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RESUMEN

Los arrecifes de coral son uno de los ecosistemas mas complejos del planeta, se distribuyen
a lo largo de los tropicos y se estima que albergan el 25% de las especies marinas. Sin
embargo, estos ecosistemas se han ido degradando rapidamente en las ultimas décadas.
Existen varios factores tanto naturales como antropogénicos que afectan dichos ecosistemas,
las enfermedades son uno de los principales causantes de la muerte y perdida de gran parte
de los arrecifes de coral en las Ultimas tres décadas; una de las enfermedades que afecta al
Atlantico y Caribe es el sindrome de los lunares oscuros (DSS por sus siglas en ingles), la
cual afecta a especies como Siderastrea siderea y Orbicella annularis, y siendo esta ultima
la de mayor prevalencia. En el Sistema Arrecifal Lobos Tuxpan (SALT) se ha reportado una
prevalencia <30%; en el arrecife Tuxpan O. annularis es la que presenta mayor prevalencia
con lunares obscuros. Este trabajo se llevd a cabo en el arrecife Tuxpan en cuatro cuadrantes
de 10x10 previamente seleccionados durante los afios 2018 y 2019, se realizaron
fototransectos y mediante un analisis fotogréafico se realiz6 una base de datos donde se integro6
la siguiente informacion: tamafio de la colonia, mortalidad antigua y reciente, asi mismo se
identificd a las colonias que presentan la enfermedad y se midio el area de los lunares. Con
los datos obtenidos se obtuvo la prevalencia, incidencia, mortalidad y recuperacion.
Obteniendo un total de 157 colonias de O. annularis, de las cuales 51 colonias presentaban
DSS en el afio 2018, mientras que, en 2019, 67 colonias fueron las afectadas por DSS. Con
lo cual se obtuvo una prevalencia del 34.11% +27.67 DE para el 2018, y del 38.07% £25.68
DE en el 2019, para la incidencia se presentd una media de 7.89 % en los cuatro cuadrantes.
Se obtuvo una tasa de recuperacion de 0.28%. y la tasa de avance por afio y dia presento una
media de 11.16cm?y 0.03 cm? respectivamente. Para estimar el efecto potencial del signo en
O. annularis se utilizo el modelo del efecto de la enfermedad en un nédulo, para estimar la
esperanza de vida de una colonia enferma en base a ecuaciones diferenciales, donde se tomo
una submuestra de X colonias en la cual se contabilizaron y midieron los nédulos que
presentaba cada colonia y si contaban con la presencia de DSS se media el area del signo. De
acuerdo a la clasificacion por tamafios de nédulos, se obtuvo que para los nddulos de tamafio
chico infectados con DSS, se estim6 que la esperanza de vida seria de cinco afios, nédulos
de tamafio mediano (250-300 cm2) de ocho afios y finalmente los ndédulos méas grandes
(1500cm?2) estarian muriendo en periodo aproximado de 17 afios. La prevalencia obtenida en
este trabajo fue mayor a las reportadas anteriormente. La tasa de avance obtenida fue menor
a la reportada por diferentes autores en la regién del Caribe.

Palabras claves: DSS, Prevalencia, Incidencia, Tasa de avance, nodulos.



l.- INTRODUCCION

Los arrecifes de coral son uno de los ecosistemas mas complejos del planeta, esta
complejidad se origina gracias al gran nimero de especies que interactlan entre si, a través
de mdltiples procesos biologicos y fisicos (Jordan-Dahlgren, 1992). Estos ecosistemas se
distribuyen a lo largo de los tropicos, donde la temperatura minima no sea inferior a los 18°C.
A pesar de que solo cubren el 0.2% del fondo marino, se estima que albergan el 25% de las

especies marinas (Carballo et al.,2010).

Estos ecosistemas poseen un alto valor ecoldgico, econdmico y social, todo esto
gracias a los diferentes bienes y servicios ambientales que brindan, como proteccion a la linea
costera, disminucion del oleaje, refugio y alimento a diferentes especies, son zonas para
actividades econdémicas como la pesca, el turismo y la industria farmacéutica (Alvarez, 2015;
Cederstav et al.,2015). Sin embargo, estos ecosistemas se han ido degradando rapidamente
en las ultimas décadas ya que son muy fragiles y susceptibles a los cambios ambientales
(Harvell et al. 2004; Weil y Rogers, 2011).

Existen varios factores tanto naturales como antropogenicos que afectan
negativamente dichos ecosistemas, entre los que destacan: el cambio climatico, la
sobrepesca, la acidificacion de los océanos, el desarrollo costero, la agricultura y las
enfermedades (Roberts et al.,2002; Burke y Maidens, 2005; Hoegh-Guldberg et al., 2007).
Este altimo factor ha sido uno de los principales causantes de la muerte y perdida de gran
parte de los arrecifes de coral en las Gltimas tres décadas, particularmente en el Caribe (Porter
et al.,2001; Weil,2004; Burke y Maidens, 2005; Weil et al.,2006; Bourne et al., 2009;
Maynard et al.,2015; Croquer et al,.2021).

