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RESUMEN

Los microorganismos que forman parte del microbio-
ta normal son aquellos que viven permanentemente en
los sitios especificos del cuerpo humano, lugar donde
encuentran los nutrientes para multiplicarse. El objetivo
fundamental del presente trabajo fue describir los grupos
microbianos que interactian con el cuerpo humano, y
relacionar las infecciones oportunistas con el microbio-
ta normal. Los resultados del trabajo muestran curiosa-
mente, que un estimado de 129 géneros y especies de
microorganismos, componen el microbiota normal, y que
esta interactlia de manera simbidtica y comensal con el
cuerpo humano, siendo las bacterias el grupo microbia-
no predominante. Estos microorganismos, se encuen-
tran con mayor frecuencia en el tracto gastrointestinal y
en la cavidad bucal. Igualmente encontramos que las
bacterias Grampositivas predominan en la piel, y las
Gramnegativas en las mucosas. En un segundo momen-
to de la investigacion, se logré establecer una compara-
cion entre los microorganismos que forman parte de la
microbiota y su potencial como patégenos oportunistas,
cuando se rompe el equilibrio fisico e inmunoldgico con
el huésped humano, relocalizandose en sitios diferentes,
causando infeccion y enfermedad enddgena .De manera
que se logra incursionar en un tema que resulta polémico
actualmente en el campo de la Microbiologia, por lo que
resulta novedoso, poder llenar el vacio del conocimiento
que posibilita estudios posteriores en temas relacionados.
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Simbidtica, comensal, microbiota, patégenos oportunis-
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ABSTRACT

The microorganisms that are part of the normal microbiota
are those that live permanently in specific places in the
human body, where they find the nutrients to multiply. The
fundamental objective of this work was to describe the mi-
crobial groups that interact with the human body, and to
relate opportunistic infections with the normal microbiota.
The results of the work curiously show that an estimated
129 genera and species of microorganisms make up the
normal microbiota, and that it interacts symbiotically and
commensally with the human body, with bacteria being
the predominant microbial group. These microorganisms
are found more frequently in the gastrointestinal tract and
in the oral cavity. We also found that Gram-positive bacte-
ria predominate in the skin, and Gram-negative bacteria
in the mucous membranes. In a second moment of the
investigation, it was possible to establish a comparison
between the microorganisms that are part of the microbio-
ta and their potential as opportunistic pathogens, when
the physical and immunological balance with the human
host is broken, relocating to different sites, causing infec-
tion and endogenous disease. Thus, it is possible to ven-
ture into a topic that is currently controversial in the field
of Microbiology, which is why it is novel, to be able to fill
the knowledge gap that enables subsequent studies on
related topics.
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INTRODUCCION

El estudio de la ecologia microbiana del cuerpo humano
ha crecido de manera exponencial en la Ultima década en
el mundo. Su importancia en el proceso de salud enfer-
medad del ser humano se hace cada vez mas evidente.
Se le ha implicado en multiples enfermedades autoinmu-
nes, autoinflamatorias, en cancer, obesidad, sindrome
metabdlico y riesgo cardiovascular. La transgresion del
microbioma en ocasiones puede ocurrir por el abuso de
ciertos farmacos como antibioticos e inhibidores de bom-
ba de protones, entre otros. Reestablecer el equilibrio en-
tre el microbiota y el ser humano debe de ser prioritario
para mantener la salud del individuo (Moreno del Castillo
etal., 2018).

La Ecologia microbiana humana, difiere de la ecologia de
otros organismos. Por ejemplo, el microbioma humano,
se compone, de mas de 100 billones de microorganis-
mos de diferentes especies, los cuales se benefician de
nosotros, y a pesar de tener mas bacterias que células
propias en nuestro cuerpo. Mucha gente ha creido -y
sigue creyendo—que las bacterias son malas, pero una
gran mayoria de ellas realizan funciones vitales como la
intervencion en la expresion de genes y prevencion de
enfermedades; es por eso que el microbioma también ha
sido llamado “el érgano perdido” y “el genoma extendido”
(De Robertis,2012).

Antes del nacimiento un feto sano esta libre de microrga-
nismos, su primer encuentro se produce en el canal del
parto, especialmente en la vagina de la madre. El recién
nacido adquiere éstos por el contacto superficial, tragan-
do o inhalando. Posteriormente, a través del ambiente,
como objetos o personas que los cuidan; aunque existe la
excepcion de los nacimientos meconios que ocurren por
causas no fisioldgicas. La mayor parte de microorganis-
mos que habitan en el cuerpo humano lo hacen porque
se benefician de los nutrientes y el habitat protegido que
éste les provee; pero desde el punto de vista del cuerpo
humano esta relacién puede ser beneficiosa, neutral o
perjudicial. Donde algunos microorganismos se estable-
cen permanentemente (microbiota normal), y otros desa-
parecen rapidamente (microbiota transitorio) (Jawetz, et
al., 2006).

Los microorganismos que forman parte del microbiota
normal son aquellos, que viven permanentemente en los
sitios especificos del cuerpo humano, lugar donde en-
cuentran los nutrientes para multiplicarse, que es el mi-
crobiota normal. Existe también el microbiota transitorio,
donde los microorganismos son eliminados mediante las
normas de higiene personal, como por ejemplo el lavado
de las manos, el aseo del cuerpo durante el bafio diario,
el cepillado de los dientes, el cambio de ropa, y la higiene
en general. Por otra parte, los microorganismos del micro-
biota son necesarios en la digestion de los alimentos, ya
que aportan las enzimas para degradarlos, ademas con-
tribuyen a la consolidacion del sistema inmune. Son tam-
bién fuente de vitamina Ky complejo B, ademéas desarro-
llan procesos de competencia en los sitios anatémicos
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donde se establecen, que impiden la invasion de patoge-
nos externos.

