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GRUPO MIXTO OMS/FAO DE EXPERTOS
EN ZOONOSIS

Informe de la Primera Reunién!

A fin de satisfacer numerosas solicitudes de ayuda en el campo de lasg
zoonosis, hechas por paises miembros de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS} y la, Organizacién de las Naciones Unidas para la, Agricultura
¥ la Alimentacién (FAQ), sc organizdé v se reunié en Ginebra, del 11 al 16
de diciembre de 1950, un Grupe Mixte OMS/FAQ de Expertos en

" Zoonosis con el objeto de formular recomendaciones, sobre dichas enferme-
dades, que sirvan de guia a la OMS y a la FAOQ.

'l Consejo Ejecutivo de la OMS, en su séptima reunidn, adoptd la siguiente
resolueidn :

El Consejo Ejecutivo:
1. ToMA NoTa del informe del Grupo Mixto OMS/FAQ de Expertos en Zoonosis sobre
su primera reunidn;
2. DA LAS GRACIAS 8 los miembroa del Grupo por su lahor;
3. aUTORIZA la publicacién del informe;
4, SERALA A LA ATENCION de las autoridades competentes las apreciables ventajas
pars la salud pidbliea ¥ la economia nacional que pueden derivarse de la aplicacién
de medidas pricticas contra la tuberculosis bovina, la hidatidosis y el 4nirax en los
lugares donde prevalecen esas enfermedades;
5. sUBRAYA la importancia de que en lags administraciones nacionales de salud pibliea
se tomen disposicicres encaminadas a permitir que se preste atencidn especial a las
enfermedades de los animales, fransmisibles al hombre, y asimismo a Ja inspeccién e
higiene de log alimentos de origen animal;
6. pEcIDE que la Organizacién Mundial de la Salud, en ¢olaboracién donde ello sea
posible con otros organismos especializadog ¥ organizaciones internacionsales, prosiga
el estudio y Ia coordinacién de los esfuerzos internacionales para combatir las zoonosis
de mayor importancia contra log cuales no se ha emprendido ninguna accién hasta la
feeha, en particular las encefalitis produeidas por virus, la tularemia y la leptospiro-
sig; ¥
7. pIDE al Director General que preste asistencia a log gobiernos en la lucha contra
las zoonosis de mayor importancia para la salud pidblica ¥ la cconomia, la mejora de
las prictieas de higiene de los alimentos y la formacidn profesional de personal desti-
nado a los servicios de veterinaria de salud pablica.
(Resolucién EB7. RTS8, Off. Rec. World Hith Ory. 32)
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2 ZOONORIS
i. INTRODUCCION

Las zoonosis son aquellas enfermedades que se transmiten naturalmente
entre los animales vertebrados y el hombre. El Anexo 1, pigina 27, contiene
ung lista de las zoonosis que comprende més de 80 enfermedades. Xl campo
de lag zoonosis es una de las ramas principales de la galud piblica veterina-
ria e incluye etiologiz, patogénesis, disgndstico, transmisidn y control de
estas enfermedades.

La salud piblica veterinaria es el conjunto de esfuerzos de la colectividad
que influyen en ¢l ejercicio de la medicina veterinaria y son al mismo tiempo
objeto de la influencia de lzs ciencias médico-veterinarias aplicadas a la
prevencién de la enfermedad, proteccidn de la vida y fomento del bienestar
¥ capacidad del género humano.

Tradicionalmente, la medicina veterinaria es responsable de la protececion
de la vida humana contra los riesgos resultanies del: (g} contacto con
animales enfermos, (b) consumo de tejidos o productos de animales
enfermos, y {¢) consumo de productos de origen animal contaminados
durante la elaboracién v entrega de tales productos al consumidor,
Tales funciones son de importancia béisica en el programa de salud
piblica. La préctica de la salud piiblica veterinaria es un factor importante
en la consecucién de la salud, segiin se define a ésta en la Constitucién de la
OMS: “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental ¥
social, ¥ no solamente la ausencin de afecciones o enfermedades.”

El término “salud piiblica veterinaria’? es relativamente nuevo, pero ha
ganado ya amplia aceptacién. El Grupo considera que el término describe
bien el moderno concepto de responsabilidad de la medicina veterinaria
respecto a la salud del piiblico,

El médico veterinario de salud piiblica es responsable de diversas obli-
gaciones que incluyen lag siguientes:

{a) Fomento de las actividades pars erradicar las enfermedades de los
animales transmisibles al hombre;

(b) Supervisién de la inspeccién ¢ higiene de todos los alimentos de ori-
gen animal;

(¢) Consulta y accidn coordinada con las instituciones voluntarias u ofi-
clales, tales como organizaciones agropecuparias, grupos profesionales, y
departamentos de sanidad y de asuntos agropecuarios.

(d} Desarrolle de servicios especiales de estadisticas con referencia a las
ZOONOSIS;

{¢) Investigaciones scbre las ciencias de salud piblica.