Una enfermedad es “cualquier impedimento (interrupcion, cese, proliferacion, u otro
trastorno) de funciones, sistemas u 6rganos vitales del cuerpo™ (Peters, 1993 citado en Gil-
Agudelo y Garzon-Ferreira, 2001). Para poder comprender la etiologia de las enfermedades
existen diversos estudios que las investigan mediante indicadores biolégicos como

prevalencia (i.e. proporcion de individuos que se encuentran enfermos al momento de evaluar



el padecimiento), incidencia (i.e. nUmero de casos nuevos que ocurren en una poblacién

conocida durante un periodo de tiempo especifico) y recuperacion (Thrurfield,2018).

En las Gltimas décadas se han registrado mas de 29 enfermedades de coral a nivel
mundial (Green y Bruckner 2000; Weil, 2004; Sutherland et al., 2004, Gil-Agudelo et
al.2009, Weil et al.2019). Una de las enfermedades que afecta al Atlantico y Caribe es el
sindrome de los lunares oscuros (DSS por sus siglas en ingles). Esta enfermedad se
caracteriza por la presencia de manchas mas oscuras que el tejido normal (purpura, marrén o
café), las cuales crecen en tamafio con el tiempo, y algunas de ellas pueden presentar
depresion en el tejido y esqueleto coralino (Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira, 2001; Gil-
Agudelo et al., 2009). Se ha visto que esta enfermedad afecta principalmente a especies como
Siderastrea siderea y Orbicella annularis; sin embargo, no son las Unicas afectadas ya que
se han registrado signos similares en al menos otras 10 especies de coral en el Caribe (Weil
et al. 2000; Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira,2001; Gil-Agudelo et al.2004). Se ha calculado
la prevalencia de esta enfermedad en gran parte del Caribe, esta varia dependiendo la especie,
pero O. annularis es la de mayor valor; lo que la hace una de las tres enfermedades con

mayor prevalencia en la region (Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira,2001; Porter et al. 2011).

Se han realizado estudios para tratar de determinar la causa del DSS y como es su
transmision, sin embargo, es un tema complejo de abordar ya que hasta la fecha aln no se
determina un agente especifico, aunque se han propuesto varios agentes como bacterias:
Corynebacterium, Acinetobacter, Parvularculaceae, dos especies de Vibrio y hongos:
Rhytisma acerinum y Aspergillus spp. (Gil-Agudelo et al. 2007; Sweet et al. 2013).
Asimismo, no se ha demostrado que la enfermedad sea transmitida de manera directa o por
medio del agua (Randall et al. 2016). A pesar de que la enfermedad avanza lentamente a la

larga esta por lo general llega a ser mortal.

Una de las especies de coral mas reconocidas en la formacién de los arrecifes en
regiones del Atlantico y el Caribe es O. annularis (Diaz-Pulido,1997; Rodriguez-Zaragoza y
Arias-Gonzalez,2015; Yranzo et al.2020). Este rasgo convierte a esta especie en un ingeniero
ecosistémico (Borthagaray y Carranza, 2007). Actualmente O.annularis ha sido incluida en

la lista roja de la IUCN (EN- en peligro-) asi como también en el Apéndice Il de CITES. En



el afio 2019 con la actualizacion de la NOM- -059-SEMARNAT-2010, se incluye a Orbicella

annularis bajo la categoria de especie amenazada (DOF,2019).

En el Sistema Arrecifal Lobos-Tuxpan (SALT) esta especie es una de las méas
dominantes (Vazquez,2018; Garcia-Ayala, 2017), en la zona de sotavento del arrecife
Tuxpan O. annularis tiene una abundancia relativa de 59.32% y un porcentaje de cobertura
de 23.42% junto con especies como C. natans (22.43%), O. faveolata (10.80%), S. siderea
(9.98%). También esta presente, en menor proporcion, en las zonas de barlovento y cresta
arrecifal (Morales-Ramirez,2021; Gonzélez-Gandara y Salas-Pérez, 2019). La prevalencia
de DSS estimada para este sistema ha sido mayor al 30% y O. annularis ha sido la especie

gue mas la presenta (Garcia-Ayala,2017).

Es por ello que resulta de gran importancia conocer y entender un poco mas sobre el
impacto del DSS, lo cual podria ser de gran ayuda para poder proponer y/o plantear
estrategias de manejo. Puntualmente, en el SALT ya hay reportes sobre la presencia del DSS
sobre O. annularis lo que indica que hay progresion de la enfermedad y diferentes tasas de
infeccion (Garcia-Ayala,2017). Por lo tanto, en este estudio se pretende conocer la

prevalencia, incidencia y la recuperacion de las colonias infectadas.