Curiosamente, se estima que, en el organismo humano,
existen diez veces mas células de microorganismos que
las del propio cuerpo. Por ejemplo, el genoma humano,
tiene entre 20,000 y 25,000 genes, mientras que el micro-
bioma humano en total, alcanza unos 8millones de ge-
nes. Asi, los microorganismos que habitan en el aparato
digestivo (99%deltotal de todo el microbiota), tienen una
concentracion aproximada de dos billones de microor-
ganismos por gramo de materia fecal, y pesan todo un
total de 1.3kg, similar a un cerebro humano promedio
(Jiménez, et al., 1986).

Por ello, no es posible liberarnos de los microorganismos,
ya que somos un sitio ecolégico apropiado, que los ha-
cen estables en el habitat corporal humano. Posemos re-
ceptores biolégicos especificos que garantizan la union
de los microorganismos a los epitelios de nuestro cuer-
po, también los microorganismos, pueden tolerar los po-
tenciales Redox (alta concentracion de oxigeno) de los
fluidos corporales, tal y como ocurre con la presencia
de las bacterias del intestino. Ademas, los microorganis-
mos del microbiota, producen un tipo de sustancias, lla-
madas bacteriolisinas, que eliminan otras bacterias por
competencia. Por ejemplo, las colisinas, producidas por
Escherichia coli, y el efecto regulador del pH, en el caso
de los Lactobacilos en la vagina de la mujer.

Dada la complejidad que representa el nicho ecoldgico
del cuerpo humano y su interaccion con los microorga-
nismos, decidimos profundizar en estas particularidades,
estudiando la distribucion ecoldgica de los microorga-
nismos por diferentes sitios anatémicos y la relocaliza-
ciéon que tiene lugar cuando se producen las infecciones
oportunistas.

MATERIALES Y METODOS

Se trata de un trabajo de investigacion cientifica, emplean-
do los métodos tedricos y empiricos del conocimiento.
Realizando andlisis de documentos relacionados con el
tema. Para ello se reviso la literatura cientifica, buscan-
do antecedentes de trabajos similares, en libros, articu-
los y revistas, asi como en las plataformas bibliograficas
digitales Scopus, SciElo, PubMed, Redalycs, Latindex, y
Google académico. La busqueda se realizdé por via au-
tomatizada, empleando buscadores de confianza y pa-
labras claves como: microbiota y ecologia microbiana
del cuerpo humano. Esto permitié documentar y organi-
zar toda la informacion necesaria, referida a los grupos
microbianos (bacterias, hongos, virus, y protozoos), que
interactian de forma comensal, mutualista, y perjudicial
con el ser humano.

Adicionalmente, y a propoésito de los objetivos de la in-
vestigacion, decidimos relacionar los grupos microbianos
con los sitios anatémicos del cuerpo humano, para po-
der establecer las comparaciones correspondientes, en
cuanto a la cuantificacion y tipos de especies que com-
ponen el microbiota humano normal. A propdsito, se dise-
A6 una tabla general (1), ubicada en anexos, en la cual se
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vacio toda la informacion obtenida, después de revisar la
literatura cientifica, para brindar una mejor comprension
de la distribucién microbiana en el cuerpo humano.

Del andlisis y computacion de los datos de la Tabla 1,
ubicada en anexos, se construyeron graficos (3) y una
tabla (2). Organizando la informacion por sitios anatémi-
cos (6). Entre los que se encuentran: 1. La pie; 2. Region
ocular; 3. jTracto respiratorio; 4. Cavidad bucal; 5. Tracto
genito-urinario, y 6.

El tracto gastrointestinal.

En un segundo momento de la investigacion, fueron re-
visados los trabajos cientificobibliograficos correspon-
dientes, para poder conocer y relacionar la dinamica
del microbiota, cuando por razones fisicas, fisioldgicas e
inmunoldgicas, derivadas del huésped y del medio am-
biente, los microorganismos que componen el microbiota,
comienzan a producir dafos, convirtiéndose en patdge-
nos oportunistas, causando infeccion y enfermedad en-
dogena. Para ello se disefié una Tabla 2, donde se se-
leccionaron algunos microorganismos que componen el
microbiota, y que se ubican en un sitio anatdomico inicial,
pero después se relocalizan, produciendo infecciones se-
cundarias y oportunistas en sitios distantes y diferentes
de la anatomia humana.

RESULTADOS Y DISCUSION

La Tabla 1 (anexo 1), recoge la distribucion de las espe-
cies microbianas, que, de forma beneficiosa o comensal,
interactian con los 6 sitios anatémicos, que fueron pro-
puestos inicialmente para estudiar la ecologia microbia-
na del cuerpo humano. En este caso se contabilizaron
129 especies en general, que incluyen representantes de
todos los géneros microbianos (bacterias, hongos, virus
y protozoos). Haciendo la aclaracion que en la sangre,
cerebro y fluidos corporales no se contabilizan especies
de microorganismos, porque en condiciones normales
estos sitios del cuerpo humano, no presentan coloniza-
cién microbiana, salvo en los casos, cuando se produzca
una infeccion enddgena sistémica. Las especies conta-
bilizadas y registradas en la tabla 1 (anexo 1) por cada
sitio anatémico fue la siguiente: En la Piel (11 especies),
Region ocular (6 especies), Tracto respiratorio (22 espe-
cies), Cavidad bucal (33 especies), Tracto genitourinario
(21 especies), y Tracto gastrointestinal (36 especies)

Aunqgue esto resulta un valoracion tedrica, porque en la
practica el nimero de microorganismos que pertenecen
a una misma especie, y que se encuentran ecoldgica-
mente establecidos en el cuerpo humano , superan los
millones, por ejemplo en cada centimetro cuadrado de
la superficie de la piel humana , podrian haber mas de
10, 000 bacterias, estimandose alrededor de 100 billo-
nes de microorganismos en toda la anatomia corporal, lo
cual constituye el microbioma . A propdsito, Petrosino et
al. (2008) se refieren a que el microbioma, es la pobla-
cion total de microorganismos con sus genes y metabo-
litos que colonizan el cuerpo humano e incluye, el tracto
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gastrointestinal, genitourinario, cavidad oral, regién ocu-
lar, tracto respiratorio, y la piel.