Las mencionadas actividades son funciones inherentes a 1a zsalud piblica

? Algunas traducciones recomendadas por el Grupe son: francés—hygiene publique

vétérinaire; inglés—veterinary publie health; italiano—sanitd pubblica veterinaria;
portugués—eatide publica veterindria.
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veterinaria, cualquiera que sea la institucién u organismo que asuma o
tenga la responsabilidad de su ejecucién. No es necesario que sean invaria-
blemente realizadas bhajo la direccidn de una entidad de salud piiblica. Sin
embargo, el Grupo considera que estas funciones las pueden ejercer con
més eficiencia las dependenciss administrativas especificas de organiza-
ciones gubernamentales de salud piblica, ya sea en paises econémicamente
avanzados o en paises menos desarrollados,

El deseropefio eficaz de los servicios de salud piblica veterinaria depende
de la contratacidn de personal muy capacitado y adiestrado para trabajar
como parte integral de una organizacidn de salud publica. Por esta razén, se
considera sumamente conveniente que en la educacién bisica de los médicos
veterinarios, que se dedican & la salud pdblics, se incluya un curso especial
en este ramo de actividad. En el Anexo 2, piagina 31, se encontrarin los
requisitos educativos que se sugieren para los médicos veterinarios de salud
publica.

2. CONTROL DE LA TUBERCULOSIS EN EL GANADO BOVINO

En el informe del Comité de IExpertos en Tubereulosis,? que celebrd su
quinta reunién en Ginebra del 11 al 16 de septiembre de 1950, se hizo la
siguiente declaracidn:

“El Comité reconoee el serio problema que presenta la infeceién humana de tu-
berculosis bovina en los paises donde esta enfermedad prevalece en el ganado. Hay
peligro de que la infeceidn se transmita por contacto directo entre log animales en-
fermos y los trabajadores rurales y sus familiss, asi como a través de productos
alimenticios contaminados.

“,..La disminucién de Ia tubereulosis bovina contribuye a elevar los niveles
econdmicos ¥ de nutricién de un pafs, debido al mejoramiento de la calidad de la
leehe y la productividad del ganado.”

El Grupo apoya categdricamente la declaracién anterior. El peligro de
ingerir leche ¥ otros productos alimenticios contaminados es cosa admitida
desde hace mucho. Sin embargo, sélo recientemente ha sido reconocido por
la generalidad el grado de peligro para el hombre, ¥ en particular para los
nifios, de adquirir la tuberculosis por la infeceidén de gotillas en los establos.*
Resulta cbvio que la tinica proteecidn eontra la infeccién por contacto es
la. erradicacién de la tuberculosis hovina.

En el Reino Unido, donde la infeccidn de tipo bovino se considera im-
portante, sdlo alrededor de un 26 % de los ecagos de tuberculosis extrapulmo-
nar son causados por bacilos de tipo bovinoe.’ Se¢ menciona este hecho porque

3 World Hlth Org. Techn. KEep. Ser. 1951, 32, 12.

1 Franeiz, J. (1950) Lancet, 1, 34.
5J. Hyg., Camb. 1049, 47, 337.
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a menudo se suponc que eualquier caso de tuberculosis extrapulmonar es
dc tipo bovino.

Fl Grupo deses recalcar la gran importancia que tiepe la tubereulosis
bovina en la economia nacional. Aunque es dificil hacer un cleulo exaecto,
la eficiencia productiva total de las vacas infectadas de tuberculosis puede
reducirse cn 10 a 25 %.

La poblacidn de vacas de un pais o de un rebafio se renueva casi o comple-
tamente cada 6 aifios. Dado que la hembra adulta es la responsable prineipal
de la propagacion de la tuberculosis bovina v puesto que dichos animales
son log primeros en abandonar la manada, sdlo hay que evitar que se infee-
ien los animales jdévenes a fin de hacer disminuciones dristicas de la en-
fermedad dentro de los 6 aifios.

El método adoptado para llevar a cabo este propdsito variard de acuerdo
con:

(1} Ia incidencia de la tuberculosis en el pais o en cl rebafio;

(2} los métodos de zootecnia y el desarrollo econémico del pais;

{3) la cantidad de ganado bovino que se requiere, v de que se dispone,
para la cconomia agropecuaria del pais.

Se hace notar desde el prineipio que, & fin de asegurar el éxito de cual-
quicr programa de control de la tubereulosis, es esencial que el plan oficial
de erradicacidn del mal cuente con el apoyo de los veterinarios y de otros
miembros de la colectividad agropecuaria. El respaldo de la profesién mé-
dica serd de gran ayuda para obtener el apoyo del piblico en general,

La tuberculosis bovina ha sido casi erradicada de varios palses del mundo
¥ en otros se estdn haciendo considerables progresos. Ei método quc esos
paises han adoptado es el de hacer la pruebs de tuberculina en todo el
ganado v el de separar los animales infectados de los que no lo estdn, evi-
tande de este modo que la infeccidn se propague.

La prueba de tuberculina es el método bédsico para obtener informacién
sobre la incidencia y distribucién de la tuberculosis, ¥ un servicio adecuado
de inspeccidén de earnes eg una ayvuda valiosa. Es importante que se hagan
esfuerzos para prevenir la infeccién de predios que no estdn adn afectados,
¥ para que las zonas relativamente libres de la enfermedad no se infecten
mas, Una zena de poca infeccidn puede facilmente convertirse en una zona
completamente libre de la enfermedad. IZsto proporciona un estimulo psi-
coldgico para el programs de control y también facilita el suministro de
animales sanos para reemplazar a los reactores, mientras prosigue la, erradi-
eacién del mal en las regiones mds infectadas, Es imporiante poder disponer
de tal fuente proveedora de animales digna de confianza, asi como de merca-
dos libres de enfermedad. Puede considerarse conveniente el marcar perma-
nentemente los animales que reaccionan a la tuberculing, en cspecial despudés
de haber hecho algin progreso en el control del mal.
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De acuerdo con las condiciones del pais, puede establecerse un programa
voluntario u obligatorie, o combinarse ambos métodos. Lo primero, por lo
general, se traduce en un control limitado solamente. Un programa educa-
tivo contribuird mucho a despertar interés en el control de la tuberculosis,
pero os necesario prestar alguna ayuda econdmicu, porque la erradicacidn
de la tuberculosis significa un esfuerzo considerable y algunos gastos por
parte del hacendado. Ha dado muy buen resultado la implantacién de
bonifieaciones para la leche proveniente de vacas libres de tuberculosis,
seguida de una rebaju en el precio de la leche de rebafios infectados. En las
zonas donde se cria animales para beneficio, una bonificacidn per capila
para el ganado libre de la enfermedad, ¥ tal vez bonificaciones o reducciones
para las reses sanag o infectadas, respectivamente, pueden también ser
eficaces. Los resultados de programas de control ¥ erradicacidn en varios
paises figuran en el Anexo 3, pigina 33.