II. ANTECEDENTES

El primer reporte de enfermedad de coral fue hecho por Antonius en 1973 (Willis et
al., 2004), a partir de entonces la tasa de descubrimientos de enfermedades de coral ha
incrementado significativamente (Green y Bruckner, 2000; Weil, 2004; Sutherland et al.,
2004).

De las enfermedades actualmente descritas, se han reportado 13 para el Caribe, una
de ella es el sindrome de lunares oscuros (DSS) (Green y Bruckner 2000; Weil, 2004;
Shuterland et al. 2004).

El DSS fue observado por primera vez en el Caribe colombiano, a inicios de la década
de los 90’s, al principio fue descrita como “medallones mostazas” y la registraron como un
tipo de blanqueamiento, el cual afectaba principalmente a O. annularis (Solano et al.,1993).
Posteriormente, en 1994 se observaron nuevamente en el Caribe Colombiano signos
similares que afectaban a especies como: O. annularis , S. siderea y Stephanocoenia

intersepta , y fue denominada “enfermedad de los lunares oscuros ”’(Diaz et al. 1995).

Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira (2001), la describieron como “manchas pequeiias,
redondas y oscuras que aparentemente crecen en tamafio con el tiempo”. Se ha estudiado la
distribucion, prevalencia y recuperacion de la enfermedad en diferentes comunidades
coralinas, encontrando que las especies con mayor prevalencia de DSS son: O. annularis y
S. siderea, y que esta enfermedad es mas comudn en zonas someras, a profundidades no
mayores a los 6 m. para O. annularis donde la prevalencia tiende a incrementarse con el
aumento de la temperatura. Sin embargo, la recuperacion de las colonias enfermas varia y la
mayoria de las veces depende de la especie (Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira,2001; Garzén-
Ferreira et al. 2001; Garcia et al.,2002; Weil,2004; Gil-Agudelo et al.,2009; Navas-Camacho
et al.,2010; Porter et al.,2011).

Para poder entender, describir y predecir la dindmica de las enfermedades (Moreno-
Altamirano et al.,2000), se han realizado diversos estudios sobre la prevalencia e incidencia
de las enfermedades; en 2001 Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira, encontraron en el Parque

Nacional Tayrona en Colombia una prevalencia de lunares oscuros de 10.34 % y 5.14% en



O. annularis y Siderastrea spp. respectivamente, no siendo las Unicas especies afectadas,

pero si las de mayor prevalencia.

Vega-Sequeda et al. (2008), evaluaron 20 formaciones coralinas en la zona de Santa
Marta, Colombia durante los meses de octubre y noviembre, siendo DSS una de las 3
enfermedades con mayor prevalencia (0.3%), dicha enfermedad se observo Gnicamente en S.
siderea. Forero-Mejia (2012) muestreo 4 estaciones en el Parque Nacional Natural Tayrona
en Colombia, a dos diferentes profundidades, entre los meses de octubre y noviembre, se
registraron varias enfermedades dando una prevalencia promedio menor al 6%; de dichas
enfermedades encontradas banda negra y lunares oscuros fueron las que obtuvieron la mayor

prevalencia de 5.63% Yy 3.01% respectivamente.

En el Caribe Mexicano, Ward et al. (2006), realizaron un estudio en Akumal,donde
encontraron que la enfermedad con mayor prevalencia fue lunares oscuros con 4.3 + 0.9%
en el 2002 y 2.9 £ 0.6% en 2004, y Siderastrea siderea, Agaricia agaricites, y Orbicella

annularis fueron las especies mas abundantes.

En 2002, Garcia et al., observaron en el Parque Nacional Archipiélago de los Roques,
Venezuela una variacion en la incidencia de las diferentes enfermedades con relacion a los
corales que afectaban, siendo las enfermedades banda negra, banda amarilla, plaga blanca y
lunares oscuros, las enfermadas registradas para O. annularis, siendo esta ultima enfermedad
la que tuvo mayor incidencia para la especie. En 2014, Villamizar et al., estudiaron la
diversidad y la salud de corales pétreos en Venezuela, encontrando nuevamente que las
enfermedades que mas afectan son la enfermedad de plaga blanca, banda amarilla y lunares
oscuros. En Cuba la incidencia de enfermedades en corales es menos del 2% de las colonias,
siendo plaga blanca, manchas oscuras, mancha amarilla, viruela blanca y banda blanca fueron

las mas frecuentes (Hernandez-Zanuy et al. 2012).

