Fnfermedades Profesionales

BRUCELOSIS

® Profilaxis y lucha
contra la
enfermedad

Amador GARCIA FERNANDEZ

ingeniero Técnico en Explotaciones
Agropecuarias.

Licenciado en Ciencias Biologicas
Gabinete Técnico Provincial de Ledn

PROFILAXIS Y LUCHA CONTRA
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La Brucelosis es una enfermedad infecto-
contagiosa que afecta al Hombre y a determinadas
especies animales. Presenta una amplia complejidad
derivada de su proverbial polimorfismo etiolégico,
patogénico y clinico. ;

Es conocida con la denominacion de Brucelosis
por su etiologia v como Fiebre de Malta por su
origen geografico.

Los agentes causantes son gérmenes gram-
negativos, cocobacilares, encuadrados taxondmi-
camente en el Género Brucella, cuyas especies
muestran especificidad con respecto a sus huéspe-
des terminales. No obstante, se considera la existen-
cia de casos de infeccion cruzada.

GENERO BRUCELLA

N.° de
Especie Patégena para biotipos
Br. melitensis Cabras y ovejas 3
Br. abortus Bovino 9
Br. suis Cerdos, liebres y renos 4
Br. neotomae Rata Neotoma lepida
Br. ovis Carneros y rencs

Br. canis Perros
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Las especies animales, capring, oving, bavina y porcina son, por orden de
importancia, las principales transmisoras de la enfermedad al hombre.

, Todas las especies son potencialmente patége-

nas para el hombre, si bien la practica totalidad de los
casos son debidos a las especies Br. melitensis, Br.
abortus y Br. suis.

La Brucelosis causa en los animales cojeras por
artritis y sinovitis tendinosas, asi como bursitis, origi-
nando en los machos orquitis, epididimitis e hincha-
z6n del pene y en las hembras, abortos, mamitis y
vaginitis.

Los abortos son el sintoma principal de la pre-
sencia de Brucelosis ya que la enfermedad es la
causa del 60-70% de los casos.

En el hombre ia Fiebre de Malta cursa con fiebre,
sudores, algias y astenia, existiendo diversas formas
localizadas o especiales.

SOCIALMENTE la Brucelosis es una lacra que
origina graves consecuencias humanas, sociales y
econdmicas.

La OMS ha sefalado a este respecto, que es res-
ponsabie de mas enfermedades, miserias y pérdidas
econdmicas que cualquier otra zoonosis.

Por otra parte, las zonas de mayor presencia de
la enfermedad coinciden con las dreas rurales mas
deprimidas, donde por la incidencia de diversos facto-

res sociales, sistemas de explotacion y econdémicos,
prevalece la enfermedad. ‘

En el afo 1980 la valoracion de las pérdidas eco-
némicas por distintos conceptos, supero la cifra de
diez mil millones de pesetas.

Los casos de Brucelosis humana en los afnos
1981-1982, alcanzaron respectivamente ias cifras de

"7.315 y 7.769 casos, siendo las provincias mas afec-

tadas las de Lebn, Zamora, Salamanca, Valladolid,
Palencia, Avila, Segovia, Burgos, Soria, Toledo,
Madrid, Guadalajara, Cuenca, Albacete y Ciudad Real,
que conforman una zona donde se registran ei 42%
de los casos en la distribucién porcentual por Regio-
nes del Total Nacional.

Las profesiones mas afectadas son las si-
guientes:

- Ganaderos y pastores.

- Veterinarios

- Personal de Laboratorio

- Carniceros vy matarifes

- Tratantes y transportistas

En primer lugar, hay que sefialar que la profesién
mas afectada es la de ganadero, ya que las caracte-
risticas de su trabajo le obligan a una exposicion al
riesgo mucho mayor, como ocurre en todas las
200NOoSsis.
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detras de los camiones y que vehiculan los restos
sucios infectados, procedentes de los diversos pisos
del camidn donde viaja el ganado, puede depositarse
sobre las mucosas conjuntival y nasal, o ser respira-
dos por los viajeros gue durante un tiempo marchan
en sus vehiculos en caravana.

