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En las siguientes páginas pongo el foco en la falta de anticipación y en la respuesta pasiva de las autoridades 
y ganaderos en Europa ante la amenaza de dos enfermedades causadas por orbivirus transmitidos por 
mosquitos Culicoides: la lengua azul (LA) y la enfermedad hemorrágica epizoótica (EHE).

Vacunación contra la lengua azul (LA) y la 
enfermedad hemorrágica epizoótica (EHE): ¿por 
qué esperar a que se declare el incendio?
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INTRODUCCIÓN

La lengua azul (LA) y la enfer-
medad hemorrágica epizoótica 
(EHE) son dos os enfermedades 

causadas por orbivirus, ambas capa-
ces de provocar pérdidas económi-
cas considerables para la ganadería 
de rumiantes domésticos. Ambas 
son transmitidas por mosquitos del 
género Culicoides.

La LA, como consecuencia de 
emergencias y reemergencias regu-
lares, puede considerarse razonable-
mente como una enfermedad euro-
pea desde finales de los años 90. Por 
su parte, la EHE hizo una entrada 

notable en el sur del continente en el 
otoño de 2022 [1, 2].

Los virus responsables de estas 
dos enfermedades, el BTV (virus de 
la lengua azul) y el EHEV (virus de 
la enfermedad hemorrágica epizoó-
tica), comprenden respectivamente 
24 (serotipos clásicos) y 7 serotipos. 
Algunos de estos serotipos han es-
tado en el origen de crisis sanitarias 
animales importantes en los últimos 
20 años: así, la epizootia de BTV8 
ocurrida en 2006 en Europa habría 
causado daños económicos mayores 
que cualquier brote anterior de un 
único serotipo de BTV [3].

Los últimos años han estado mar-
cados principalmente por la aparición 
del BTV3 en los Países Bajos a finales 
del verano de 2023 y la llegada del 
EHEV8 en Sicilia, Cerdeña y España 
a finales de 2022. En ambos casos, se 
produjo una expansión rápida dentro 
del territorio afectado y hacia los paí-
ses vecinos, con importantes pérdidas 
económicas directas e indirectas.

DE LOS PAÍSES BAJOS A BÉLGICA: 
CRÓNICA DE UNA CRISIS SANITARIA 
ANIMAL ANUNCIADA
Algunas palabras para aclarar mi 
posición con respecto a esta proble-
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 LA AMENAZA DE LOS 
ORBIVIRUS EN EUROPA: 
¡PREPÁRATE PARA LOS 
PROBLEMAS! ¡Y POR 
PARTIDA DOBLE!

mática; soy veterinario de formación 
y gestiono una granja experimental 
y de enseñanza destinada a estu-
diantes de Veterinaria. Exasistente 
en Epidemiología Veterinaria en la 
Universidad de Lieja, también de-
fendí una tesis doctoral en Ciencias 
Veterinarias, cuyo tema fue precisa-
mente la LA. Por lo tanto, más que 
nadie, estaba bien posicionado para 
conocer las repercusiones potencial-
mente dramáticas de una aparición 
de la LA en un rebaño no expuesto 
previamente. Más que nadie conocía 
las consecuencias sobre la produc-
ción lechera, el estado general, las 
anomalías congénitas y los trastornos 
reproductivos provocados por el BTV. 
Y sin embargo...

Sin embargo, cuando los Países 
Bajos anunciaron sus primeros ca-
sos de BTV3 en agosto de 2023, yo, 
como tantos otros, pensamos que 
quizás solo se trataba de una falsa 
alarma, que, al igual que las apa-
riciones de BTV11, BTV6 o incluso 
la reemergencia del BTV8 en Bélgi-
ca en 2019, la infección se limitaría 
por sí sola y desaparecería. Que, en 
definitiva, la zona de aparición —en 
la región de Ámsterdam— y la ex-
tensión de los casos, más bien hacia 
el norte del país, nos darían tiempo 
para reaccionar. Además, como los 
primeros casos en Bélgica aparecie-
ron al final del periodo de actividad 
vectorial y al norte de Amberes, no 
era momento de entrar en pánico; 
parecía mejor esperar. 