Se ha notado que algunas variables ambientales como la temperatura y los nutrientes
pueden afectar la prevalencia y la tasa de propagacion en las colonias de coral, las
enfermedades asociadas con el aumento de la temperatura son banda negra, plaga blanca y
lunares oscuros (Kuta y Richardson 2002). En 2005 Jordan-Dahlgen et al. realizaron un

estudio donde documentaron la prevalencia de enfermedades y sindromes en colonias de O.



annularis en tres arrecifes diferentes expuestos a diferentes fuentes de contaminacion. Sin
embargo, no se encontré una relacion directa entre la prevalencia de la enfermedad y la
calidad ambiental, por lo que existe la posibilidad de que los factores locales y/o globales ya
estuvieran jugando un papel importante. Afios mas tarde se demostré que la prevalencia esta
relacionada con el estrés al que son sometidas las colonias de coral, dicho estrés puede estar
asociado a factores tanto locales como globales (Bruno et al.,2007; Muller et al.,2008).
Muller y van Woesik (2011), encontraron una correlacion directa entre la prevalencia de
enfermedades con variaciones en la temperatura y en la composicion del agua causada por

contaminacion antropica.

Es importante conocer la tasa de avance de las enfermedades (tasa en la que se pierde
el tejido) en las colonias, pues esto nos indica que tan letal es la enfermedad en el
tiempo.Actualmente diversas enfermedades afectan a corales escleractinidos, las mas
comunes para el Caribe son: banda negra, plaga blanca, banda amarilla, banda blanca y
lunares oscuros, cada enfermedad presenta una tasa de crecimiento diferente y esta puede
variar dependiendo de las condiciones, la especie y la temporada. Siendo banda negra y plaga
blanca las que presentan una mayor tasa de avance (Nugues, 2002; Borger y Steiner,2005;
Gonzéalez-Ontiveros y de la Guarda,2008). La tasa de avance para lunares oscuros ha sido
reportada por Borger y Steiner, 2005 con una velocidad de 0.13 mm/dia la cual fue mucho
mas baja a la obtenida por Cervino et al. 2001, sin embargo, en 2008, Gonz&lez-Ontiveros y

de la Guarda, no encontrd un avance en las lesiones.

Forero-Mejia (2012), registro una tasa de avance de 0.77+1.02 y 0.9+£0.21 cm/mes para banda
negra y lunares oscuros respectivamente. Estrada-Saldiviar et al. (2021), registraron en
Cozumel, México una tasa de avance para la enfermedad de pérdida de tejido de coral pétreo

(SCTLD por sus siglas en inglés) cerca de 1 km d-.

En el Golfo de México principalmente en el Sistema Arrecifal Veracruzano también
se encontrd esta enfermedad la cual ha sido la que mayor prevalencia ha tenido en las colonias
de coral (Carricart-Ganivet et al., 2011). En el Sistema Arrecifal Lobos-Tuxpan, Jordan-

Garza (2013) encontré DSS en un muestreo in situ en el afio 2012 en el arrecife Tuxpan; afios



mas tarde Garcia-Ayala, (2017) en su trabajo Prevalencia de signos de enfermedades y
ensambles coralinos en arrecifes del Sistema Arrecifal Lobos-Tuxpan, encontré que las
especies mas afectadas por signos fueron Orbicella annularis y Colpophyllia natans, y en el
arrecife Tuxpan O. annularis fue la que presentdé mayor prevalencia con lunares obscuros.
Garcia-Benitez (2018) también reporta que DSS es el signo con mayor prevalencia para O.
annularis, y que esta enfermedad es cronica y potencialmente contagiosa lo que puede traer
grandes consecuencias a mediano y largo plazo. Morales-Ramirez (2021), encontré que O.
annularis fue la especie con mayor abundancia y la que mayor prevalencia de enfermedades

tuvo, siendo DSS una de las més elevadas para el SALT.



l1l. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
e Describir la dindmica de la enfermedad lunares obscuros en Orbicella annularis entre
2018 y2019.

OBJETIVOS PARTICULARES

o Cuantificar y reconocer colonias con y sin signos de la enfermedad en transectos
permanentes.
o Calcular prevalencia, incidencia, mortalidad, recuperacién y tasa de avance

(mortalidad y area de signo).

o Estimar el efecto potencial del signo en la poblacion de O.annularis del arrecife

Tuxpan.



IV. AREA DE ESTUDIO

El Sistema Arrecifal Lobos-Tuxpan (SALT), es uno de los tres sistemas coralinos que
se encuentran en el suroeste del Golfo de México (Ortiz-Lozano et al.2013), gran parte de
estos sistemas se desarrollan en condiciones de turbidez y estrés térmico, esto debido a su
cercania con la costa (Horta-Puga et al. 2015) y a las desembocaduras de las cuencas
hidroldgicas (Pérez-Maqueo et al.2011). Este Sistema se localiza frente a las costas de los
municipios de Tuxpan y Tamiahua en el norte del estado de Veracruz, abarca una superficie
de 30, 571 ha. Ademas, la temperatura del agua en el SALT puede llegar a los 30°C en verano
y hasta los 17°C en invierno (CONANP, 2014). Cuenta con siete arrecifes tipo plataforma,
los cuales estan agrupados en 2 poligonos: Lobos, Medio y Blanquilla ubicados en el
poligono Lobos; y los arrecifes Tuxpan, Enmedio, Tanhuijo y Pantepec, ubicados en el
poligono Tuxpan, (CONANP, 2014).