2.1 Métodoes de Control

En los pafses donde la industria lechera no estd muy desarrollada, puede
ser que la tuberculosiz bovina no constituya un problema grave. Sin em-
bhargo, tan pronto como los métodos intensivos de tal industria se empiezan
a poner en practica y especialmente cuando se introducen razas de ganado
vacuno eurcpeas, es importante que se trate de controlar la enfermedad.

2.1.1 Prueba y matanza

En los Estados Unidos de América, desde gue se inicid el programa de
control federal en 1917 el ganado bovine que reaccionaba g la tubereuling
era sacrificado. Esto fue posible gracias a los recursos econdmicos con que
cuenta ese pals, pero deblera aclararse que, aunque la ineidencia fue en
general sélo de un 5%, en algunos estados del este fue de un 20% a un
50 % cn el ganado adulto.

Es obvio que el método de prueba y matanza de animales es muy cficaz
para erradicar la tuberculosis bovina, y el Grupo recomienda la adopeion
de este método donde las condiciones lo permitan.

212  Procedimienios modificados de erradicacién

FEn las primeras etapas de un programa de erradicacién Ia matanza de log
animales reactores es, por lo general, econdmicamente imposible ¥, tanto
en los paises escandinavoes como en el Reino Unido, se han obtenido ade-
lantos considerables sin recurrir a este drdstico procedimiento. Se aconsejan
las siguientes medidas:

{a) Be estimula a los hacendados de diversos puntos del pafs para que
voluntariamente crien ganado libre de tuberculosis. Se ofrecen bonifica-
ciones de la. manera deserita anteriormente.
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{b) Los animales reactores se venden y van a otros rebafios. Pueden
haber objeciones a este procedimiento, pero debiera comprenderse que los
animales reactores a menudo pertenecen 4 los mejores rebaiios del pafs,
que la gran mayoria de las reses estd afectada muy levemente, y que los
animales reactores van a olros rebafios que ya confienen animales tubercu-
losos. La idea importante de este método es que asf se aumenta el ndmero
de animales que no estdn expuestos al riesgo de la infececion.

{¢) En rebafios individuales la incidencia de la tuberculosis en el ganado
joven generalmente es baja. Por lo regular, la opinidn general es que, st la
incidencia de reactores a la tuberculina en el primer examen del ganado
adulto es elevada, no es aconsejable tratar de obtener un rebafio libre de
tuberculosis con animales adultos no reactores. Al decidir esto hay que
tener en cuenta la incidencia de reactores a la tuberculina en todos los
grupos de diferentes edades. Puede adn determinarse que no es necesario
deshacerse inmediatamente de todos los reactores, si ge dispone de insta-
laciones adecuadas para el aislamiento. Si se retietie a log animalesreactores,
debe hacerse periddicamente un cuidadoso andlisis clinico (inclusive exa-
men microsedpico de las excreciones} para descubrir las lesiones “abiertas”,
particularmente en los casos de tuberculosis pulmonar, uterina y mama-
ria b

{d) En las primeras etapas de la erradicacidn, se somete a los rebafios a
una nueva prueba cada dos o tres meses, luego a intervalos mis largos
(excepto euando se descubren nuevas infecciones} y, cuando las zonas lle-
gan a quedar libres del mal, posiblemente cada dos o tres afios o alin con
menos frecuencia.

(¢) El rebafio sano debiera protegerse contra una nueva infeceién por
todos los medios disponibles. Cuando se emplea leche descremada o suero
para alimentar a los terneros, estos productos debieran proceder de rebafios
libres de tuberculosis o si no el producto debiera ser suficientemente calen-
tado o pasteurizado. Al ganado que no esté reconocido come libre de tu-
berculosis no debiera permitirsele estar en los mismos campos de pastoreo,
mereados, ete., que el sano. Cuando la mayoria de los rebafios en una de-
terminada zona o pueblo es sana, debiera prohibirse la introduceidn de
animales enfermos de tuberculosis en dichos lugares.

{f) Fl momento de emprender la erradicacién obligatoria en una zona
determinada depende de la prevalencia de tuberculosis y de las condiciones
econdmicas. Es dificil establecer cifras precisas. Si la prevalencia de la
tuberculosis en rebaiios infectados es muy grande, la erradicacién obliga-
toria. no debiera practicarse hasta que, digamos, del 70 al 30% de los re-

¢ Log términos “‘abierto™ ¥ “cerrado’ no son definitivos cuando se aplican a la

tuberculosis bovina, No es raro que las vacas arrojen en su leche el bacilo tuberculoso
aun cuando no pueda descubrirse lesién alguna en sus gldndulag mamarias.
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bafios estén libres de la enfermedad (como se hizo en Dinamarea). En
cambio, g s6lo hay muy pocos casos de la enfermedad en los rebafios, la
erradicacién obligatoria puede iniciarse cuando del 10 al 50 % de-los reba-
fios estan libres de infeceidn., Durante todas las etapas de la crradiescién,
cuando se descubran animales que presentan casos clinicos y “abiertos”,
particularmente con tuberculosis pulmonar, uterina o mamaria, éstos de-
bieran ser sacrificados.