Casos de Brucelosis de ignorada fuente de infec-
cion, pudieran tener esta causa.

Igualmente, por la VIA RESPIRATORIA, son fre-
cuentes los casos de personas que han contraido la
enfermedad por estar situadas sus viviendas en
zohas colindantes al paso diario de rebafos con ani-
males bruceldsicos,

£l contacto diario con los animales expone a los ganederos a un continio
riesgo de infeccidgn brucelar.

PROFILAXIS Y LUCHA CONTRA
LA ENFERMEDAD

Las medidas de prevencidn frente a la enferme-
dad deben ir encaminadas a eliminar, por una parte,
las situaciones que implican riesgo de contagio v a
favorecer, por otra, la inmunidad como defensa ante
posibles infecciones.

Basicamente, la profilaxis de la Brucelosis se
mantiene centrada en la Sanidad Veterinaria, ya que
de sus actuaciones depende la evolucién endémic
en el hombre. :

El hombre enfermo de Brucelosis no es suscepti-
ble de posibles acciones profilacticas, ya que no
constituyen fuente o reservorio de brucellas, ni se
dispone de recursos técnicos-sanitarios eficaces que
le protejan.

Con anterioridad al inicio de cualquier accién,
dada la diversidad de Profesionales que intervienen
en la labor, proponemos que el primer objetivo sea
conseguir una perfecta coordinacion de las activida-
des de cada uno de éllos.

En este sentido, abogamos por la creacion de
Comisiones de Trabajo a nivel Provincial, formadas
por profesionales de Sanidad Animal, Sanidad
Humana, Servicios de Divulgacion del Ministerio de
Agricultura, Servicios de Formaciéon del Ministerio de
Trabajo, Gabinetes del Instituto Nacional de Seguri-
dad e Higiene en el Trabajo, Sindicatos Ganaderos y
Profesionales de la Ensefanza en el medio rural,

Los objetivos a cumplir por estas Comisiones de
Trabajo, serian los siguientes:

1.- Efectuar un exhaustivo estudio en el que se
reflejen los aspectos ecologicos, epizootioldgicos,
epidemiclogicos y soCic-econdmicos, gque muestren
las relaciones entre los diversos factores que condi-
cionan y determinan la incidencia, prevalencia, fre-
cuencia y distribucidn de ia Brucelosis en una
determinada Comunidad.

Con el profundo conocimiento real del problema,
se estara en condiciones de adoptar las medidas mas
efectivas.

2- Rormacion Profesional del Ganadero, de
manera que sea conocedor del proceso de la Enfer-
medad, de las graves perdidas sociales y econdmicas
que le supone y de las medidas que es necesario
adoptar en orden a su prevencion.

3- Conseguir una mayor capacidad organizativa
de los ganaderos y su maxima colaboracién en las
Campafas de Vacunacion y Diagnéstico, ast como
del restoc de medidas que se dicten por la Direccion
General de Produccion Agraria, eiiminande las reti-
cencias que en ocasiones manifiestan algunos gana-
deros con respecto a las vacunaciones y diag-
nostico.

4.- Educacion Higiénico-Sanitaria en el Sector
Agrario, que alcance a la mayor parte de la poblacion,
comenzando desde los primeros afos escolares
hasta los propios ganaderos y amas de casa.

5.- Sibien los procesos de tnmunizacién y Diag-
nostico son llevados a cabo por personal de Sanidad
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Para estos animales, las explotaciones ganade-
ras deben disponer en sus instalaciones de una zona
aislada a modo de sala de partos, cuyo revestimiento
interior sea de facil limpieza y desinfeccion (azulejos,
baldosas, etc).

Esta zona debe tenerse en cuenta en los proyec-
tos de nuevas instalaciones o reformas de las
existencias.