Gracias a su posicion geogréfica el SALT, y viéndolo desde el punto de vista
ecologico y genético, es un punto estratégico para la dispersion de especies bentdnicas
arrecifales, tales como los corales Escleractinios (Jordan-Dahlgren y Rodriguez-Martinez
2003, Chavez-Hidalgo 2009).

El arrecife Tuxpan se ubica a 12.34 kilometros de la desembocadura del Rio Tuxpan,
en las coordenadas 21° 01" Ny 97° 11" W (CONANP,2014; Fig.1). Es un arrecife con forma
ovalada de tipo plataforma el cual se encuentra bien estructurado con cuatro zonas:
barlovento, cresta arrecifal, planicie arrecifal y sotavento (Chavez et al., 2007). Las zonas de
sotavento y barlovento tienen una profundidad que va de los 3 hasta los 27 m (Martos, 1993;
Alfaro, 2012). La zona de sotavento se caracteriza por presentar un promedio de cobertura
coralina de 30.2% vy esta representada por, O. annularis y O. faveolata principalmente,
mientras que la cobertura promedio de barlovento es de 8.3% Yy esta representada por los
corales: Colpophyllia natans, Siderastrea siderea,Orbicella franksi Acropora palmata y
Montastraea cavernosa, (Gonzélez-Gandara y Salas-Pérez,2019). La planicie arrecifal
cuenta con una profundidad que varia entre 0.5 y 1.5 m y con dos habitats bien definidos:

pastos marinos y restos de coral muerto (Alfaro,2012).
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V. METODOLOGIA

En el 2012 se realizo la seleccion aleatoria de 25 sitios en todo el SALT, esto se llevo a cabo
por medio de imégenes satelitales de los arrecifes, posteriormente se dividieron en cuadrantes
de 100m2, de los cuales se seleccionaron aleatoriamente los 25 sitios de muestreo de 10m2
cada uno, en la zona de sotavento. Con el fin de homogeneizar el muestreo, se tomaron en
cuenta tres criterios: (1) la profundidad oscilante entre 5 a 10m, (2) sustrato rocoso en el
fondo y (3) presencia de corales. Si alguno de estos criterios no era encontrado, se desecharia
y se muestrearia el siguiente punto al azar que respetara los criterios (Garcia-Ayala,2017).

En el arrecife Tuxpan se encuentran cuatro de los 25 sitios, dichos cuadrantes son de 10mz2,
en cada uno se colocaron 10 transectos separados por 1m cada uno, en los afios 2018-2019
se realizaron fototransectos, en los cuatro sitios previamente seleccionados en el Arrecife
Tuxpan.

Posteriormente se analizaron las de fotografias con lo que realizé una base de datos en Excel
2016, donde se integro la siguiente informacién: tamarfio de la colonia, mortalidad antigua y
reciente, se identifico a las colonias que presentan la enfermedad y se midio el area de los
lunares.

Con un software disefiado para procesar imagenes, imagelJ se realizaron las mediciones del
tamanio de las colonias, areas de los lunares(cmz2), mortalidad antigua (MA) y reciente (MR).

Para la reconstruccion de las colonias de gran tamafio y que se encontraban en mas de un
transecto se utilizé el programa GIMP 2.10.20.

Con los datos obtenidos se sacé la prevalencia, incidencia, mortalidad, recuperacién
y tasa de avance utilizando las siguientes formulas:

infectadas
Prevalencia = N° colonias / —X 100
total colonias

N° de nuevas infecciones en un periodo de tiempo T

Incidencia = - 100
total de colonias

N° colonias que mueren por area censada por unidad de tiempo

Mortalidad
N° total de colonias dentro del area censada

Tasa de avance:

area mancha en T2 — area de la mancha en T1
(T2 -T1)

Tasa de avance mancha =

12



Donde:
T2 = Ultimo afio muestreado

T1= Primer afio muestreado

Para la estimacion potencial del signo en O. annularis se utilizo el modelo del efecto de la
enfermedad en un nddulo, para estimar la esperanza de vida de una colonia enferma en base
a ecuaciones diferenciales (Fig.2).

Figura 2.-Modelo del efecto del sindrome en un nédulo de
coral. El coral crece al aiiadirse un anillo anual en base a la
tasa de crecimiento del coral y el signo crece al afladirse un
anillo en base a la tasa de avance medida in situ.