2.2 Vacunacién

El Grupo insiste en que el faejor medio de levar a cabo el control y
erradicacidn de Ia tuberculosis es por alguno de los métodos anteriormente
descritos, ¢ insta a todos log pafses, que todavia no han iniciado sus traba-
jos en este sentido, & que emprendan tan pronto como sea posible un pro-
grama basado en uno de estos procedimientos para controlar la, tuberculosis
bovina. Sin embargo, en circunstancias especiales, podria considerarse la
vacunacidn como un recurso temporal para reducir la difusidn de la enfer-
medad antes de poner en prictica un plan de erradicacién.

Desde 1890 se han usado varios métodos de inmunizacién de animales,
pero s6lo sc tomardn en cuenta el BCG vy el del bacilo dcidorresistente del
ratdén campestre (vole acid-fast bacillus). Tanto en el laboratorio como en
el eampo, la mayoria de lag observaciones han sido hechag con BCG, v las
pruebas de que se dispone demuestran que el BCG es capaz de aumentar
la resistencia de los animales a la infeccidn de tubereulosis bovina, tanto
natural como artificial. 8in embarge, el Grupo considera que debe insistirse
sobre la limitacidn en el uso de la vacunacién para el control de la tubercu-
losis porque:

{a) Los animales vacunados reaccionan a la tuberculina por lo menos
durante un afio. Esto puede interferir con otros aspectos del programa de
control de la tubereulosis que comprendan pruebas de tuberculina y erradi-
cacién.

(5 El uso de vacuna BCG intravenosa, como se ha observado en el
Reino Unido, puede causar reacciones sistemiticas adversas en los animales
moculados, especialmente en aguéllos que ge encuentran en malas condi-
clones fisicas v en aquéllos muy infectados por parisitos intestinales.

{¢) Subsiguienternente al uso subcutineo del BCG, con frecuencia se
producen hinchazones grandes y repugnantes que podrian resultar desa-
gradables al duefio del rebafio, Sin embargo, la presencia de tales hincha-
zones revela el desarrolle de una creciente resistencia.

() Se debe disponer de una adecuada provisidn de vacuna BCG fresca
v cuidadosamente preparada. Con frecuencia esto resulta dificil en algunas
Zonas y paises.
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A pesar de estas dificultades, el Grupo estima que 1& vacunacién podria
tomarse en cuenta en ciertos paises donde la prevalencia de la enfermedad
es muy elevada v donde las condiciones econémicas hacen dificil o imposible
emprender un programa de prueba y eliminaecién.

221 Usode BOG

(¢) Los terneros que demuestren cstar libres de tuberculosis debieran ser
vacunados en cuanto sea posible después de nacidos, ¥ deben ser protegidos
contra la exposicién a la infeceién natural durante un periodo de varias
semanas después de la vacunacidn. Es necesaria la revacunacidn cada seis
a doce meses.

() Los animales vacunados debieran ser protegidos de la exposicién a
infecciones severas. Esto requiere el sacrificio de los casos avanzados o
“ahiertos” de tuberculosis en el rebafio ¥ la separacién, hasta donde szea
posible, de los animales infectados ¥ de los ya vacunados.

(¢) Los rebafios mas viejos que han tenido reaceién debieran reempla-
zarse en la primera oportunidad por animales vacunados; y, posterior-
mente, se debieran reemplazar los animales vacunados por los que no han
sido vacunados ¥ estdn libres de tuberculosis, tan pronto como los animales
sustitutos se hallen disponibles.

(d) El método preferido de vacunaeién es la inoculacidn por via subcu-
ténea de 50100 mg. de cultivo hiimedo en la papada. Como se dijo antes,
la inoculacién por via intravenosa ha resultado también eficaz y puede
ser usada, aunque de ella puedan derivarse reacciones sistemiticas.

222 Vacuna de bacilo del ratén campestre

Las observaciones cxperimentales levadas a cabo en el Reino Unido indi-
can que la inyeccidn de cultivos vivos de micobacteria dcidorresistente,
proveniente del ratén campestre, aumenta la resistencia del rebafio a la
tuberculosis. La expericncia demuestra que la duracidn de la resistencia
subsiguiente a una sola inyeccidn del organismo es probablemente mayor
que la concedida por la vacuna BC(G, de manera que el intervalo entre las
vacunaciones puede prolongarse a un periodo més largo que el requerido
pars la BCG. El uso prictieo de 1a vacuna de bacilo del ratén campestre no
es indicado ain, debido a las variaciones que todavia sc encuentran en Is
virulencia de 1a cepa de dicho bacilo, v a las dificultades experimentadas en
la produccidn de vacuna. No obstante, es de desear que se prolonguen las
investigaciones.

