo

FIG. 8 INTERES MOSTRADO POR LOS PROPIETARIOS AL RECIBIR EL FOLLETO INFORMATIVO
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4. Discusion

Las mascotas son la fuente potencial de méas de 70 enfermedades humanas [13], siendo
algunas de estas incluidas en la lista de EDOs, por lo que es de relevancia la informacion que
los propietarios de mascotas manejan sobre ZTM.

A pesar de su importancia no existe un registro centralizado y fiable del censo de animales de
compaifiia y de los casos de ZTM en humanos. Por otra parte, hay carencias de comunicacion
entre el personal sanitario y los propietarios de mascotas.

Esto dificulta la implementacion de medidas de prevencion y control de patogenos, en la linea
de lo que propone la OIE y el criterio que promueve el concepto Una Sola Salud, basicamente
debido al bajo grado de conocimiento sobre los factores de riesgo por parte de los
propietarios. Esto se puede observar en algunos de los resultados obtenidos en el cuestionario
realizado, los cuales se tratan a continuacién y se comparan con otros estudios llevados a cabo

[7,13, 19 - 22].

En relacion a los héabitos (de higiene y profilaxis), el 71% de los propietarios permite un
contacto mas o menos frecuente de su cara con el hocico de la mascota. Este resultado es
similar al obtenido en los estudios realizados por Alho et al. [20] y por Ferreira et al. [7], lo
que implica que los propietarios no son conscientes del peligro asociado a esta conducta ya
que no tienen informacion suficiente sobre el peligro asociado a patologias transmisibles a
través de la saliva de la mascota (principalmente por agentes como Pasteurella spp. entre

otros). Este riesgo también es comentado en el estudio realizado por Stull et al. [19].

El 35% de los encuestados aplica un tratamiento correcto o suficiente contra ectoparasitos
(resultado inferior al 40% obtenido en el estudio realizado por Pereira et al. [21]). En cuanto a
endoparasitos, un 53% aplica un tratamiento correcto o suficiente, en este caso superior al
obtenido en los estudios realizados por Ferreira et al. [7], Alho et al. [20] y Pereira et al. [21]).
Tras realizar una relacion entre las variables ‘“tratamiento contra ectoparasitos” con
“tratamiento contra endoparasitos”, se obtiene que un 27% (41 personas) no aplica ningun
tipo de tratamiento antiparasitario. Tras la comparacion de variables y de los resultados
obtenidos con los otros estudios, se concluye que los propietarios no estan correctamente

informados sobre el calendario de desparasitacion/control de vectores y/o de los riesgos
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asociados al incumplimiento de estos. Este ultimo punto es de gran relevancia ya que en los
ultimos afios se han declarado casos de criptosporidiosis, hidatidosis, giardiosis y

leishmaniosis en humanos [14].

Un 87% no sabe si la vacuna polivalente administrada a su mascota protege o no contra la
Leptospira spp., lo que implica que los propietarios no son informados sobre la leptospirosis

asi como tampoco sobre la cobertura de la vacuna polivalente.

En relacion al conocimiento sobre ZTM, s6lo un 11% (17 personas) de los encuestados ha
sido informado sobre lo que son las zoonosis y un 89% no, lo que implica una carencia en la
comunicacion con los propietarios. Se compara con el estudio de Stull et al. [13] en el cual un
resultado inferior (64%) indicé nunca haber recibido informacion sobre ZTM.

Del 11% de los propietarios que han sido informados, un 5% (8 personas, equivalente al 47%
de estas 11 personas) recibieron la informacidn en un centro veterinario, mientras un 2% (3
personas, equivalente a 27%) en un centro de salud. Steele y Mor [22] obtuvieron resultados
similares: un 48% de propietarios de mascotas afirmé haber recibido informacion sobre
zoonosis por parte de veterinarios y un 24% por parte de Salud Publica.

Tras las comparaciones con los estudios recién mencionados, se concluye que la cantidad de
propietarios que recibieron informacion sobre ZTM es mayor que en este estudio y los

veterinarios informan mas que los médicos, tanto en este como en otros estudios.