Y se tom0 una submuestra de X colonias en la cual se contabilizaron y midieron los nddulos
que presentaba cada colonia y si contaban con la presencia de DSS se media el area del signo.
Con esto se realiz6 una base de datos en Excel. La poblacién de O. annularis fue considerara
el conjunto de nodulos, representados en un histograma y el efecto de la enfermedad se
estimo con las ecuaciones diferenciales usando el paquete “deSolve” en RStudio.

Ecuaciones diferenciales:

En base a la adiccion de un anillo por afio, formula del anillo= 7. (R*> — r2) Con R=radio
circulo externo y r= radio del circulo interno).

13



dCoral
dt

=m.((R + TCxt)> = (R+TC.(t — 1))?)
—N.m.((rs + TE xt)2 — (rs + TE.(t — 1))?)

dSigno
dt

= N..((rs + TE *t)% — (rs + TE. (t — 1))?)

Con:
dCoral/dt = cambio en la superficie del coral en el tiempo
dSigno/dt= cambio en la superficie del signo en el tiempo.

Se modelan tanto el coral como el signo como circulos, pero el crecimiento es un anillo que
se adiciona cada afio dependiendo de la tasa de crecimiento y de expansion del signo.

R = radio inicial del coral (coral chico R=5 cm, coral grande R=50 cm).

TC= tasa de crecimiento del coral (=0.8 cm/afio).

t = tiempo en afios.

N= numero de lunares oscuros (los resultados que se muestran son para N= 1).
rs= radio inicial del signo (rs= 0.1 cm).

TE= tasa de expansion del signo (mientras el signo se expande el tejido del coral muere; TE=
2.17 cm/afio tasa medida en Tuxpan).

t-1 = tiempo 1 afio antes
Coral = area inicial del coral

Signo= area inicial del signo

Analisis de datos:

Una vez terminada la base de datos, se utilizaron las férmulas anteriores para determinar las
ya mencionadas medidas epidemiologicas. Para la realizacion de las gréaficas se utilizo el
programa SigmaPlot.
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VI. RESULTADOS

Los resultados respecto a los cuatro cuadrantes analizados en el arrecife Tuxpan
muestran un total de 157 colonias de O. annularis, de las cuales 51 colonias presentaban DSS
en el afio 2018, mientras que, en 2019, 67 colonias fueron las afectadas por DSS (cuadro 1).
En ambos afios se encontraron 48 colonias afectadas por esta enfermedad (Fig.3). Con lo cual
se obtuvo una prevalencia del 34.11% +27.67 DE para el 2018, y del 38.07% +25.68 DE en
el 2019, tal como se muestra en el Cuadro 2. En los cuadrantes Q3 Y Q8 la prevalencia de
DSS aumenta para el afio 2019 un 16.49% y 13.63% respectivamente, sin embargo, para el
Q9 esta disminuye un 14.28% (Fig 4.).

Cuadro |.-Numero total de colonias Vs nimero de colonias infectadas

Cuadrante Numero de Numero de Numero de colonias
Colonias colonias infectadas 2018 infectadas 2019

Q3 97 28 44

Q7* 17 0 0

Q8 22 9 12

Q9 21 14 I

TOTAL (Media) 157 51 67
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Figura 3.- Colonias de O. annularis con presencia de DSS en ambos afios (2018 y
2019)

Cuadro 2.-Prevalecia de DSS en los cuadrantes en el arrecife Tuxpan.

Cuadrante

Prevalencia 2018 (%)

Prevalencia 2019(%)

Q3 28.86 45.36

Q7* 0 0

Q8 40.90 54.54

Q9 66.66 52.38

TOTAL (Media) 34.11 38.07
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Figura. -4Comparacién de prevalencia en los cuadrantes entre los dos afios (2018,
2019).

Los resultados obtenidos para la incidencia mostro una media de 7.89 % para los
cuatro cuadrantes (Fig.5). En el 2019 se encontraron cuatro colonias recuperadas de DSS
pertenecientes al cuadrante Q9 (Fig.6) obteniendo una Tasa de recuperacion de 0.28%. La
tasa de avance por afio y dia dio una media de 11.16cm?y 0.03 cm? respectivamente (Cuadro
3).

2019

Figura 5.-Colonias de O. annularis con incidencia de DSS para 2019.



2018 2019

Figura 6.-Colonias de O. annularis recuperadas en 2019

Cuadro 3.-Incidencia, Tasa de avance y recuperacion de DSS en los cuatro cuadrantes
en el arrecife Tuxpan.

Cuadrante Susceptibles = Nuevos | Incidencia% | Nimero @ Numero de Tasa de TA (cm2) | TA(cm2)por
casos de recuperados | Recuperacion por dia(media)
afectados 2019 (TR) afio(media)
2018
Q3 97 13 13.40 28 0 0 1.51 0.004
Q7 17 0 0 0 0 0 NA NA
Q8 22 4 18.18 9 0 0 315 0.086
Q9 21 0 0 14 4 0.28 11.66 0.031
TOTAL 7.89 14.9 0.04
(Media)
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El histograma del tamafio de los nddulos de las colonias mostro que la mayoria se encuentran
dentro de la categoria de 100-150 cm2 las cuales son consideradas relativamente pequefias
(Fig.7) .