Todo el trabajo realizado hasta la fecha ha sido con inyecciones por via
intravenosa de este organismo, ¥ se han observado reacciones sistemdticas
iguales que con las de BCG. No se ticnen datos del uso de este material por
via subcutinea.
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2.3 Tuberculina y Prueba de Tuberculina
2.3.1 Tuberculina

La actividad de todas las tubereulings depende de la presencia de tu-
bércule-proteinas especificas producidas por el bacilo tuberculoso durante
su desarrollo,

En la antigua tuberculina de Koch, esta tubéreulo-proteina estd mesz-
clada con las proteinas del medio ¥ no puede ser purificada. Sin embargo,
cuando el bacilo de la tuberculosis se desarrolla en un medio sintético (sin
contenido de protefna), todas las tubéreulo-proteinas presentes pueden
precipitarse por el 4cido tricloracético o por otros métodos, y este precipi-
tado se conoce como ‘‘derivado de proteinas purificadas” o tuberculina
PFD.

Se esperaba que el PPD resultara un producto homogéneo que pudiera
estandarizarse por métodos guimicos tan simples como la determinacidn
del nitrégeno, pero ahora se sabe que la actividad bioldgica no slempre
corresponde al contenido de nitrégenc. El PPI, como se usa, se compone
de una mezcla de moléculas de proteina de diferentes tamaiios y de pro-
piedades bioldgicas ligeramente diferentes. No obstante, la tuberculina
PPD es el produeto més puro y uniforme usado en la prueba de tuberculina
v, seco, os cstable durante largos periodos. s de esperar que se llegue a
perfeccionar una tuberculina PPD estindar internacional. Para desarrollar
métodos mas satisfactorios para la estandarizacidn de la potencia de las
tuberculinas es necesario hacer trahajos adicionales, Para la produccidn de
tubereuling debiera disponerse de cepas estdndares de bacilos tuberculosos,
pues hay gran variacidn en su eficiencia. Tedricamente, una cepa bovina
avirulenia seria la mejor para produeir tuberculina mamifera para uso en
el ganado. En el Anexo 5, pigina 38, se dan un resumen de las principales
tuberculinas usadas a la vez que notas referentes a las mismas.

Actualmente no es probable que todos, ni siquicra una mayoria de los
paises, adopten la tuberculina PPD, pero la existencia de un producto
estdndar permitird a los distintos palses comparar los resultados ¥y asegu-
rarse de gue cualquier tuberculina nueva es de suficiente potencia para
descubrir la tuberculogis en el ganado.

La produceidn de tuberculina, y la realizacidn de la prueba, deben ser
supervisadas por el Estado para asegurar uniformidad de procedimientos,
pero eso no significa que la tuberculina deba ser producida en un labora-
torio oficial.

23.2 La pmeba de tuberculing

Por el detalle que se da a continuacién podria parecer que la prueba de
tuberculina es complicada, pero se debiera recalear que las complicaciones
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surgen principalmente cuando la incidencia de la enfermedad en un rebafio
ha disminuido. La incidencia de Ia tuberculoszis siempre ha disminuido
mucho o ha sido eliminada cuando alguna prueba de tuberculina ha sido
aplicada sistemdticamente y cuando los animales reactores han sido sepa-
rados del rebaiio.

La prueba original de tuberculina subcutdnea ha side abandonada como
una prueba primaria y ha sido reemplazada por la prueba intradérmieca
efectuada en el cuero del cuello o en el repliegue caudal, con lectura 72
horas més tarde.

81 ¢l bacilo tuberculoso fuera el unico agente productor de sensibilidad
a la tuberculing, la prueba de la misma serfa simple porque el uso de una
tuberculing suficientemente potente aseguraria el descubrimiento de todos,
o por lo menos de casi todos, los animales tubereculosos. Desgraciadamente,
las infecciones que se nombran a continuacién, y algunos otrog agentes
degeonocidos, cansan uns sensibilizacidén no especifica a Ia tuberculina
mamifera:

Mycobacterium fuberculosis avium

Mye. jofimer

“Lesiones de piel” o la Hamada “tuberculosis de la piel’’?
Mye. tuberculosis homenis

La dltima no cs, naturalmente, una “sensibilizacidn no especifica”, pero
confunde Ia interpretacién de la prueba porque es dificil distinguir la alergia
causada por una infeccidn humana sin importancia (en el ganado) de la
infeceidn causada por el importanie organismo tipo hovino.

Hasta ahora no se ha producido ninguna tuberculina que pueda denuneiar
todos los animales tuberculosos sin causar reacciones “no especificas” en
una variable, pero alta, proporeidn de animales. Desgraciadamente, algu-
nog animales que no reaccionan sufren de tuberculosis ablerta avanzada.
Todos los Gliimos trabajos sobre tuberculina y prueba de tuberculina han
sido dirigidos a aumentar la especificidad de 1a prueba. El mayor adelanto
ha sido 1a introduecidn de la prueba intradérmica comparativa en la eual
se inyectan, por via intradérmica, tubereulinas aviaria y mamifers en dos
sitios del cuello gimultdneamente. La importancia ¥ probahlemente el tipo
de la infcecién no especifica varia en los diferentes paises o distintas regio-
nes de ellog, y es poco probable que pueda adoptarse universalmente una
prueba estdndar. Iin el Anexo 4, pigina 35, se dan detalles de log métodos
britdnico ¥ dinamarqués como ejemplos de los procedimientos que pueden
ger adoptados,

Debiera destacarse gue la prueba de tuberculina es una pruebs para
rebafios, ¥ que no debe ser interpretada de manera meednica. Deben exa-

7 Estos términos se usan para desighar nddulos de la piel conteniendo baeteriag
dcidorresistentes aln no identificadas que ocasionan reaceiones no especificas a Ia
tuberculina.
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minarse todos los hechos concernientes a los animales, especialmente la
incidencia de la tuberculosis en el rebafio y su historia anterior, asf como
su posible exposicion a infecciones, incluyendo aquéllas que causan una
sensibilizacion no especifica.