En cuanto a enfermedades transmisibles por medio de heridas/mordeduras, sélo un 53% sabe
que la zona de la herida puede infectarse (principalmente por agentes como Pasteurella spp.
entre otros), un 44% sabe que puede contagiarse de rabia por este medio y sélo un 19%
conoce el riesgo de adquirir la “enfermedad por arafiazo de gato” (por Bartonella henselae).
En referencia al contagio de endoparasitos por parte de la mascota, un 53% reconocié este
peligro. Esto implica una baja percepcion de riesgo de contagio entre mascota-humano, asi
como un bajo nivel de conocimiento de ciertos agentes zoonOticos y de sus formas de

transmision.
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Existe una relacion entre nivel de instruccion y conocimiento sobre ZTM. Se observa dicha
relacion en las siguientes preguntas: conocimiento del concepto de zoonosis (44% de
respuestas correctas en HCV UAB mientras que 23% en Sta. Coloma) y forma de transmision
de Leishmania spp. (86% respuestas correctas en HCV UAB mientras que 57% en Sta.

Coloma). Esta relacion también se observa en el estudio realizado Pereira et al. [21].

Se consideran tres sesgos en el cuestionario: 1) la interpretacion de respuestas en blanco como
desconocimiento, 2) la respuesta obtenida en relacion a la frecuencia de lavado de manos, la
cual se considera un porcentaje poco real (todo cuestionario tiene implicito un carécter
subjetivo y existen respuestas cohesionadas por una “deseabilidad social” [30]), y 3) en
relacion a las formas de proteccion contra el flebotomo, el hecho que los propietarios las

conozcan, no implica que las utilicen.

En todos los estudios comparativos [7, 13, 19 - 22] se menciona un bajo grado de
conocimiento por parte de los propietarios y la necesidad de aumentar la informacioén sobre
ZTM mediante una labor conjunta de todo el personal sanitario y Salud Publica (Una Salud,
Una Comunicacion) [1, 13].

Respecto a las entrevistas realizadas, en ambas se observa lo citado por Mateus et al. [8]; “en
paises Mediterraneos existe un consenso sobre la falta de datos relacionados a la prevalencia

de enfermedades zoonoticas, tanto en humanos como en animales”.

Con el fin de cambiar conductas de riesgo, las labores de intervencion se realizan por medio
de actos comunicativos [31], siendo sus objetivos los de informar e influenciar a las personas
para mejorar la Salud Publica [32-33]. Dicha comunicacion abarca todo los aspectos
sanitarios, incluyendo practica clinica y realizacion de politicas de prevencion, mediante
distintas aproximaciones posibles, entre estas, campafias de salud, comunicaciéon de riesgo y

entrega de informacion a pacientes y clientes [1].

Por esto se hizo entrega de un folleto informativo una vez realizado el cuestionario y se midi6

el interés por parte de los propietarios al recibir dicho folleto. 68% se mostré mas o menos
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interesado en recibir informacion de forma escrita. Sin embargo, la forma de valorar el interés

mostrado por los propietarios es poco precisa y subjetiva, ya que es mediante observacion.

Mediante la entrega del folleto también se comenzo a trabajar en la hipdtesis planteada sobre
el efecto de la comunicacion. Sin embargo, debe tenerse en cuenta que es una hipotesis
planteada a largo plazo. Para valorarla de forma objetiva, deberia realizarse una comunicacién
sistematica, la cual estuviera sujeta a constante evaluacion (mediante métodos cualitativos y
cuantitativos) con el fin de comprobar su efectividad y la actualizacion de la informacién que
los propietarios tienen sobre las ZTM en una sociedad en permanente cambio.

Por otra parte, para lograr cambios de conducta se debe comprender que la comunicacion va

ligada a factores sociologicos y psicologicos [34].
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5. Conclusiones
Tras realizar un cuestionario que midiera el grado de conocimiento sobre zoonosis

transmitidas por mascotas (ZTM) a 150 propietarios en dos centros veterinarios de la

provincia de Barcelona, se concluye:

1. Los propietarios de mascotas no estan correctamente informados sobre las ZTM por
parte de personal sanitario y reciben mas informacion por medio de veterinarios que

por medio de Salud Publica.

2. Existe un bajo grado de conocimiento de ciertos agentes zoonoticos y sus formas de

transmision, lo cual se considera un factor de riesgo para su prevencion.