El promedio de nédulos por colonias segun su tamafio es de cuatro nddulos para las colonias
pequerias, 25 paras las medianas y 235 para las grandes.

Frecuencias
800
|

400
|

| | | |
0 500 1000 1500

Categorias de tamafio (cm2)

Figura 7.-Histograma del tamaio de los nédulos de colonias de O. annularis.

MODELO

De acuerdo a lo obtenido en el histograma y a la clasificacion por tamafios, se realizo el
modelo del efecto potencial de DSS en nddulos de O. annularis, y se obtuvieron los
siguientes resultados: para los nddulos de tamafio chico infectados con DSS se estim6 que la
esperanza de vida seria de cinco afios aproximadamente (Fig.8); mientras que para los
nodulos de tamafio mediano (250-300 cm2) seria de ocho afios (Fig.9) y finalmente los
nodulos mas grandes (1500cm2) estarian muriendo en periodo aproximado de 17 afios
(Fig.10).
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Figura 9.- Modelo del efecto potencial de DSS en nédulos de tamafio
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Figura 9.-Esperanza de vida en nédulos de tamafio mediano
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Figura 10.-.- Efecto potencial de DSS en nédulos de O.annularis de
tamaiio grande.

Tomando en cuenta que las colonias estan formadas por méas de un nédulo, entra mayor sea
el nimero de nodulos infectados por DSS menor sera la esperanza de vida de las colonias.
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VII.-DISCUSION

Diversos estudios sobre la prevalencia en enfermedades de coral sefialan a DSS como

una de las de mayor prevalencia, en el caribe colombiano Vega-Sequeda et al. (2008)
encontraron una prevalencia de 0.3%, afios mas tarde Forero-Mejia (2012), registra un
aumento de la prevalencia con 3.01%, ambos autores realizaron su muestreo de un mes a
otro. En el Caribe Mexicano DSS también es una de las enfermedades con mayor prevalencia
(Ward et al.,2006). Carricart et al. (2011) encuentran una prevalencia de 2.9 % para DSS en
el Sistema Arrecifal Veracruzano (SAV), siendo esta enfermedad la de mayor prevalencia
para todo el sistema arrecifal.
Con las 157 colonias analizadas en el arrecife Tuxpan, se obtuvo una prevalencia del 34.11%
para el 2018 y de 38.07% para 2019, estas tasas fueron mayores a las reportadas por Garcia-
Ayala (2017) el cual encontré una prevalecia >30% para DSS en el afio 2012 y Morales-
Ramirez (2021) reportd 20.33% para DSS en el afio 2018, ambos estudios fueron realizados
en todo el SALT, por lo que ese porcentaje es a nivel general. Ambos autores coinciden en
que O. annularis fue la especie con mayor prevalencia de la enfermedad.

De los cuatro cuadrantes analizados, Q7 fue el Unico cuadrante que no presento
indicios de DSS esto podria atribuirse a la profundidad en la que se encuentra, ya que era el
cuadrante mas profundo (10m) y este sindrome es mas comdn en zonas someras N0 mayores
a los 6 m de profundidad (Gil-Agudelo y Garzon-Ferreira, 2001). Sin embargo, los
cuadrantes Q3 y Q8 presentaron un aumento en la prevalencia del signo de un 16.49% al
13.63% respectivamente. Caso contrario al cuadrante Q9, en el cual la prevalencia disminuyo
un 14.28% de un afio al otro. Estos tres cuadrantes se encuentran a profundidades mas
someras, por lo que la profundidad podria estar jugando un papel importante, asi mismo al
estar a menor profundidad, el aporte de nutrientes y la temperatura aumenta, y se ha
encontrado que dichas variantes influyen en el aumento de la presencia de diversas
enfermedades en corales, incluyendo DSS (; Kuta y Richardson 2002; Randall et al., 2014;
Aeby et al., 2019; Morales-Ramirez, 2021).
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Se tienen pocos registros cuantificados de la incidencia de este sindrome, el cual
ya ha afectado a gran parte del Caribe y Golfo de México; Garcia et al. (2002) encontraron
en Venezuela una incidencia para O. annularis de 10.40% siendo DSS uno de los sindromes
mas comunes para esta especie. La incidencia encontrada en el arrecife Tuxpan fue de 7.89%
un porcentaje menor comparado con la de dichos autores. Algunos de los factores que se han
encontrado que influyen de manera negativa en la incidencia es la profundidad y la
temperatura, la cual se ha visto que a temperaturas mayores 28°C esta aumenta (Gil-Agudelo
y Garzon-Ferreira,2001). Q7 fue el Unico cuadrante que no presento incidencias esto
nuevamente se le podria atribuir a la profundidad en la que se encuentra, ya que como se
menciond anteriormente DSS presenta mayor prevalencia e incidencia en zonas mas someras.