Por lo que los microorganismos estaran presentes en la
topografia humana , siempre que las condiciones am-
bientales sean favorables .Y entre los factores que mas
contribuyen a su presencia en el cuerpo humano, se
encuentran la adherencia a los epitelios, ya que los mi-
crorganismos poseen receptores especificos que les per-
miten colonizar cada uno de los sitios anatomicos , sin
producir dafos secundarios .Atendiendo al anélisis ante-
rior , Methé et al.,( 2023 ), y Moreno del Castillo, (2018 ),
define a la microbiota humana como la comunidad de mi-
croorganismos que ocupan un habitat especifico de ma-
nera comensal , mientras que el término de microbioma,
se refiere a la microbiota y la funcion que cumple dentro
de dicho entorno, se dice ademéas que el microbioma, es
el ecosistema interno, que conforman los humanos con
los microorganismos.

Tracto gastroinstenital ’

Tracto genitourinario
Cavidad bucal

Tracto respiratorio

Sitios anatomicos

Region ocultar

Piel

0 5 10 15 20 25 30 35
Grupos microbianos

Protozoos Virus ®Hongos ® Bacterias

Figura 1. Distribucion de los microorganismos por sitios anatomicos

La Figura 1, muestra la distribucion de los diferentes gru-
pos microbianos (bacterias, hongos, virus y protozoos)
por cada sitio anatdmico estimado en el estudio. Se ob-
serva, que el sitio donde se encuentra el mayor nimero
de especies de microorganismos, es en el tracto gastroin-
testinal (36 especies), especificamente en la anatomia de
la mucosa del Colon. Este sitio anatémico, supera a la
cavidad bucal, al tracto genitourinario, y también a todos
los demas sitios. Similares resultados son descritos por
Llop, et al., (2001), cuando explica que la alta distribu-
cién de microorganismos en la cavidad bucal, intestino,
y tracto genitourinario, se debe fundamentalmente a que,
en estas zonas, existen condiciones favorables de hume-
dad, temperatura, nutrientes y pH favorable, para permitir
una amplia colonizacion microbiana, a diferencia del bajo
aporte nutricional y otros factores que no encuentran los
microrganismos en la piel.

Se observa que las bacterias ocupan un nimero mayor
de sitios anatomicos, seguido de los hongos, después
los protozoos y por ultimo los virus. Esto se explica, por-
que las bacterias en particular y a diferencia del resto
de los grupos microbianos, presentan mayores posibili-
dades nutricionales en el cuerpo humano, utilizando di-
ferentes vias metabdlicas (fermentacion y oxidacion), de
manera alternativa para obtener energia. Por ejemplo,
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las bacterias que se encuentran en el cuerpo humano,
funcionando como microbiota normal, son todas quimio-
heterotrofas, por lo que pueden tomar la energia (ATP) y
el carbono de la misma fuente nutricional , en este caso
de los alimentos que consume el ser humano .Ademas
las bacterias, en especial, disponen de mayores interac-
ciones bioquimicas entre los componentes de la pared
celular (ligandos) con los receptores de la célula huésped
a nivel molecular. Estos componentes bacterianos, son
las adhesinas, capsulas, y fimbrias. Sin embargo, estos
atributos anatéomicos, no estan muy desarrollados en los
hongos, y protozoos.

A Propésito Wagner (1990 ) explica que la mayoria de las
bacterias , a diferencia de otros microorganismos, po-
seen un sistema de adaptacion fisioldgica mas eficiente
a la variacion del pH del cuerpo humano , pudiendo de
esta forma , establecerse en determinados sitios, facili-
tando su colonizacion .Las bacterias, también se multi-
plican mas rapido que los hongos , protozoos y virus ,
ademas utilizan el oxigeno ocasionalmente, porque al-
gunas son anaerobias facultativas( pueden o no utilizarlo
) o microaerofilicas( requieren poco oxigeno ) .También
algunas bacterias como Pseudomonas aeuroginosa, que
forma parte de la microbiota de la via respiratoria e intesti-
nal, presentan mecanismos de apropiacion de nutrientes,
llamados siderdforos, que garantiza su nutricion constan-
te, a partir de los fluidos corporales del ser humano.

De las 108 especies de bacterias (Tabla 1), 61 son bac-
terias Grampositivas, y 47 bacterias Gramnegativas. El
resto de l0s grupos microbianos, que también reaccionan
a la coloracién de Gram, son los Hongos levaduriformes,
las Argueas, y los Actinomicetos, los cuales se conside-
ran Grampositivas. Aunque se aprecia en este estudio,
una diferencia entre las bacterias Grampositivas ( mayor
), con respecto a las Gramnegativas ( menor ), pero su
presencia en algunos sitios anatémicos, no debera inter-
pretarse de forma absoluta ,ya que tanto las bacterias
Grampositivas como las Gramnegativas , pertenecen a
un género determinado , en el que se encuentran también
otras especies que forman parte de la microbiota humana
, pero por razones de complejidad técnica e interés del
trabajo no se destacan ( anexo 1 ). Sin embargo, estas
especies de bacterias, pueden ser clasificadas taxonémi-
camente, dentro de sus géneros especificos, realizando
técnicas de aislamiento, y cultivos en medios selectivos y
diferenciales, asi como pruebas bioquimicas y actividad
fisiologica.