A medida que progresa la erradicaeidn, aumentard la proporeidn de ani-
males reactores con lesiones no visibles. Esto no significa que aumentara
la cantidad real de dichos animalcs. Por ejemplo, alrededor de un 5% de
los animales examinados reclentemente en Australia eran tuberculosos, ¥
mis 0 menog un 10 % de los animales reactores 1o tenian lesiones vigibles.®
Si la cantidad de animales tuberculosos sacrificados se redujera a 0,5 %,
como en los Estados Unidos de América, 12 proporeidn de animales reactores
cont lesiones no visibles sc¢ clevarfa automéaticamente a un 50 %; repetimos,
estas son las cifras obtenidas en log Hstados Unidos de América.

Béing® resumié en 1892 el estado real de Ia prueba de tubcrculina, A
pesar de los cambios de método su estudio describe la posicidén actual:

“Se ha visto que la prueba de tuberculina no es uns cosa mds perfecta que pin-
guna otra de este mundo. A veees falla. Animales con un grado evidente de tuber-
culosis suelen no acusar reaceion, y lo mismo puede aplicarse a ofros que tienen la
enfermedad en un grado mucho mis leve. Ademss, se ha observado repetidamente
una reaceién positiva en animales en cuyos érganos no se han hallado cambios
tuberculosos al examinarlos cuando los animales fucron sacrificados ... pero
seria el mayor disparate rechazar este método porgue no es capaz de dar todo lo
que deseamos.”

2.4 Resumen y Recomendaciones sobre la Tuberculosis Bovina

Se sefiala con insistencia el serio problema que significa para el hombre
la infeccidn con tuberculosis bovina, adquirida mediante la ingestién de
leche ¥ otros productos animales. La infeccidn transmitida por el aire es
también un serio peligro para los que trahajan en establos infectados. La
accion del calor sobre los productos alimenticios disminuye el primer riesgo,
pero la erradieacion de la tuberculosis boving es el tinico medio de eliminar
el peligro de transmitir la infeceidn por el aire. El tinico método de controlar
y casi erradicar la tuberculosis, que ha demostrado tener éxito al ser
aplicado en gran escala, es el de someter a todo el ganado a la prueba de
tubcreulina y de separar a los animales reactores de los no reactores.

Todos log animales reactores pueden ser sacrificados, pero no es necesario
que csto se haga cn las primeras etapas de un plan de control. Cualquiera
que sen el método de separacidn que se use, la eficiencia del trabajo depende
de la realizacién e inlerpretacion de la prueba de tuberculina.

Los rebafios libres de tuberculosis se han visto gravemente infectados

% Vénse Anexo 5, phgina 38, reproducide de Gregory, T. 8. (1949) Aust. vet. J. 25, 17,

? Bang, B. (1892) Ugeskrifi for Landmaend, 6 (traduccién en Selected works (1936)
Londres, pig. 268).

i
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por contagio de los trabajadores de los establos atacados de tuberculosis
“abierta” causada por el tipo bovino. Los trabajadores infectados con el
tipo humano pueden sensibilizar al ganado para la tuberculina y, por ésta
v otras razones, el Grupo recomienda que se implante la vigilancia de la
salud de los ordefiadores y trabajadores.

No es probable que se adopte universalmente un solo método de prueba
de tuberculina, pero s¢ recomienda que se deberian perfeccionar las tu-
bereulinas PP estdndares aviaria y mamifera. Se debiera siempre disponer
de cepas estindares de baeilos tuberculosos, métodos de produceién de
tuberculina y tubereuling estandar.

Es posible que, bajo ciertas condiciones, la vacunacién contribuya al
progrese de la erradicacidn en log rebafios fuertemente infectados; pero el
Grupo recomienda que, donde sea posible, se lleve a cabo la erradieacién
gin tardanza.

3. FIEBRE {1

La fiebre Q causada por la rickettsia Coriella burnetii estd reconocida
ahora como un importante problema de salud piiblica. En Australia, Ingla-
terra, Francia, Alemania, Grecia, Israel, Ttalia, Panamé, Rumania, Espaiia,
Suiza, Turguia ¥ los Estados Unidos de América, se han denunciado casos
de fiebre (] en el hombre. Se sabe que el microorganismo existe en garrapatas
y animales en Argelia, Marruecos v Portugal, ademis de algunas de las
naciones antes mencionadas. Dado que la enfermedad ha sido hallada en
Jocalidades tan distantes, unas de otrag, es probable que lag investigaciones
que se hacen en otros pafses sobre la fiebre Q) puedan, en muchos easos,
revelar su presencia.

Las placentas v Ia leche de ganado vacuno, ovino y caprino, infectado
son grandes fuentes de C. burnetif, y parece que estos animales domésticos
son las fuentes principales de infeecién en el hombre. La infeccidn en los
animales domésticos, por lo general, no estd caracterizada por signos visi-
bles, aungue ocasionalmente pueden observarse en ovinos v caprinos afeecio-
nes pulmonares y abortos. Actualmente el principal medio de transmision
al hombre parece ser por el aire. La evidencia epidemioldgica también
sefiala la posibilidad de infeceidn en el hombre por medio de la ingestidn
de leche cruda, o insuficientemente expuesta al calor, que contiene rickett-
sias. Debiers tenerse presente que algunos de los €. burneté pueden sobre-
vivir a los métodos corminmente usados para la pasteurizacidn de la leche,
incluyendo el de someterla a una temperatura de 61°C durante media
hora, sunque la mayoria de los organismos estén destruidos,

10 “Q" en el original significa la palabra inglesa guery, o sea, interrogante, pre-
gunta, La enfermedad se conoce también como “‘gripe de los Balcanes.”?
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A pesar de Joz muchos trabajos de laboratorio realizados sobre esta en-
fermedad, durante los dltimos afios, por diversos investigadores, todavia
quedan muchas lagunas en nuestro conocimiento respecto a la epidemiolo-
gia ¥ la epizootiologia de la fiebre Q. Kl Grupo toma nota, por lo tanto,
conn mucha satisfaceidén, de la siguiente resolucién de la Tercera Asamblea
Mundial de la Salud:!!