-

En el caso de presentarse abortos 0 ser expul-
sado el feto prematuro o normal, pero sucumbiendo
pronte por su débil constitucion se procedera a una
profunda limpieza y desinfeccidn de los iocales, cama
del ganado, Utiles y materiales, pudiendo realizarse
con hipoclorito célcico al 42%, creolina al 5%, forma-
lina al 2%, sosa calstica al 2% u otros productos que
para tales fines se encuentran en el mercado.

La densificacidén debe alcanzar a todas las super-
ficies contaminadas e instrumentos que se hayan
empleado.

Los materiales sospechosos de guedar infecta-
dos, tales como fetos y envolturas, se destruiran

mediante incineracién o enterramiento a suficiente
profundidad, siendo aconsejable la adicion de cal.

Periddicamente se efectuaran intensas labores
de limpieza y desinfeccidn de los locales del ganado,
contribuyendo de manera general a eliminar la carga
haciiifera del suelo y ambiente.

En los sistemas de explotacion extensiva de la
ganaderia, la concentracion del ganado en un territo-
rio limitado, la mezcla de rebadios, los rebaiios comu-
nales y la utilizacibn conjunta de pastos y abre-
vaderos, asi como la convivencias de hembras ges-
tantes, paridas e impuberes, aumenta la posibilidad
de contagio por las vias de transmision epizooticas
descritas.

Ante estos problemas se adoptaran las siguien-
tes medidas:

a)- Aprovechamiento rotacional de los pastos,
dejando sin utilizar aquellos que han tenido ganado
con episodios abortivos, con el fin de que disminuya
la concentracion de gérmenes viables en el suelo y
pastos.

b)- Separacién de los animales de distinta edad
y estado, cuyos contactos condicionan la prevalencia
de la enfermedad.

c)- Evitar los abrevaderos comunes.

d)- Las cubriciones se realizaran en el menor
tiempo posible, para reducir ios plazos infectivos.

En presencia de INFECCION, las cubriciones se
suprimirdn temporaimente, para que prospere el
caracter autolimitnate, principalmente en el ganado
lanar que goza de una autoinmunizacién elevada que
facilita la profilaxis.

En esto fundamentan los rusos su recomendado
control de las hembras abortadas, dejandolas seis
meses sin cubrir y haciéndolo posteriormente
mediante inseminacidn artificial, ya que el semental
puede ser portador contaminante,

No obstante, se ha comprobado que el caracter
de autoinmunizacidn no lo muestra en grado acepta-
ble, ni el ganado vacuno ni el cabrio, especies que
pueden ser contaminantes durante toda su vida.

MEDIDAS HIGIENICO-SANITARIAS

Ante el riesgo sefalado de contraer la enfermedad
por el consumo de productos lacteos, estos deben
ofrecer totales garantias sanitarias. Por ello, se some-
terdn a un proceso de pasteurizacidn o ebulicién
suficientemente prolongado que garantice su
asépsia.

Consideramos que ia Administracion debe intesi-
ficar las medidas de control en mercados, comercio y
venta ambulante, de manera que todo producto que
llegue al consumidor sea de total garantia y apto para
SU CONSuUMo.

En la adquisién de estos productos el comprador
debe observar y exigir que dispongan de datos como
el Registro de Sanidad, asi como tipificacion de la
leche o mezclas de que estén compuestos y proceso
a que han sido sometidos, recordando que los pro-
ductos lacteos frescos, elaborados con leche de ani-
males enfermos, las brucellas permanecen vivas
durante mas de 30 difas. En los productos fermenta-
dos, pierden su vitalidad en un periodo de madura-
cidn que varia de uno a dos meses, siendo por tanto
menor el riesgo de contagio por ingestidon de estos
productos.

Los gquesos frescos, principalmente de cabra y
oveja, son los mas peligrosos para el hombre cuando
no se han cumplido las necesarias medidas de higini-
zacion y control de la leche.