3. Los propietarios realizan conductas de riesgo por desconocer los peligros asociados,
tales como tener un contacto frecuente entre su rostro y el hocico de la mascota e

incumplir el calendario de desparasitacion/control de vectores.
4. El grado de conocimiento tiene relacion con el nivel de instruccion de los propietarios.
5. Tras medir el interés por la entrega de un folleto informativo en el HCV UAB, se observa
que los propietarios de mascotas se encuentran receptivos a obtener informacion sobre

ZTM de forma escrita mientras se encuentran en la sala de espera, por lo cual se

considera que podria ser una forma efectiva de comunicacion.
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ANEXO I. Entrevistas
Titulo de las entrevistas: Comunicacion y conocimiento en sanidad y en propietarios de

mascotas sobre ZTM.

Entrevista con el Dr. Jesiis Cobo, doctor y médico psiquiatra de la Corporaci6 Sanitaria (C.S.)
Parc Tauli, Barcelona.
El Dr. Cobo trabaja en la unidad de agudos de la C.S. Parc Tauli, donde se recibe una alta

proporcion de personas sin hogar e inmigrantes en situaciones precarias.

.Cual crees que es el nivel de conocimiento sobre zoonosis a nivel sanitario (médicos,
enfermeros y auxiliares? ;Y sobre el concepto Una Sola Salud (One Health)?

El nivel de conocimiento a nivel sanitario es escaso. Un poco mayor entre los medicos pero no
demasiado. Creo que depende més de caracteristicas personales. Por ejemplo personas interesadas
en perros o en su crianza pueden tener mas informacion que un médico titulado.

No sé nada del concepto One Health.

.Y en cuanto a pacientes? ;Cuanto crees que saben sobre zoonosis transmitidas por
mascotas?

Muy poco o nada.

.Os llegan pacientes con zoonosis transmitidas por mascotas o por vectores asociados a estas?
Cuales son las mas frecuentes?

Si; cada afio llega algin paciente con sarna (de distintos tipos, a veces sarna noruega y grave).

En ocasiones pulgas (sobre todo personas indigentes que conviven intimamente con animales).

Algln caso de teniasis y personas con antecedentes de hidiatidosis.
Llevais algun tipo de registro de los pacientes que os llegan con zoonosis? ;Crees que es

importante o seria importante llevarlo?

No llevamos ningln registro. Nunca se me habia ocurrido, pero seria importante.
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.Como informarias, tanto a pacientes como profesionales de salud, sobre las zoonosis mas
frecuentes?

Principalmente a pacientes, sobre todo si son evitables y si tienen antecedentes.

.Crees que salud publica se involucra lo suficiente en relacion a este tema? Se comunica
correctamente, se lleva un registro publico, se realizan campaiias de prevencion

Creo que no. Al menos yo no recuerdo campaiias.

15 de Julio 2019, Barcelona
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Entrevista con el Dr. Didac Segura, doctor y veterinario responsable de comunicacion del

Hospital Clinic Veterinari de la Universitat Autonoma de Barcelona.

Crees que hay una falta de comunicacion entre veterinario y propietario de la mascota?

Globalmente si. Todos creemos que somos capaces de comunicarnos por el hecho de que sabemos
leer y escribir, pero una buena comunicacién requiere muchas mas habilidades. Para lograr una
comunicacion efectiva hay que captar lo que el propietario quiere y transmitirle la informacion de la
forma més adecuada para ¢l. Hay personas que necesitan muchos datos, otras captan mejor la
informacion a través de imagenes y otras necesitan un implicacién emocional para percibir que la
informacion que se les traslada es importante. Existe falta de formacion en la universidad, deberia
existir una asignatura de comunicacion ya que es esencial para un clinico. El veterinario debe

aprender a identificar a cada tipo de persona y adaptar la comunicacion a cada individuo.

.Cuanto crees que saben los propietarios sobre zoonosis?

Saben poco y recogen informacion errdnea en Internet y redes sociales. Hay mucha informacion,
pero no se filtra correctamente. En ocasiones, toda la informacion que tienen es a través de amigos
o conocidos o a través de foros en internet. Otras veces lo que saben procede la publicidad de

marcas comerciales y puede estar sesgado por intereses econémicos.

.Se podria atribuir el desconocimiento sobre lo que son las zoonosis a una carencia de
informacion por parte de los veterinarios debida a la falta de comunicacion de la que
hablamos en un principio?