“‘Considerando la importancia creciente de la fiebre Q como enfermedad
endémica mundial, y

“Reconociendo el papel fundamental que los animales domésticos de-
sempefian en la transmisién de la fiebre Q), ¥ la conveniencia de definir con
mayor claridad la epidemiologia de esta enfermedad,

“La Tercera Asamblea Mundial de la Salud

“pipE al Director General que emprenda un estudio preliminar sobre la
prevalencia de la fiebre @ en todo el mundo ¥ que, en colaboracién con
otros organismos cspecializados y otras organizaciones intercsadas en este
problema, aliente a los investigadores a proseguir sus trabajos para definir
més claramente la epidemiologia de esta enfcrmedad con el fin de que
puedan tomarse medidas eficaces de Tucha contra ells.”

El Grupo sugiere las signientes medidas para llevar a cabo esta resolu-
cidn;

(a) Para determinar la presencia e incidencia de esta enfermedad en el
hombre y en los animales se debieran realizar encuestas locales y regionales,
La técnica mds util desarrollada hasta ahora es la prueba de fijacidn del
complemento. A fin de poder comparar el resultado de las diversas encues-
tas, se recomicnda ¢l empleo de téenicas uniformes en la realizacidn de la
prueba de fijacién del complemento, y que en todos los laboratorios se use
el mismo antigeno o grupo de antigenos. Se recomienda, ademds, que la
coordinacién de estos estudios =e lleve a cabo bajo la égida de la OMS con
la cooperacién de la FAO v la Oficina Internacional de Epizootias (OIE)
¥ que, si fuera posible, el antigeno necesario sea suministrado por estas
organizaciones a los diversos laboratorios.? H aislamiento de la €. burnetiz
por la inoculacion de animales de laboratorio y cultivos sdlo debiera em-
prendcrse en laboratorios bien cquipados donde puedan tomarse las pre-
cauciones adecuadas para proteger de infecciones al personal de laboratorio.

{b) Aparte de la prueba de {fijacidn del complemento, se debiera fomentar
Ia investigacién sobre prusbas de diagndstico. Una prueba méis ficil de
realizar que la de fijacion del complemento serfa especinlmente ttil para
determinar la presencia de infeceldn en ovinos ¥ caprinos. En este sentido,
¢l prometedor método sobre el cual se ha informado de una prueba intra-
palpebral en ovinos y caprinos, utilizando la inoculacién de diluciones de

1 Resolucion WHAS3.25, Off. Rec. World Hith Org. 28, 23.
12 Véase también World Hltk Org. Techn. Rep. Ser, 1950, 23.
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antigeno empleado en la prueha de fijacién del complemento, merece mayor
estudio ¥ cuidadosa valoracidn,

(¢) Los resultados preliminares sobre la eficacia de los procedimientos de
vacunacién en los animales son alentadores, v las investigaciones sobre la
posibilidad de la inmunizacidn artificial en los animales domésticos debieran
ser ampliadas.

{d) Al emprender estudios epidemioldgicos y epizootioldgicos de esta
enfermedad dentro de un pais o regidn, debieran hacerse todos los esfuerzos
posibles para estimular la cooperacidn entre las autoridades médicas y
veterinarias.

{¢) BEs oportuno hacer una mayor investigacidn de la guimioterapia de
la fiebre €} en el hombre v los animales. La aureomicing, segiin se ha infor-
mado, es eficaz en e} tratamiento de enfermedades del hombre, pero no en
lag de animales domésticos.

3.1 Medidas de Control

El Grupo reconoce que, dado el grado de nuestros conocimientos sobre
esta enfermedad actualmente, es dificil recomendar medidas adecuadas
para su control. Sin embargo, el método de calentar la leche y los productos
letoos eorroctamente es de féell aplicacidn v debiera nracticarse. Se reco-
mienda que se vacune a los investigadores de laboratorio y otras personas
muy expuestas a la fiebre Q.

Debieran tomarse en consideracién tanto los peligros que pueden surgir
de la importacién de animales procedentes de zonas donde la fiebre Q) es
enzodtica, como el uso de la prueba de fijacidn del eomplemento para descu-
brir los animales infeetados.

4. CONTROL DEL CARBUNCO* EN LA AGRICULTURA
Y LA INDUSTRIA

4.1 Agricultura

La espora del Bacillus anthracis es muy resistente a la influencia quimica
y ambiental, y puede sobrevivir durantc afios en suelos v productos de
origen animal contaminados tales como cueros, pelo vy lana. Cuando la
infeccidn de carbunco del ganado se establece en un distrito, se crea un
foco enzodtico de infeceidn relativamente permanente debido a la incapaci-
dad del suelo, en su ciclo bioldgico, para destruir las esporas. Las epizootias
repetidas de carbunco durante décadas y siglos han dado por resultado
una fuerte contaminacién del suelo en muchas regiones del mundo, parti-
cularmente en Asia, sur de Europa y en Afriea. Algunas partes de Norte v
Sud América tienen “‘distritos de carbunco”, pero el problema de esta

* Sindénimos: ecarbunclo, dntrax, pistula maligna.
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enfermedad no es tan grave en el Hemisferio Occidental como lo es en el
Viejo Mundo.