Hay que considerar también, que los resultados en cuan-
to al tipo de especies bacterianas y numeros por sitios,
pueden ser distintos de una persona a otra. Entiéndase
como el numero de representantes de un tipo determina-
do de bacteria, de una misma especie (comunmente lla-
mado colonia bacteriana, si es un cultivo puro). Ya que las
bacterias Grampositivas como las Gramnegativas, mues-
tran cierto dinamismo, y se deslazan a través de toda la
anatomia humana, debido a las demandas de nutrientes,
y a otros factores especificos asociados a su actividad
fisiologica y sobrevivencia.

33 |

Estas condiciones nutricionales, que resultan beneficio-
sas para las bacterias, pudieran variar entre una persona
a otra, por lo que las bacterias, cambian de un sitio a otro,
adaptandose a las nuevas condiciones. Asi, generalmen-
te las bacterias Grampositivas se encuentran en la piel, y
las bacterias Gramnegativas, lo hacen mayormente en las
mucosas, mayormente colonizando el intestino humano,
como, por ejemplo, especies de los géneros Klebsiella
sp, Enterobacter sp, y Citrobacter sp.

Otros ejemplos de bacterias Gramnegativas, que estan
presentes en una alta proporcion en el cuerpo humano,
son las especies anaerobias de los géneros Bacteroides
sp y Bifidobacterium sp, que ocupan el 96-99 % de to-
das las bacterias del Colon .Tal es el caso también de
Escherichia coli, una especie Gramnegativa, que se com-
porta como anaerobia facultativa, debido a su adaptacion
a la baja disponibilidad de oxigeno en las mucosas, y que
se encuentra formando parte de la microbiota intestinal
de los animales .Precisamente en este sitio, pudiera su-
perar en numeros a otras bacterias del propio intestino, y
también a las bacterias Grampositivas, que se encuen-
tran en la piel, asi como en otras regiones anatémicas del
cuerpo humano.

Asimismo, Murray et al., (2009) consideran que las va-
riaciones de las especies de bacterias Grampositivas y
Gramnegativas, en los diferentes sitios anatomicos, se
deben fundamentalmente al huésped humano en espe-
cifico, ya que factores como la edad, las enfermedades,
y la alimentacion, varian de una persona a otra, que, a su
vez, producen cambios considerables en los potenciales
de oxidorreduccién. Estos potenciales indican la capa-
cidad de las bacterias Grampositivas y Gramnegativas
para generar energia y sintetizar nuevas moléculas. En
las aerobias que realizan la oxidacion, los valores Redox
sSon positivos, y en las bacterias anaerobias que realizan
la reduccion, los valores Redox son negativos. También
influyen otros parametros, como la temperatura, y el pH
de los sitios anatémicos, asi como la disponibilidad de
nutrientes que determinan la colonizacion, nutricion y me-
tabolismo de las bacterias, para establecerse como mi-
crobiota normal en estos sitios.

Un ejemplo, que ilustra este analisis , es la disbacte-
riosis que se crea en la region anatémica del Colon de
algunas personas , cuando se invierte la microbiota in-
testinal , a partir de causas fisiolégicas derivadas del
huésped , lo cual conlleva a un predominio de bacterias
Grampositivas, que superan en nimero a las bacterias
Gramnegativas .Esto pudiera desencadenar el llamado
XSindrome de Colon Irritable”, que es una enfermedad
de origen desconocido, que cursa con cuadros diarrei-
cos intermitentes. Sin embargo, esta afeccion, puede ser
tratada con el uso de probidticos, a base de concentra-
dos alimenticios, que contengan Lactobacillus acidoph-
ilus y Bifidobacterias, ya que estas bacterias, elevan la
concentracion de citosinas, que impiden a la vez las re-
infecciones por otros microorganismos. De igual modo la
abstinencia fecal (Constipacion), pudiera ser tratada con
el uso de concentrados de algunas cepas especificas de
Escherichia coli por via oral.
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Especies microbianas

Figura 2. Frecuencia de colonizacién microbiana por sitio anatdomico

En la Figura 2, aparece la distribucion por frecuencias de
las especies microbianas que colonizan el cuerpo huma-
no, manteniendo su presencia como microbiota normal.
En este caso, se observa como las especies bacterianas
predominan en todos los sitios (6). En este orden:Sta-
phylococcus sp ( 6 sitios ) ,Streptococcus sp ( 6 sitios ),
Lactobacillus sp ( 6 sitios ), Escherichia coli ( 3 sitios ) . Le
contindan los hongos levaduriformes, representados por
Candida albicans, en 5 sitios; y por ultimo, aparecen las
Amebas comensales, en 2 sitios.