En parte si, pero no es el tnico factor. Las administraciones publicas no dedican apenas recursos a
informar sobre estos aspectos, que son extremadamente importantes desde el punto de vista de la

salud publica.

.Y crees que esta se involucra, cumpliendo la propuesta de Una Sola Salud (One Health)?

Creo que no se involucra lo suficiente; se habla mucho pero se hace poco. Hay congresos, mesas
redondas, observatorios para hablar sobre el concepto de “One Health” pero lo que se habla, lo que
se decide, lo que se descubre, no se traslada en acciones concretas que permitan avanzar realmente.

De momento, por lo que yo he podido ver, es més un ejercicio tedrico que otra cosa.
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;De qué forma se podria cumplir dicha propuesta e informar sobre zoonosis?

Un buen sistema serian campanas globales de informacion por parte del Ministerio de Sanidad y la
Conselleria de Salud de la Generalitat de Catalunya. Concienciar a la poblacién es un paso
imprescindible para que se perciba la importancia del concepto de “One Health”.

Otra posibilidad, mas a medio o largo plazo, es la informacion en las escuelas. Informar a los nifios

sobre tenencia responsable es muy importante y el lugar ideal para hacerlo es la escuela.

JIncluirias al Colegio de Veterinarios?

Si, pero hay que tener en cuenta que el Colegio de Veterinarios tiene, con certeza, menos recursos
que la administracion publica. Aun asi, es el inico que hace campafas sobre vacunacion, tenencia
responsable y temas similares. Los veterinarios tienen el deber de proteger la salud de las personas,
pero sin duda este deber es alin mas evidente para el Ministerio de Salud o la Conselleria de Sanitat.
Uno de los problemas es el elevado IVA veterinario (21%), en el cual se trata a los animales de
compafiia como si fueran un bien de lujo. Se ha intentado repetidamente que la administracion
reduzca este IVA, pero sin éxito. Si existiera voluntad real por parte de la administracion de
trasladar a la vida real todo lo que se discute en los encuentros en los que se habla sobre “One
Health”, estoy seguro de que algunos aspectos que pueden tener una gran incidencia en la salud
publica, como la vacunaciéon o la desparasitacion, se tratarian de otro modo. Podrian realizarse
campafas de profilaxis con IVA super-reducido (4%) para evitar la transmision de zoonosis por
parte de animales de compaiiia, por ejemplo; eso si seria algo tangible y demostraria una

preocupacion real.

.Qué medios escogerias para dar a conocer dichas campaias?
Radio y television son los medios que tienen mas impacto. Las redes sociales quedarian en segundo

lugar, pero son también muy importantes, sobre todo en las franjas de edad mas jovenes.

Y en clinica veterinaria?
Los veterinarios deberian transmitir todos los mensajes importantes tanto de forma verbal como por
escrito, ya sea en forma de folletos informativos, organizando acciones concretas dirigidas a

propietarios, disponiendo de material audiovisual en sala de espera, etc.
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;De qué forma se podria medir o cuantificar la efectividad de la informacion entregada en
clinica veterinaria?

No so6lo para valorar la eficacia de la informacién entregada en los establecimientos veterinarios,
sino para valorar también las acciones que puedan llevar a cabo las administraciones publicas, un
posible indicador consistiria en comprobar si tras la campafia aumenta el nimero de visitas de
animales sanos asi como también las vacunaciones y la venta de antiparasitarios.

Por parte de la administracion publica, quizd un buen indicador a medio-largo plazo seria la
evolucion del nimero de casos de enfermedades zoondticas en personas.

Las encuestas seriadas para determinar el grado de conocimiento sobre zoonosis también pueden ser

una buena herramienta.

25 de Junio del 2017, Barcelona
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ANEXO I1. Cuestionario

|

MASTER

UNIVERSITARIO UNB

EN ZUUNOS'S Universitat Autonoma de ?arcelona
Y UNA SOLA SALUD Facutat do Vtainiria

CUESTIONARIO SOBRE ZOONOSIS

Este cuestionario se realiza con el fin de medir el grado de conocimiento que tienen los propietarios
de mascotas sobre las enfermedades zoonéticas. Es completamente anénimo y los datos seran
utilizados para el trabajo de fin de master de “Zoonosis y una sola salud”, impartido por la UAB.