Incluso las primeras cifras prove-
nientes de los Países Bajos, que indi-
caban una tasa de letalidad de casi el 
75 % en ovinos [4], parecían casi de-
masiado altas para ser ciertas...

A posteriori, el cerebro desarrolla 
todo un arsenal de mecanismos de 
justificación para excusar la falta de 
anticipación frente a lo que, con pers-
pectiva, aparece como una evidencia: 
las consecuencias catastróficas del sur-
gimiento de un serotipo de BTV parti-
cularmente agresivo en rebaños ovinos 
y bovinos completamente susceptibles.

En efecto, a pesar de estos datos 
inquietantes, a pesar de los esfuer-
zos sostenidos de nuestra Agencia 
Regional de Salud y de Identificación 
Animal (entre principios de 2024 y la 
reemergencia en julio, la ARSIA en-
vió nada menos que 15 comunicados 
llamando a la vigilancia y a la vacu-
nación contra BTV3). A pesar de la 
disponibilidad de la primera vacuna 

desde mayo de 2024, la respuesta bel-
ga en general siguió siendo pasiva...

El regreso del BTV3 en 2024 no se 
hizo esperar: primer caso confirma-
do el 9 de julio, a pocos kilómetros 
de la Universidad de Lieja. Nuestros 
propios rebaños ovinos y bovinos 
fueron afectados pocos días después. 
Frente a la severidad de los signos 
clínicos, el sector tomó repentina-
mente conciencia de la gravedad de 
la situación, lo que provocó un au-
mento radical en la demanda de va-
cunas y rápidamente problemas en 
las cadenas de suministro. Los acto-
res del sector despertaban. Pero tar-
de, demasiado tarde...

VACUNACIÓN DURANTE UNA 
EMERGENCIA: EFICACIA LIMITADA, 
ACEPTABILIDAD REDUCIDA
El escenario belga es casi un caso 
de estudio. Vacunar en plena emer-
gencia, especialmente tratándose de 
orbivirus, presenta varios obstáculos 
bien conocidos:
•	 Plazo para el desarrollo de la in-

munidad: se requieren en prome-
dio de 3 a 4 semanas después de la 
primera inyección para lograr una 
protección satisfactoria, período 
durante el cual los animales per-
manecen vulnerables.

•	 Estrés y logística: la LA y la EHE 
suelen afectar cuando los anima-
les están en pastoreo. Por tanto, la 
contención y la organización logís-
tica de la vacunación se complican 
considerablemente.

•	 Problemas de suministro: las 
existencias de vacunas suelen ser 
insuficientes cuando la demanda 
aumenta bruscamente.

•	 Escepticismo de los ganaderos: 
vacunar cuando la epidemia ya 
está presente puede generar frus-
tración y confusión, especialmente 
si los resultados son mediocres o 
demasiado tardíos. En el caso de 
Bélgica, este aspecto fue aún más 
pronunciado: no solo algunos ani-
males vacunados fueron infectados 
y mostraron signos clínicos por no 
haber tenido tiempo suficiente para 
desarrollar inmunidad protectora, 
sino que muchos ganaderos ya te-
nían prejuicios debido a testimo-
nios similares procedentes de los 
Países Bajos, que enfrentaron exac-
tamente la misma situación.

•	 Inmunopatología teórica: nada de 
vacunación a última hora: la LA 
forma parte de las enfermedades 

para las cuales se ha sugerido un 
fenómeno de antibody-dependent 
enhancement of infection [‘poten-
ciación de la infección dependiente 
de anticuerpos’], (ADE). Concre-
tamente, si un animal se infecta 
mientras la inmunidad vacunal 
está en proceso de asentarse, no 
se puede excluir que interacciones 
entre anticuerpos no neutralizan-
tes conduzcan a un agravamiento 
de los signos clínicos. Aunque es-
tos hallazgos provienen de mode-
los experimentales, en ausencia de 
evidencia científica adicional, con-
vendría evitar que el virus llegue a 
una región antes de que la protec-
ción vacunal en los animales esté 
completamente establecida.
La vacunación en plena crisis rara 