En el caso de los virus , no fueron tenidos en cuenta , para
efectuar estas comparaciones, con los demas grupos mi-
crobianos , ya que su presencia como microbiota normal
en algunos sitios anatomicos del cuerpo humano, es aun
cuestionada en la bibliografia especializada , porque que
lo hacen siempre de manera parasita , conviviendo de
forma transitoria o persistente ( ejemplo los adenovirus ,
rotavirus , herpes virus , enterovirus, etcétera ), dentro de
las células, sin provocar dafios e infeccion , hasta tanto ,
puedan ser activados y replicarse por factores relaciona-
dos con el huésped .En este caso la relacion biolégica:
virus —organismo , no ofrecen ningun beneficio al cuerpo
humano, a diferencia de lo que ocurre con las bacterias
, ya que estas , interactian de manera comensal con el
organismo humano, contribuyendo de forma beneficiosa
como microbiota normal, adaptada a este cuerpo huma-
no, del cual forma parte.

Al retomar la informacién de la figura 2, se obser-
va, que especies de los géneros Staphylococcus sp,
Streptococcus sp, y Lactobacillus sp, estan presentes
(100 %) en todos los sitios anatémicos (6), previamen-
te escogidos para efectuar este estudio. Y cuando se
profundiza en las caracteristicas de estas tres bacterias,
todas son Grampositivas. Llevan a cabo la nutricion (ob-
tienen el carbono y otros nutrientes), y el metabolismo
(obtienen el ATP), con baja concentracion de oxigeno
(anaerobias facultativas), ademas toleran valores de pH
variables. Factores estos que estan presentes en toda la
anatomia y fisiologia humana.
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A esto, se le adiciona , que en estos 6 sitios de la anato-
mia humana , existen tejidos , con una composicion qui-
mica y fisica, que son afines a estas bacterias , lo cual
le proporcionan, estabilidad y hébitat estable .Las bac-
terias en particular , poseen adhesinas , que le permiten
colonizar varios sitios anatémicos simultaneamente , es-
tableciéndose como microbiota normal, ademas, por ra-
zones derivadas del huésped , estas bacterias, también
son transportadas por los objetos, ambiente aéreo, aseo
personal , y durante la alimentacion, favoreciendo su co-
lonizacion permanente. Iguales consideraciones son refe-
renciadas por Rojas et al., (1988) y Brock. (2015) cuando
explican, que el microbiota humano, es dinamica, varia
en las diferentes zonas del cuerpo, y cambia en un mis-
mo sitio. También varia con la edad, y de una persona a
otra, en dependencia de las caracteristicas metabdlicas
y fisiolégicas individuales.

-
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Figura 3. Distribucion de los grupos microbianos en piel y mucosas

En la Figura 3, se estudia la distribucion de los diferentes
grupos microbianos, en la piel y mucosas, que son |0s
sitios mas extensos del cuerpo humano, y engloban a los
sitios restantes, discutidos anteriormente. Partiendo del
analisis de los resultados graficados, se observa, que, en
las mucosas, es donde se encuentra la mayor distribu-
cién y concentracion de microorganismos (116 especies
microbianas), sin embargo, en la piel, tan solo 13 espe-
cies. Estas especies pertenecen a las bacterias, hongos,
virus y protozoos. Asi, por ejemplo, en primer lugar, las
bacterias son el grupo microbiano predominante (108 es-
pecies): 101 en las mucosas y 7 en la piel. Después le
contindan los hongos (10 especies): 6 en las mucosas y 4
en la piel. Le siguen los protozoos (7 especies): 7 en mu-
cosas, y ninguno en la piel. Y, por ultimo, se encuentran
los virus (4 tipos): 4 en mucosas y ninguno en la piel.

De forma general, en este estudio, el numero de espe-
cies microbianas fue mayor en las mucosas (116) que en
la piel (13), estando mayormente representados por las
bacterias. Esto se explica porque en las mucosas, existe
un microhéabitat que favorece la vida de los microorga-
nismos, por factores relacionados con la humedad, pH 'y
temperatura, lo cual permite la colonizacion de varios gru-
pos microbianos y de especies diferentes. Ademas, la piel
no es un medio apropiado para el establecimiento de los
microorganismos, solo lo hacen aquellos microrganismos
del microbiota especifico, y otros que de forma ocasional
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constituyen el microbiota transitorio. Es la zona mas ex-
tensa del cuerpo humano, que se encuentra expuesta al
medioambiente y a los cambios bruscos de temperaturay
desecacion, que después durante la higiene corporal se
eliminan mecanicamente los microorganismos. También
en toda esta zona, existe baja disponibilidad de nutrien-
tes a diferencia de las mucosas, donde es por naturaleza
un medio humedo, rico en sustancias nutritivas, deriva-
das de los alimentos y también de los tejidos humanos.
Todo esto favorece la mayor colonizacion y distribucion
de los microorganismos en las mucosas que en la piel

Estos resultados son igualmente referenciados por Allaire
et al., (2018) cuando explican que, debido a la disponibi-
lidad de nutrientes, y pH cercano a la alcalinidad, hacen
de estas zonas (las mucosas) un lugar apropiado para
la vida microbiana. Lo cual, se ha comprobado que el
ser humano, contiene mas agentes bacterianos intestina-
les que células “propias” en todo el organismo (104 versus
10%), lo que supone, una participacion determinante de
los microorganismos en el mantenimiento de nuestra ho-
meostasia y bienestar.

A propdésito, los estudios de Rojas et al., (1988) corrobo-
ran los resultados encontrados en el presente estudio, ya
que la piel, a diferencia de las mucosas, es un lugar hostil
para la mayoria de los microorganismos, y su permanen-
Cia en esta zona atraviesa por variadas consideraciones.
Por ejemplo, la piel, posee diferentes estructuras, y las
funciones de cada una son también diferentes. Esto pro-
voca que la epidermis no sea exactamente igual en todas
sus porciones, y, por lo tanto, los microorganismos que
habitan en sitios diferentes son distintos. Adicionalmente
Grice et al, (2023) explican también que los habitats de
la piel, tienden a ser muy diferente entre segmentos cor-
porales o estructuras anatémicas, sin embargo, son muy
similares entre individuos de la mima edad y sexo, pues
estos poseen propiedades, fisicas, quimicas vy fisiologi-
cas comunes que facilitan la colonizacion de microorga-
nismos con las mismas caracteristicas.