Si usted no sabe o no desea responder una pregunta, déjela en blanco.

Datos sobre el propietario T i
Edad: I
(OEntre 18-25 afios () Entre 25-40 afios O Mayor de 40 anos

Sexo:
(UFemenino (OMasculino

Nivel de estudios:

(OJEducacion Basica (JBachillerato /FP OEstudios Universitarios
Tipo de mascotas que tiene en casa:

Perros) (J1 (O2 (O 3omas Gatosy) (1 O2 O3omas

¢Viven nifios menores de 12 afios en su casa?//
OnNo Osi o e
// ' Habitos del propietario

’ (higiene y profilaxis entre otros)

1. (Cada cuanto lleva a su mascota al veterinario?
(O sélo cuando se enferma () Almenos 1 vezalafio () 2 o0 mas veces al afo

2. ;Se lava las manos después de estar en contacto con su mascota, sacarla de paseo o estar en
contacto con sus heces/arenero?

O Siempre O A veces O Nunca
3. ¢ Deja que su mascota le lama la cara?
O Siempre O A veces O Nunca
4. ;La alimentacion de su mascota incluye productos de origen animal crudos?

ONo Osi

5. Cada cuanto administra tratamientos antiparasitarios:

5.1 Para controlar parasitos externos: 5.2 Para controlar parasitos internos:
(Jcada 1 - 3 meses (Jcada 3 meses
(J Cada 4 meses o mas (O cada 4 meses o mas
(Jcollar antiparasitario (J No administro

FIG 9.A CUESTIONARIO, CARA DELANTERA
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6. Sobre la vacuna polivalente en perros:

6.1 Frecuencia de administracion: 6.2 Sabe si
C] Cada ano D Polivalente con Leptospira
() cada 2 afios 0 mas (J Polivalente sin Leptospira
7. ¢Vacuna a su mascota contra la Rabia?
ONe Osi
Tipo de mascota: Frecuencia:
O Perro(s) (O cada afo (Vacuna corta duracion)
@) Gato(s) (O cada 2 - 3 afios (Vacuna larga duracion)
() sélo vacuno a mi mascota cuando voy a viajar
o o (O pesconozco la frecuencia

Enfermedades - o ' B — S
8. (Qué es una zoonosis?
(J Enfermedad que afecta a animales (O Enfermedad que se puede transmitir de animales a personas

9. ¢Ha sido usted informado alguna vez sobre lo que son las zoonosis?
O No (O Si. En este caso, responder quién le ha informado.

O Centro de salud

D Centro veterinario

O Otros (especificar):

10. ;Son relevantes las mordeduras / aranazos de perros / gatos?
D Por norma general no conllevan ningtn tipo de riesgo salvo que sean muy profundas

O si, ya que podrian transmitir enfermedades tales como: (es posible marcar mas de una alternativa)

O Rabia O Hongos que retrasen la cicatrizacion
(J Infeccién de la zona de la herida () Parasitos

O Enfermedad por aranazo de gato

11. En relacion a la Leishmania (es posible marcar mas de una alternativa):

11.1 ;Qué es? 11.2 Modo de transmision: 11.3 Formas de proteccion:
(Jun virus il Pulgas, garrapatas y/o piojos O collarres

D Una bacteria O Insecto “Mosquito” (Flebétomo) D Pipeta/s

QOun parasito (D otras vias O vacuna/s

12. En relacion a parasitos internos:
12.1 Existe riesgo de que la mascota se contagie aunque no salga de casa (J Verdadero (J Falso

12.2 Nuestra mascota nos puede contagiar O Verdadero O Falso

13. En Espana se han dado casos de las siguientes enfermedades en humanos
(es posible marcar mas de una alternativa):

(J Rabia (J Leishmaniosis O Equinococosis (parasito)

GRACIAS POR SU COLABORACION

FIG 9.B CUESTIONARIO, CARA TRASERA
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ANEXO II1. Folleto informativo
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ANEXO IV. Tablas de contingencia