Con el fin de obtener una mejora en la calidad de
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la leche y eliminar el riesgo de infeccion por contacto
entre los animailes, los equipos de ordefio se manten-
dran en perfectas condiciones higiénicas mediante la
utilizacién de detergentes y desinfectantes ade-
cuados.

Con respecto a las carnes procedentes de ani-
males enfermos, estas pueden ser reservorio de bru-
cellas, variando la congentracién segun las partes
de procedencia.

El manejo de las mismas es origen de contagio
para profesionales como los matarifes.

La OMS, en relacién con el sacrificio y consumo
de animales con Brucelosis formula la siguiente reco-
mendacion: “rigurosas medidas deben ser tomadas
en relacién con la expedicién a los mataderos de ani-
males infectados, condiciones de sacrificio de estos
animales y los métodos de inspeccién sanitaria de las
carnes.

Relacionado con el consumo de estas carnes se
cita que la salazdn, ahumado, frio y desecacion, tie-
nen una accidn bactericida lenta, comprobdndose la
existencia de brucelias a los dos meses en carnes
sometidas a estos tratamientos.

Logicamente, cuando la preparacion de -las car-
nes se hace mediante procesos de altas temperatu-
ras, se destruyen los posibles gérmenes existentes.

Con el fin de evitar la transmisién por via cutdnea,
siempre gue se manejen materiales sospechosos de
estar infectados, tales como placenta, feto u otros, es
obligado utilizar guantes desechables o desinfecta-
bles {la desinfeccion se hara antes y después de
cada uso). La destruccidn serd por incineracion o
enterramiento a suficiente profundidad siendo acon-
sejable la adiccion de cal v otro producto de similares
caracteristicas.

lgualmente para el manejo de animales enfer-
mos, basicamente, se utilizaran ropas adecuadas que
permitan asi mismo, una facil limpieza y desinfeccion
después de su uso.

Los perros como huéspedes terminales de las
brucellas pueden padecer la enfermedad, desempe-
nando un papel de potencial importancia en ia trans-,
misién epizootiologica de la misma.

De esta manera, debe desterrarse la costumbre
generalizada de utilizar los fetos y placentas como
comida para los perros. Asimismo, no se arrojaran

Los perros son potenciales transmisores de la enferemedad al hombre.

estos elementos al estercolero por quedar al alcance
de los animales para su consumo.

Lamentablemente, en ocasiones se encuentran
fetos u otros materiales infecciosos en cursos de

agua, lo que provoca una contaminacion de la
misma.

Esta antisocial conducta debe ser corregida me-
diante la adecuada formacion del ganadero, llegando,
si fuera preciso, por parte de las autoridades sanita-
rias, y en beneficio del bien coman a las correspon-
dientes sanciones.

La solucion a este problema se basa en la des-
truccién de los fetos y materiales infecciosos por inci-
neracién o enterramiento a suficiente profundidad, a
fin de que no puedan ser desenterrados por los pro-
pios perros u otros animales.

El hombre puede actuar como transmisor de la
enfermedad de unas explotaciones a otras, por lo que
las personas que por motivos laborales deban visitar
distintas explotaciones ganaderas, seran especial-
mente instruidas en la obligacion de cumplir adecua-
das medidas higiénico-sanitarias.

A la entrada y salida de las explotaciones debe
disponerse una pequefa zona con desinfectante, de
paso abligado, donde las personas efetien una
desinfeccion, fundamentalmente de su calzado.

El estercolero es foco de infeccidn por contami-
nar el ambiente de su influencia. Por ello, estara
situado en dependencia a parte de la instalacién, evi-
tando su presencia en lugares cercanos o patios con-
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La vacuna B19 es uiilizada en la inmunizacion de termeras.

Para el ganado bovino es la vacuna mas eficaz,
consiguiéndose protecciones alrededor del 80% de
los animales, con un estado de inmunidad cuya dura-
cién oscila entre los 7 y 10 afios.