Asi, el pH de la piel, es generalmente acido( entre 4y 6
) , debido al alto contenido de acidos organicos que se
excretan por esta zona del cuerpo , lo cual , resulta poco
apropiado para el establecimiento de los microorganis-
mos, y aunque la concentraciéon de microorganismos en
esta zona , se encuentra en el orden de 10 2-10 4 por cm
2, estos no permanecen en este sitio por mucho tiempo,
debido a la interaccion ambiental, que crea variaciones
de temperatura , lo cual es contrario a la supervivencia
microbiana , dado el medio seco a que se exponen , y a
la poca humedad

Por lo que la mayor parte del microbiota normal de la piel,
se encuentra en zonas humedas (106 microorganismos /
cm 2) del estrato cérneo y dentro de los foliculos pilosos.
Tanto los foliculos pilosos y las glandulas sebaceas sirven
de reservorio de un pequefo numero de microorganis-
mos, que reemplazan los eliminados de la piel por el la-
vado. Aungue la mayor parte de los microorganismos son
arrastrados y eliminados durante la higiene del cuerpo,
pero después se normaliza al cabo de las 8 horas. Por lo
que el microbiota de piel, consiste generalmente en bac-
terias Grampositivas, que son las mejores adaptadas a
estas condiciones, y pertenecen generalmente a los gé-
neros Staphylococcus sp y Corynebacterium sp.

La cavidad bucaly el tracto gastrointestinal, por presentar
tejidos mucosales, se convierten en las zonas del cuerpo
Ccon mayor presencia microbiana, predominando las bac-
terias Gramnegativas (en el tracto gastrointestinal). Estas
bacterias que se encuentran en el tracto gastrointestinal,
poseen una variedad de sistemas enzimaticos, que le
permite interactuar metabodlicamente con diferentes sus-
tratos organicos derivados de la alimentacion humana. El
Colon, por ejemplo, es el mayor reservorio de microorga-
nismos, con conteos de 10" bacterias por gramo de ma-
teria fecal recién emitida. Entre ellas las especies anae-
robias obligadas, Bacteroides sp, Bifidobacterium sp, y
Escherichia coli , que es la mas representativa.

Tabla 2. Relocalizacion anatémica del microbiota normal durante las infecciones oportunistas

Sitio anatémico de localiza-
cion inicial

Especies de microorganismos
del microbiota

Sitio anatémico de infecciéon
secundaria

Tipo de enfermedad
oportunista

Staphyloccus aureus Piel y membranas mucosas

Abscesos, septicemia,

Piel, pulmones, region ocular neumonia

Streptococcus pyogenes Piel, faringe

Neumonia, Abscesos,

Piel, pulmones, corazén 2,
P ’ endocarditis

Haemophilus influenzae Tracto respiratorio

Piel, sistema nervioso central

(SNC) Neumonia, meningitis

Actinomyces sp Tracto respiratorio

Cavidad bucal Absceso periodontal

Streptococcus mutans Tracto respiratorio

Cavidad bucal Caries dentall

Streptococcus sanguinis Tracto respiratorio

Corazon Endocarditis

Streptococcus epidermidis Piel y mucosas

Piel, membranas mucosas Abscesos

Escherichia coli Tracto gastrointestinal

Cistitis, uretritis, pironefritis, y

Tracto genitourinario, piel sepsis en herida

Neisseria meningitidis Faringe

SNC

Meningitis
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Pseudomonas aeruginosa Faringe

Piel, oido Sepsis en herida, otitis

Micobacterium sp Tracto respiratorio

Pulmodn, intestino, sistema 6seo | Neumonia

. . Piel, y membranas
Corinebacterium sp Y

Faringe, corazén Faringe, endocarditis

mucosas
Candida albicans Mucosa oral y urogenital Piel, pulmones, y mucosas Candidiasis
Entamoeba gingivalis Cavidad oral Denticién Gingivitis

Amebas comensales Tracto gastrointestinal

Diarrea, absceso hepaético,

Tracto gastrointestinal, SNC meningoencefalitis

Fuente: Elaboracion propia

En la Tabla 2, aparecen un conjunto de especies micro-
bianas en representacion de toda la microbiota humana ,
que se ha seleccionado, a propdsito de la investigacion,
para poder estudiar la dindmica de estos microorganis-
mos en el cuerpo humano .Todas se encuentran en un
sitio especifico de localizacion inicial, pero cuando se
rompe el equilibrio fisico -inmunolégico, entre el microor-
ganismo y el huésped , comienza un proceso complejo
de relocalizacion, donde algunas especies comensales
0 beneficiosas para el organismo humano ,se convierten
en potenciales patdégenos secundarios u oportunistas ,
produciendo infeccion o enfermedad enddgena , en el
mismo sitio donde se encuentran habitualmente , 0 se
desplazan a sitios distantes de su localizacion inicial ( re-
localizacion ).

Esto se relaciona con el hecho, que, entre los microor-
ganismos y el huésped humano, se producen interac-
ciones biolégicas que favorecen la colonizacion inicial,
para establecerse en los diferentes sitios. De manera que
aquellos microorganismos , mejores adaptados, pueden
permanecer en el mismo sitio por determinados periodos
de tiempo, por el contrario aquellos microorganismos
menos adaptados ecoldgicamente con el ser humano,
estan sujetos a variaciones, y se desplazan de un sitio
anatémico a otro , produciendo infecciones oportunistas,
en dependencia de la susceptibilidad del huésped , y de
sus condiciones fisicas e inmunolégicas, ademas de los
atributos patogénicos o determinantes de patogenicidad
y virulencia que exhiban estos microorganismos.