Tabla 11. Cuestionario preguntas 1-4, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

p-value
P1) ¢Cada cuanto lleva a su mascota al veterinario?
Soélo cuando 5(17%) 14 (12%) 19 (13%) NS
enferma
Al menos 1 vez al 14 (47%) 59 (49%) 73 (49%)
afo
2 0 mas veces al 11 (37%) 47 (39%) 58 (39%)
afo
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
P2) ¢Se lava las manos después de estar en contacto con su mascota?
Siempre 16 (53%) 73 (61%) 89 (59%) NS
A veces 13 (43%) 41 (34%) 54 (36%)
Nunca 1 (3%) 6 (5%) 7 (5%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
P3) ¢Deja que su mascota le lama la cara?
Siempre 11 (37%) 25 (21%) 36 (24%) NS
A veces 10 (33%) 61 (51%) 71 (47%)
Nunca 9 (30%) 34 (28%) 43 (29%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
P4) ¢La alimentacion de su mascota incluye productos de origen animal crudos?
Si 3 (10%) 7 (6%) 10 (7%) NS
No 27 (90%) 113 (794 %) 140 (93%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
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Tabla 12. Cuestionario pregunta 5, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

Sta. correct./ | HCVUAB | correct./ (x3), df, TOTAL TOTAL
Coloma insuf./ insuf./inc. p-value Insuf.
inc.
P5) {Cada cuanto administra tratamientos antiparasitarios?
P5.1) Tto. contra ectoparasitos
Cada1-3 | 7 (23%) 41 (34%) 48 (32%) 48 (32%)
meses
Cada 4 12 (40%) 34 (28%) 46 (31%) 46 (31%)
meses 0
mas
Collar 6 (20%) 6 (20%) 26 (22%) 26 (22%) 32 (21%) 32 (21%)
antip.
Otros 0 4 (3%) 4 (3%) 4 (3%)
No 5(17%) 15 (13%) 20 (13%) 20 (13%)
responde
TOTAL 30 120 150
(100%) (100%) (100%)
| | | | NS 52 (35%) | 32 (21%) 66 (44%)
P5.2) Tto. contra endoparasitos
Cada 3 14 (47%) 65 (54%) 79 (53%) 79 (53%)
meses
Cada 4 7 (23%) 34 (28%) 41 (27%) 41 (27%)
meses 0
mas
No adm. 4 (13%) 13 (11%) 17 (11%) 17 (11%)
No 5(17%) 8 (7%) 13 (9%) 13 (9%)
responde
TOTAL 30 120 150
(100%) (100%) (100%)
NS 79 (53%) 71 (47%)

Abreviaturas utilizadas

Collar antip.  Collar antiparasitario

Correct. Correcto
Insuf. Insuficiente
Inc. Incorrecto

No adm. No administra
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Tabla 13. Cuestionario pregunta 6, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

Sta. Coloma HCV UAB TOTAL (x2), df, p-value

P6) En relacion a la vacuna polivalente y Leptospira:

P6.1) Frecuencia

Cada afio 17 (65%) 72 (67%) 89 (66%) NS
Cada 2 afios 2 (8%) 14 (13%) 16 (12%)
No responde 7 (27%) 22 (20%) 29 (22%)
TOTAL 26 (100%) 108 (100%) 134(100%)

P6.2) Con o sin Leptospira

Con 1 (4%) 15 (14%) 16 (12%) NS
Sin 0 2 (2%) 2 (2%)
Total sabe 1 (4%) 17 (16%) 18 (13%)
25 (96%) 91 (84%) 116 (87%)
TOTAL 134 (100%)

* EN N° DE PERSONAS Y (%)
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Tabla 14. Cuestionario pregunta 7, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

Sta. Coloma HCV UAB (x2), df, TOTAL
p-value
P7. ¢Vacuna a su mascota contra la rabia?
P7.1) Si/No
Si perro 13 (43%) 88 (73%) x2=9.0226 Se calculan por
separado
Si gato 3 (10%) 8 (7%) df=1
Total si vacunan 16 (53%) 96 (80%) p-value=0.002667
No 13 (43%) 21 (18%)
No responde 1 (4%) 3 (2%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)
P7.2) Frecuencia
Cada afio 5 (17%) 52 (42%) NS A pesar de ser NS,
se trabajan ambos
centros por
separado
Cada 2-3 afos 3 (10%) 13 (11%)
Sélo cuando viaja 2 (7%) 6 (5%)
Desconoce la 5(17%) 18 (15%)
frecuencia
No responde 15 (50%) 31 (26%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)