Pueden vacunarse animales mayores, incluso
hembras en gestacion si hay peligro de infeccion. NO
SE VACUNARAN hembras gestantes a partir del ter-
cer mes por el peligro de provocar abortos.

El producto vacunal se presenta liofilizado para
que de esta manera esté siempre dispuesto para su
empleo en ef campo, con una mayor plazo de validez.
Debe manipularse con extremo cuidado para evitar
reacciones alérgicas, frecuentes en veterinarios sen-
sibilizados por el contacto con animales brucelésicos.
Se conservara en sitio fresco evitando la congelacién
y el abrigo de la luz.

Los frascos, junto al contenido sobrante se elimi-
naran mediante el fuego. La vacuna ha de adminis-
trarse inmediatamente de ser recontituida.

en el ganado ovine, la vacuna confiere una pro-
teccion menor durante un corto tiempo, siendo nece-
saria la revacunacion anual.

En el ganado porcino no ocasiona respuesta
inmunolégica de proteccion frente a la enfermedad.

A VACUNA REV. 1 esta elaborada a partir de la
cepa Rev. 1 de Br. melitensis estreptomicina
dependiente.

El Comité Mixto de expertos en Brucelosis de Ia
FAO/OMS, ha sefalado su eficacia en la prevencién
de la Brucelosis en el ganado ovino y caprino.

La vacuna produce un elevado nivel de agiutini-
nas, fundamentalmente en las primeras semanas,
descendiendo posteriormente hasta titulos inferiores
a 80-100 unidades/ml. a los 6 meses de la vacuna-
cidén. En un porcentaje del 20-30% pueden persistir
los niveles altos durante afos.

La edad iddnea de vacunacién es de'3 a 6
meses. En el caso de vacunar hembras adultas se
efectuara en el periodo comprendido entre el fin de la
lactacion y el comienzo de la nueva gestacion. NO
SE VACUNARAN hembras en gestacion. Los anima-
les vacunados no se emplearan para la reproduccion
durante al menos un mes después de |la vacunacion.
Los machos no deben vacunarse por el riesgo de que
se presenten orquitis con caidas de fecundidad.

La respuesta inmunolégica confiere una protec-

cion al menos durante 4 afos, no siendo necesarias
las revacunaciones,

Ademas de las vacunas citadas existe la posibili-
dad de utilizar VACUNAS INACTIVADAS, como la 45/
20 y ia H 38, ambas con adyuvante.

LA VACUNA 45/20 con adyuvante esta elabo-
rada apartir de |la cepa rugosa atenuada de Br. abor-
tus 45/20 inactivada.

En el ganado bovino sano y no vacunado ante-
riormente con B 19 provoca una tasa baja de agluti-
nas, no interfiriendo los diagnosticos serologicos. En
caprino provoca la aparicidn de aglutininas a tituios
bajos pero persistentes. En ovino determina la apari-
cion de aglutininas dependiendo de la técnica de ela-
boracion del antigeno y del excipiente oleoso
utilizado.

La vacuna ocasiona una reaccidn local impor-
tante de manera especial cuando la revacunacion se
realiza en una zona préxima a la primera inoculacion.
La reaccion post-vacunado depende en gran parte
del excipiente oleoso utilizado.

En ganado vacuno, tras la dosis de vacuna admi-
nistrada con 6 a 12 semanas de intervalo, la protec-
cion es similar a la producida por la B 19, con una
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precoz, asi como la certeza total mediante el aisla-
miento e identificacién del microorganimo, ademas
de informarnos sobre la especie y biotipo de que se
trate.

EL DIAGNOSTICO SEROLOGIOQ se basa en la
demostracion de la presencia de anticuerpos antibru-
cella en la sangre u otros liquidos organicos con titulo
significativo.