Similares consideraciones son puntualizadas por Mateos
( 2004 ), cuando destaca que la microbiota humana es
dinamica en el tiempo, esta puede cambiar en depen-
dencia de la edad de la persona o del estado fisioldgico ,
siendo més evidente en el intestino humano y en la vagina
de la mujer, ademas plantea, que hay que tener en cuen-
ta que los microorganismos que componen la microbiota
humana, pueden exacerbar su virulencia, debido a la ad-
quisicion de fagos, también por sustitucion de un serotipo
por otro dentro de la misma especie, y por transmision
episomal, al adquirir elementos genéticos moéviles trans-
ponibles , tales como plasmidos, que aportan el caréacter
de virulencia.

De este modo, el conocimiento del tipo de microorga-
nismo que suele habitar en los distintos sitios del cuer-
po humano, es de gran ayuda en la determinacion del
tipo de infeccién que puede ocurrir posterior al dafio en
€s0s mismos tejidos .De hecho, la mayoria de los seres
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humanos conviven en armonia y perfecta salud con los
microorganismos de la microbiota , sin embargo cuan-
do esta suprimida la respuesta inmune en un paciente
sano, o cuando la persona fallece, los microorganismos
se convierten en patégenos oportunistas, produciendo
infeccion, enfermedad , y putrefaccion de los cadaveres.

Asi, todos los miembros del microbiota humano son con-
siderados patdégenos secundarios u oportunistas, ya que
existe un conjunto de factores derivados del huésped,
que conllevan al cambio de esta condicién en los mi-
croorganismos del microbiota, entre los que se encuen-
tran, las deficiencias inmunolégicas, deficiencias nutricio-
nales, enfermedades agudas y crénicas, traumatismos,
accidentes, cirugias, y los farmacos. Esto igualmente se
relaciona con lo planteado por Uzcatequi (2016) cuando
explica, que existen enfermedades que son el resultado
del desbalance del microbioma (funcién del microbiota),
como por ejemplo las enfermedades autoinmunes, la dia-
betes, alergias, enfermedades gastrointestinales, artritis,
y posiblemente el cancer.

Algunos ejemplos, que se derivan del analisis de la Tabla
2, son los siguientes, Staphylococcus aureus , que es
una bacteria Grampositiva , aerobia o anaerobia faculta-
tiva, y que se encuentra como microbiota normal de la
piel y membranas mucosas , puede causar una infeccion
o enfermedad secundaria oportunista en la misma piel ,
cuando por razones directas , se produce un dafio en
este 6rgano del cuerpo, lo cual , hace que la bacteria ,
penetre hacia los tejidos mas profundos, dando lugar a
una colonizacioén, después infeccién, que termina en una
enfermedad pidgena de tipo forunculosa .También esta
misma bacteria, puede causar abscesos y lesiones su-
purativas en otros 6rganos distantes de su localizacion
inicial, tales como los pulmones. Algo similar ocurre con
Streptococcus pyogenes, una bacteria Grampositiva, que
se encuentra habitualmente en la piel y faringe de los se-
res humanos, y puede relocalizarse biolégicamente, ha-
cia el corazon causando una endocarditis bacteriana.

Asimismo, Escherichia coli, una bacteria Gramnegativa,
anaerobia facultativa, que habitualmente se encuentra
como microbiota del intestino humano, puede transpor-
tarse hacia las vias urinarias con mucha frecuencia, cau-
sando cistitis, uretritis y nefritis. El otro caso , que resul-
ta muy llamativo es Neisseria meningitidis, una bacteria
Gramnegativa , aerobia, y que forma parte de la micro-
biota de la orofaringe , bajo determinadas condiciones
derivadas del huésped, puede invadir la region meningea



y producir meningitis .Y por ultimo, se encuentra Candida
albicas , un hongo levaduriforme, comensal de la mucosa
genital , oral y gastrointestinal, que en personas diabéti-
cas, y expuestas a dosis elevadas de antibidticos o cuan-
do han recibido tratamientos inmunosupresores, estos
hongos producen candidiasis en regiones adyacentes o
también en 6rganos mas alejados de su localizacion ini-
cial, en los pulmones.

De esta manera, se explica que al igual que el resto de los
organismos vivos, también los microorganismos, logran
sobrevivir, adaptandose dinamicamente a los cambios
fisioldgicos del huésped, siempre en funcion de la dispo-
nibilidad de nutrientes. Estos conviven con el ser humano,
porgue son ricos en sustancias nutritivas, como: glucosa,
proteinas, &cidos grasos, minerales, vitaminas, y oxigeno.
De manera que los microorganismos eligen a los seres
humanos por razones ecoldgicas, colonizan cada sitio del
cuerpo de forma transitoria o permanente, estableciendo
una relacion de beneficio mutuo o perjudicial.

Asi, los microorganismos que forman parte del microbiota
normal de los seres humanos, se hacen imprescindibles
para los procesos fisioldgicos e inmunolégicos. Sin em-
bargo, cuando se violan las normas sanitarias fundamen-
tales, se padece alguna enfermedad, bajo tratamientos
inespecificos, 0 se produce una ruptura de la piel, enton-
ces, se crean condiciones favorables para las infecciones
oportunistas y enddgenas, donde los microorganismos
penetran en los tejidos, se adhieren y multiplican, produ-
ciendo infecciones relocalizadas o sistémicas.