vez consigue frenar la dinámica de 
un brote en expansión. Las cifras 
procedentes de Bélgica y de los Paí-
ses Bajos en 2023-2024 no dejan 
lugar a dudas sobre esta dolorosa 
realidad [6, 7]. Además, puede dete-
riorar de manera duradera la con-
fianza de los ganaderos en vacunas 
que han demostrado su eficacia y 
perjudicar gravemente su adhesión 
futura a campañas preventivas. 
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VACUNACIÓN PREVENTIVA: LA 
HERRAMIENTA RACIONAL DE LA 
BIOSEGURIDAD COLECTIVA
La vacunación preventiva —organizada antes de 
la introducción del virus en un territorio— ofrece 
ventajas considerables:
• Protección de los animales sensibles antes de 
cualquier exposición.
• Reducción de la duración y/o del número de 
animales virémicos, limitando la transmisión 
por vectores.
• Menor estrés para los animales y los ope-
radores, con la posibilidad de vacunar fuera 
del período de actividad vectorial, cuando los 
animales están estabulados.
• Mejor planificación logística (almacenamiento, 
personal, costes, etc.).
• Mayor aceptación por parte de los profesio-
nales, que perciben el enfoque como proactivo. 
Este último punto es ciertamente delicado y 
requiere una excelente comunicación en torno a 
estas campañas.

EHE: ¿LA PRÓXIMA OLA?
Europa aún no ha terminado de enfren-
tarse a los orbivirus. El EHEV, durante 
mucho tiempo considerado como ajeno 
a Europa, está ahora bien establecido 
en la península ibérica y en Francia, 
causando casos graves en bovinos.

También hay vacunas disponibles 
contra la EHE. Es fundamental que 
los Estados que aún no han sido 
afectados integren esta amenaza en 
sus planes de prevención.

UN DILEMA ÉTICO, POLÍTICO Y 
ECONÓMICO: ¿ACTUAR ANTES O 
DESPUÉS?
Las campañas de vacunación preventi-
va siempre plantean cuestiones de cos-
te, logística, aceptabilidad y responsa-
bilidad. Pero el coste real de la inacción 
casi siempre es el más alto: pérdidas 
animales, angustia de los ganaderos, 
restricciones comerciales y satura-
ción de los servicios veterinarios.

Y, sin embargo, existen herra-
mientas: vacunas inactivadas, pla-
taformas de producción flexibles, 
herramientas de vigilancia vecto-
rial, sistemas de alerta temprana. 
Lo que a menudo falta es la volun-
tad política de actuar antes de la 
emergencia, de salir del cortoplacis-
mo presupuestario y de asumir de-
cisiones a veces impopulares para 
evitar consecuencias irreversibles.

¿POR QUÉ TANTA RESISTENCIA?
Áreas enteras de la epidemiología y 
de la psicología se dedican al estudio 
de los factores económicos, sociales 
y culturales que pueden explicar la 

resistencia de los actores del sector a 
la vacunación preventiva. Puede ha-
ber, como ya se mencionó, el peso de 
experiencias pasadas negativas, que 
pueden generar cierta desconfianza 
hacia las instituciones veterinarias o 
las autoridades sanitarias. El coste 
económico de tales campañas es, por 
supuesto, también un factor central.

Este enfoque también es víctima 
de la paradoja de la prevención exi-
tosa: si la enfermedad no aparece, 
el ganadero puede concluir que la 
vacuna no era necesaria, cuando en 
realidad es precisamente la razón 
por la que no apareció.

Las valencias BTV8 y EHEV8, in-
cluidas en la campaña obligatoria de 
vacunación belga de 2025 junto con 
BTV3, podrían dar lugar a este tipo 
de sesgo cognitivo: el cerebro huma-
no tiene dificultades para estimar el 
coste de lo que podría haber sucedi-
do, pero no ocurrió.