Se ha monitoreado este sindrome y se encontré que este puede estar presente en
corales como S.siderea y O. annularis por un largo tiempo y mostrando pocos cambios; sin
embargo, en otras especies como S. intercepta DSS ha presentado una tasa de avance mucho
mas acelerada. La tasa de avance registradas para DSS en Dominica por Borger y Steiner
(2005) fue de 4.74cm/afio (S.siderea). Y para O. annularis Garces-Baquero (2000) la registro
con 2.25cm/afio. En el arrecife Tuxpan la tasa de avance anual en O. annularis fue de 2.17
cm/afio; la cual es una tasa relativamente baja si se le compara con las registradas por los
autores antes mencionados.

El cuadrante Q9 fue el Unico que presento recuperacion de cuatro colonias en 2019,
sin embargo, parte del tejido donde se presentaba la mancha habia muerto; Garces-
Baqguero,2000, mostro que DSS puede disminuir la capacidad de regeneracion en los corales,
y que lesiones pequefias (1cm?) no mostraron regeneracion de tejido; cosa que podria estar
ocurriendo en estas colonias.

O. annularis es una de las especies con mayor dominancia bien establecida tanto en
el Caribe como en el Golfo de México (Jordan-Dahlgren & Rodriguez-Martinez, 2003;
Villamizar et al.,2014; Horta-Puga et al., 2015) por lo cual esta cumple un papel fundamental

para la construccion del arrecife.

Por el hecho de que DSS presenta una tasa de avance lenta se podria pensar que este sindrome

podria no estar generando un dafio al ecosistema, sin embargo, al presentar una alta
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incidencia y prevalencia en algunas de las especies mas importantes para la construccion de

los arrecifes, esto podria comprometer la salud del arrecife.

Por lo cual el modelo implementado podria darnos una mejor vision de lo que podria pasar
en un futuro a las colonias de O. annularis infectadas con DSS; EI histograma mostro que la
mayoria de los nddulos estan en la categoria de tamafio pequefio por lo que segun el modelo
implementado la mayoria de los ndédulos estarian muriendo en los siguientes 5 afios, por lo
cual tomando en cuenta que las colonias chicas estan conformadas por un promedio de cuatro
nodulos, de los cuales la mitad presenta DSS el tiempo para que la colonia muera serd menor.
Sin embargo, entre mayor sea el tamafio de los nédulos mayor sera la esperanza de vida de

la colonia.

VII. CONCLUSIONES

e La prevalencia fue mayor a la reportada anteriormente en el Arrecife Tuxpan.

e El cuadrante Q7 fue el Unico que no se reporto la presencia de DSS.

e Los cuadrantes Q3 y Q8 fueron los que mayor prevalencia presentaron.

e El cuadrante Q3 fue el que presento el mayor nimero de nuevos casos para DSS en
2019.

e En cuadrante Q9 fue el Unico que presento colonias con recuperacion.

e La tasa de avance es baja comparada con la de otras regiones y con otras

enfermedades.

e La mayoria de los nddulos pertenecen a la categoria de tamafio chico por lo que

podrian morir en 5 afios.
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IX. APLICACION PRACTICA

El estudio se realizé en el arrecife Tuxpan, que forma parte del Sistema Arrecifal
Lobos Tuxpan el cual fue declarado por la Comision Nacional de Areas Naturales Protegidas
en 2009 como un area de proteccion de flora y fauna. Es un complejo arrecifal de gran
importancia gracias su gran potencial biolégico, econdmico, cientifico, educativo, turistico y
cultural (CONANP,2014). Para ser parte de un area natural protegida y brindar diversos
servicios ecosistémicos, ya se tenia documentado que el arrecife Tuxpan, presenta una gran
prevalencia del sindrome Lunares Oscuros, siendo O. annularis la especie mas afectada. Con
el presente trabajo se reforzo dicha afirmacion y ademas se evaluo la incidencia y tasa de
avance que este sindrome presenta en el arrecife en un periodo de un afio. Este tipo de trabajos
son necesarios para poder llevar un control sobre la enfermedad y poder saber como se
encuentra la salud del arrecife. Al ser O. annularis una de las especies mas importantes para
la construccion del arrecife es de vital importancia monitorear esta enfermedad que, aunque
presento una incidencia y tasa de avance baja se ha registrado que es un sindrome crénico y
con poca o nula recuperacion, lo cual podria causar dafios a mediano o largo plazo que
podrian comprometer la salud del arrecife. Por lo que es necesario que se continle con el
monitoreo de DSS, ademas hacen falta méas estudios sobre el sindrome ya que al ser uno

relativamente nuevo la informacion que se tiene de este aun es muy escasa.
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