* EN N° DE PERSONAS Y (%). SE DESTACAN EN AMARILLO LOS VALORES CONSIDERADOS PARA
REALIZAR EL GRAFICO
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Tabla 15. Cuestionario preguntas 8-10, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

Sta. Coloma | HCV UAB TOTAL (x2), df,
p-value
P8) ;Qué es una zoonosis?
Enf. Animales 9 (30%) 14 (12%) Se calculan x2=7.8986
X separado
Enf. transmisible de 7 (23%) 53 (44%) df=2
animales a humanos
No responde 14 (47%) 53 (44%) p-value=0.01927
TOTAL 30 (100%) 120 (100%)
P9) ¢Ha sido informado alguna vez sobre lo que son las zoonosis? En caso afirmativo, especificar
donde.
Si (dénde) NS
Centro de salud 1 (3%) 2 (2%) 3 (2%)
Centro vet. 2 (7%) 6 (5%) 8 (5%)
Otros (ed. 0 3 (2%) 3 (2%)
universitaria)
Otros (redes 2 (7%) 1 (1%) 3 (2%)
sociales)
Total si 5(17%) 12 (10%) 17 (11%)
No 25 (83%) 108 (90%) 134 (89%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) | 150 (100%)

(Posible marcar mas de 1 respuesta)

P10) ;Son relevantes las mordeduras / arafiazos de perros / gatos? {Qué podrian transmitir?

Si (enf. NS
transmisibles)
Rabia 10 (33%) 56 (47 %) 66 (44%)
Infeccidon zona 13 (43%) 67 (56%) 80 (53%)
herida
Enf. arafiazo gato 3 (10%) 25 (20%) 28 (19%)
Hongos o 8 (27%) 45 (38%) 53 (35%)
parasitos
Lo desconoce 1 (3%) 7 (6%) 8 (5%)
No 10 (33%) 25 (20%) 35 (23%)
No responde 3 (10%) 2 (2%) 5 (3%)
TOTAL No suma 100%

*EN N° DE PERSONAS Y (%)
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Tabla 16. Cuestionario preguntas 11 y 12, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

no responde)

TOTAL 30 (100%) 120 (100%)

Sta. Coloma HCV UAB TOTAL (x2), df,
p-value
P11) En relacion a la Leishmania:
P11.1);Qué es?
Correct. (parasito) 6 (20%) 45 (38%) 51 (34%) NS
Incorrect. (otras opciones, 24 (80%) 75 (62%) 99 (66%)
no responde)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
P11.2) Forma de transmision
Correct. (flebétomo) 17 (57%) 103 (86%) Se calculan x x2=12.76
separado
Incorrect. (otras opciones, 13 (43%) 17 (14%) df=1

p-value=0.000354

P11.3) Formas de proteccion

Collar antip. 9 (30%) 72 (60%) 81 (54%) NS
Pipetas 11 (37%) 68 (57%) 79 (53%)
Vacunas 19 (63%) 61 (51%) 80 (53%)
P12) En relacion a parasitos internos:
P12.1) La mascota se puede contagiar aunque no salga
Verdadero 19 (63%) 93 (78%) 112 (75%) NS
Falso 7 (23%) 15 (12%) 22 (15%)
No responde 4 (13%) 12 (10%) 16 (10%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)
P12.2) Nuestra mascota nos puede contagiar
Verdadero 11 (37%) 69 (58%) 80 (53%) NS
Falso 12 (40%) 28 (23%) 40 (27 %)
No responde 7 (23%) 23 (19%) 30 (20%)
TOTAL 30 (100%) 120 (100%) 150 (100%)

* EN N° DE PERSONAS Y (%)
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Tabla 17. Cuestionario pregunta 13, comparacion entre centros, total y chi cuadrado

Sta. Coloma HCV UAB TOTAL (x2), df,
p-value

P13) En Espaia se han dado casos de las siguientes enfermedades en humanos (posible marcar
mas de 1 respuesta):

Rabia 15 (50%) 64 (53%) 79 (53%) NS
Leishmaniosis 5(17%) 38 (32%) 43 (29%)
Equinococosis 10 (33%) 42 (35%) 52 (35%)
No responde 7 (23%) 30 (25%) 37 (25%)
No suma 100%

* EN N° DE PERSONAS Y (%)
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