El acto preventivo, sea cual sea, 
por su propia naturaleza, es un “no 
acontecimiento”, en contraposición a 
una acción curativa cuyo beneficio es 
rápidamente medible y tangible.

¿CASANDRA IGNORADA DE NUEVO?
En la mitología griega, Casandra re-
cibió el don de la profecía, pero fue 
condenada a que nadie creyera en 
sus predicciones. Los científicos, epi-
demiólogos, veterinarios de campo y 
autoridades sanitarias que alertaron 
sobre la amenaza del BTV3 en 2023 
y 2024 a menudo se sintieron en la 
misma situación.

Sin embargo, la progresión del 
BTV3 y su expansión por toda Euro-
pa no es una fatalidad. Los países que 
aún están libres de BTV3 —ya sea en 
Europa Central, los Balcanes o más 
hacia el este—, así como aquellos 
que se encuentran en una situación 
algo similar a la de Bélgica en 2024, 
es decir, que enfrentaron una apari-
ción el año anterior pero aún no han 
experimentado una reanudación de 
la circulación viral, disponen hoy de 
una experiencia valiosa. Adoptando 
una vacunación preventiva dirigida, 
comunicando de manera transparen-
te con los ganaderos y basándose en 
una vigilancia eficaz, pueden evitar 
los errores cometidos por sus vecinos.

CONCLUSIÓN
Frente a enfermedades vectoriales 
de dinámica rápida, la anticipación 
sigue siendo la mejor arma. 
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La vacunación preventiva contra 
el BTV y el EHEV se inscribe plena-
mente en la visión promovida por la 
legislación europea de sanidad ani-
mal, cuyo principio rector es inequí-
voco: Prevention is better than cure 
[‘Prevenir es mejor que curar’]. 

Todavía hay tiempo para que los 
países que detectaron sus primeros 
casos el año pasado —ahora que 
la actividad vectorial ha retomado, 
pero aún no ha alcanzado su pico 
otoñal— actúen con lucidez, cons-
truyan una estrategia de prevención 
coherente y escuchen por fin a las 
Casandras de hoy, para no repetir 
políticas de espera con consecuen-
cias nefastas, año tras año, y para 
evitar cometer los mismos errores. 
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Syvazul® BTV 3 contiene la cepa NT2023 inactivada, que proviene directamente de un aislamiento del brote de 2023 en 
los Países Bajos. Autorización de comercialización EU/2/24/332/001-002 en virtud del Artículo 25 del Reglamento (UE) 2019/6.

INDICACIONES: Ovino: Para la inmunización activa de ovino para reducir la viremia, la mortalidad, los signos clínicos y las lesiones causadas por el 
serotipo 3 del virus de la lengua azul. Establecimiento de la inmunidad: 4 semanas después de completar la pauta de primovacunación. La duración 
de la inmunidad no se ha establecido. Bovino: Para la inmunización activa de bovino para reducir la viremia causada por el serotipo 3 del virus de 
la lengua azul. Establecimiento de la inmunidad: 3 semanas después de completar la pauta de primovacunación. La duración de la inmunidad no 
se ha establecido. POSOLOGÍA PARA CADA ESPECIE, MODO Y VÍAS DE ADMINISTRACIÓN: Agitar bien antes de usar. Ovino: Vía subcutánea. 
Administrar por vía subcutánea a ovino a partir de los 3 meses de edad, de acuerdo con el siguiente esquema: Primovacunación: administrar una dosis 
única de 2 ml. Revacunación: No establecida. Bovino: Vía intramuscular. Administrar por vía intramuscular a ganado bovino a partir de los 2 meses de 
edad en animales sin tratamiento previo o a partir de los 3 meses de edad en terneros nacidos de madres inmunizadas, de acuerdo con el siguiente 
esquema: Primovacunación: administrar dos dosis de 2 ml separadas por un intervalo de 3 semanas. Revacunación: No establecida. Uso veterinario. 
Medicamento sujeto a prescripción veterinaria. En caso de duda, consulte a su veterinario.
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