CONCLUSIONES

Se estima que alrededor de 129 especies microbianas,
componen el microbiota normal del cuerpo humano.
Estas interactian de manera simbidtica y comensal, sien-
do las bacterias el grupo microbiano predominante. La
mayor colonizacion se produce en el tracto gastrointes-
tinal y en la cavidad bucal. Las bacterias Grampositivas
predominan en la piel, y las Gramnegativas en las muco-
sas. Las especies mas representativas en todos los sitios
son Staphylococcus sp, Streptococcus sp, Lactobacillus
sp, Escherichia coli y Candida albicans. L.os microorga-
nismos que forman parte del microbiota se convierten en
patdgenos oportunistas, cuando se rompe el equilibrio fi-
sico e inmunologico con el huésped humano, causando
relocalizacion ocasional e infeccion enddgena.
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ANEXOS
Tabla Nro. 1. Distribucién y clasificacion de los mi o por sitios
Siios analdmecos Baclerias Hongos Vus Prolaroanos
Sangre, fluidos , No existen en condiciones No exisien en condiciones  No exisien en
fos y " No existen en condiciones nommales " =
« Staphytk +) - (+) = Candida albicans
« Staphylococcus aureus (+) = Mycobacterium sp (BAR) = Toruiopsis grabala
Piel « Corynebacienum sp (+) = Pityrosporum orbiculare No No
« Micrococcus sp (+) = Pityrosporum ovale
= Staphylococcus aureus ('+) = Streplococcus pneumoniae ('+)
Region ocular . (*) . sp() + HoNgos Saprofiticos del are No No
« Corynebacierium sp (+) 1 !
« Staphylococcus aureus (+) « Neissena meningiidss (-)
« Staphylococcus epidenmedis (+) = Proteus sp(-)
- *, - iginosa ()
« Streplococcus mutans (+) * Lactobacilus sp (+)
Tonch * Haemophilus influenzael(-) = Corynebacterium sp (+) + Adenovirus (forma latente)
* « Strep iae (+) - My ium sp (BAR) No + Herpesvius (forma latente) No
= Streplococcus miis (+) = Actinomices sp (+)
+ Streplococcus vindans (+) * Treponemas sp ()
« Bordefella pertussis (-) « Mycoplasmas sp (+/)
« Neissenia sp (-) * Kiebsiella pneumoniae (-)
= Streplocoocus sanguis (+) » Streplococcus vindans (+)
= Streplococcus milis (+) * Peplococcus sp (+)
+ Staphy . )
+ Staphylococcus aureus (+) « Streplococcus pneumoniae (+)
= Actinomices isracli (+) = Streplococcus pyogenes(+)
= Bacteroides sp () = Neissena iNgIvdis (-)
« Treponema sp () “ -Enbmbac??s(&mﬂ“
+ Streplococcus vindans (+, * Proteus sp (- : ~ -
Cavidad Bucal + Fusobacterium sp (-) « Pseudomonas 2] = Candida abicans. No + Entamoeba gingivals
= Peplostreplococcus sp (+) = Haemophius i )
* Neissenia sp (1) = Mycopiasmas sp (+/)
= Lactobacilus sp (+) = Veilonella sp (-)
« Difterias (+) = Clostridium sp (+)
« Corynebacterium sp (+) = Fusobacterium sp{-)
= Streplococcus mutans (+) = Peplosestreciococcus sp (+)
« Streplococcus salivarus (+)
. '] « Mycob : « Candida sp
= Streplococcus miss (+) = Streplococcus pneumoniae (+)
= Streplococcus faecalis (+) = Neisseria sp () = Geolrichum spp
* Staphylococcus aureus (+) = Neisseria ingibidss (-)
Tracto = Con sp(+) * Enterobacterias( E.coli ) (-) » Torulopsis sp No « Trichomona vaginas
= Lactobacilus sp (+) = Proleus sp (-)
= Enterococcus sp(+) = Bacleroides sp (-)
* Ureaplasma sp(-) £ o aeruginosa ()
- +)
Estémago
+ Laciobacilus biSidus (+) No No
= Helicobadier pylori (-)
Intestino deigado
Duwondec R e G e e e S e R e
« Lactobacilus sp (+) = Lactobacilus sp (+)
« Streplococcus sp (+)
Yeyuno
= Enlerococcus sp(+) = Entamoeba dispar
* Lactobacilus acidophilus (+)
« Corynebacterium sp (+) « Entamoeba hartmanni
« Mycobacterium sp (BAR)
[Tracto « Staphyk sp (%) - Candida abicans « Entamoeba col
____________________________________________ « Rotavirus (forma latente)
Infessino grueso (Colon) * Enterovirus (forma lalente) | . Entamoeba nana
) R ) . sella sp(-)
« Bacteroides sp(-) « Citrobacler sp(-) « lodamoeba butschis
« Bifidobactenium sp(-) = Staphylococcus )
= Escherichia coli {-) = Streplococcus faecalis (+)
« Proteus sp (-) « Streplococcus [C]
* Kiebsella sp(-) = Proteus sp ()
= Panloea = Closirk sp(+)
« Salmonella sp{-) = Treponemas sp (-)
* Shigella sp(-) = Mycoplasmas sp (BAR)

Leyenda: (+) son bacterias Grampositivas; (-) son bacterias Gramnegativas; BAR, significa bacilos acido resistentes; sp,
significauna o mas especies que pertenecen al mismo género. Fuente: Patrick R. Murray; Ken S. Rosenthal; Michael A. Pfaller.

(2009) ; Nidia, RH ., (1988 ) .
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