La denominada PRJEBA DEL ANILLO EN LA
LECHE se utiliza para descubrir la posible presencia

de Brucelosis en un rebafio, siendo un método prac-

tico para detectar la enfermedad en ganado de pro-
duccidn lechera. Una posterior investigacién
mediante pruebas serologicas permitira la identifica-
cién individual de los animales infectados en aguellos
rebafos en que la prueba del anillo de la leche ha
sido positiva.

La manipulaciones para la recogida de muestras
se efectuardn con fas debidas garantias de asépsia,
compliendo con las normas higiénico-sanitarias vy
zootécnicas citadas para el manejo de materiales
sospechosos.

Se procederd a efectuar diagnésticos, basica-
mente, en tres situaciones:

a) Investigacion serolégica de los nuevos anima-
les que se adquieran para la explotacion.

b) Investigacion serologica de las hembras que
aborten.

¢) Investigacién bactericldgica de los productos
de aborto. Las membranas fetales, la pla-
centa y los fetos abortados contienen gran
cantidad de gérmenes.

Examinadas las membranas se tomaran parte
de los cotiledones que parezcan mas anorma-
les, los cuales habran perdido su color rojo
brillante presentando un aspecto sucio con
una coloracién grisacec-amarillenta. £n los
fetos abortados y con las debidas precaucio-
nes asépticas se pueden tomar muestras del
contenido del estémago, pulmonss, bazo y
meconio.

d) Realizacion periodica en el rebafio de la
prueba del anillo en la leche ¢con posteriores
pruebas serologicas individuales, en el caso
de que resulte positiva.

En la actualidad, los servicios de Sanidad Animal

a nivel Provincial, ejecutan Programas de Sanea-
miento concertado, efectuando Campanas para el

Diagnostico de la presencia de Brucelosis en Areas
Ganaderas.

El ganadero, a través del Veterinario Titular de su
zona, puede dirigirse a los Laboratorios Provinciales
de Sanidad Animal para el envio de muestras y su
posterior diagnéstico. Determinadas Catedras de

Facultades Véterinarias colaboran en las labores de
diagnostico.

EL DIAGNOSTICO PRECOZ DE LA ENFER-
MEDAD CON LA IDENTIFICACION DE LOS ANJ-
MALES PORTADORES, PROCEDIENDOSE AL
SACRIFICIO DE LOS ENFERMOS, EN CASO DE
PODER SER AFRONTADO, DETERMINA UNA
EFICAZ MEDIDA EN EL SANEAMIENTO DEL
REBANO.

NORMAS DE SEGURIDAD EN EL
ENVIO DE MUESTRAS

Cuando se efectuen envios de muestras poten-
cialmente patdgenas, se trate de materiales produc-
tos de aborto o de cepas microbianas, es
iIMPRESCINDIBLE la total estanguidad del reci-
piente, asi como un perfecto embalado que evite
posibles filtraciones del material que se transporta. El
embalaje llevard una tarjeta en la que de manera
clara y perfectamente visible se refleje el contenido
del mismo.

En el primero de los supuestos, se introducira el
material objeto de estudio y diagnéstico, en un reci-
piento de plastico de suficiente resistencia a golpes y
choques y cierre hermético con total garantia. Este
primer embalaje es aconsejable introducirlo en otro
de similares caracteristicas, que eviten pérdidas de
liquidos o material en el caso de que surgiera algin
hecho imprevisto. Posteriormente se introduce el
conjunto en un recipiente de madera, cartdon grueso ¢
material de resistencia similar. Para evitar los despla-
zamientos en su interior se rellenaran los huecos que
queden mediante material amortiguador vy resis-
tente.

Tal como hemos citado se procedera a un exacto
y claro etiquetado del embalaje.

En el caso de envio de cepas microbianas deben
cumplirse, asi mismo, unas normas que garanticen
la seguridad.
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abundante agua, sin frotar y utilizar posteriormente
un jabon germicida, dejando correr el agua sobre la

zona contaminada.
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