Hay abundanies pruebas para demostrar que cl earbunco se introduce
en algunos paises por substancias alimenticias y fertilizantes que han sido
contaminadas en buques que recientemente han transportade huesos y
cueros infectados.

Las prineipales fuentes de infeccidn para los trabajadores agricolas son
la infeccidn por contacto con lag reses, lana, pelo ¥ cueros contaminados, y
la. ingestién de carne insuficientemente cocida procedente de animales
infectados. Fl carbunco respiratorio es raro.

Muchos factores contribuyen a la frecuencia de infeccidn de earbunco en
el hombre. A pesar de la familiaridad por parte de los agricultores con esta
enfermedad del ganado donde dicho mal se repite periddicamente, el co-
mienzo de una cpizootia es frecuentemente dificil de reconocer debido a la
falta de signos llamativos en la forma hiperaguda o apoplética que se halla
al principio de un brote de la enfermedad. Por razones econdémicas, log
trabajadores rurales estdn poco dispuestos a perder el valor de los cueros
obtenidos de animales muertos, aun euando se reconozea al earbunco como
causa de muerte. Con frecuencia se sacrifican los animales al primer signo
de enfermedad con el propdsito de aprovechar tanto la carne como los
productos derivados. Estas précticas son sumamente peligrosas.

Los reglamentos son de utilidad en las zonas cn que la ganaderfa estd
muy evolucionada, pero, en lag colectividades menos desarrolladas estos
reglamentos deben ser patrocinados por las autoridades gubernamentales,
mediante una ayuda concreta en forma de programas de vacunacidn del
ganado a bajo costo o gratuita, realizados a intervalos regulares. Sucede eon
el carbunco, eomo con otras zoonosis, que la responsabilidad de las autori-
dades samitariags ¥ agropecuarias cstdn entrelazadas entre &, y se reco-
miendan, porlo tanto, las siguientes medidas para el control de esta enferme-
dad:

(2) Proveer instalaciones locales adecuadas para el diagndstico de car-
bunco en los animales. El rdpide diagnéstico presuntivo puede basarse
sobre frotis bacterioldgicos v la realizacion de la prueba de precipitacidn
de Ascoli (véage Anexo 6, pigina 40). Donde se dispone de dichas instala-
eiones, se debicran praeticar procedimientos de cultive ¥ de inoeulacién ani-
mal. La carne y los productos derivados de las reges infectadas con carbunco
debieran ser destruidos en el mismo local ¥ por incineracidn giempre que
sen posible.

(6) Realizar programas de vacunacién det ganado a bajo costo o gratuita,
a intervalos regularcs y utilizando productos bioldgicos de potencia pro-
bada. Fn las zonas donde el carbunco es altamente enzodtico, la experiencia
ha demostrado que para lograr una proteceién adecuada es necesaria (segn
la gravedad de la infeceién en el distrito) una o mdltiples dosis de vacuna
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de esporas vivas de probada potencia, repetida anualmente (véase Anexo 7,
pagina 403,

(¢) Instruir a la poblacidén agropecuaria sobre los primeros signos de la
enfermedad en el hombre v en los animales. Se deberd llamar [a atencidn
sobre los riesgos que presentan las heridas, rasgufios ¥ abrasiones conta-
minadas, v la ingestién de carnes de animales infectados, asf como también
sobre la necesidad de una debida manipulacidn v eliminacién de las reses
muertas. Los casos sospechosos de carbunco en log animales debieran ser
denunciados de inmediato a la autoridad responsable.

4.2 Industria

La infeccién cutdnea causada por contacto con los productos de origen
animal contaminados (lana, pelo, cueros, pieleg) es la forma del carbunco
que con mis frecuencia se halla en los obreros industriales. Las formas
pulmonar e intestinal ocurren muy rara vez Antes del advenimiento de la
peniciling, aun la forma cutines relativamente benigna tenfa un promedio
de mortalidad de aproximadamente un 20%. El diagndstico precos y el
tratamiento con peniciling han disminuido mucho la mortalidad.

Las fuentes principales de carbunco, que afectan a los obrerosindustriales,
provienen de dos grupos de productos derivados: (a) lana y pelo, y (D)
cueros ¥ pieles. Casl todos los casos de carbunco, debidos a Ia manipulacidn
de pelo ¥ lana contaminados, se infectan durante las operaciones que pre-
ceden 2 la elaboracién del tejido y toques finales de los articulos, pues las
esporas no sobreviven a la operacidn normal del tefiido. El carbunco adqui-
rido de cueros y pieles se produce durante la manipulacion de estos mate-
riales antes de las operacionecs de curtido y acabado.

Las mayores fuentes de la infeccién de carbuneo que afectan al hombre
en las zonas donde esta enfermedad es muy enzodtica som el cuero y el pelo
de cabra,

Parece que la lana burda, de los paises y regiones donde ¢l carbunco
constituye un grave problema, es la fuente de infeccidn méis grande. No
es tan probable que las lanas “grasientas” (“lanas sucias”), en regiones
donde la enfermedad es altamente enzodtica, cstén contaminadas con espo-
ras de Antrax como las lanas “peladizas”, ya que estas dltimas pueden pro-
venir de animales muertos de earbunco.’®

El peligro de carbunco por lanas “sueias’” estd intimamente ligado a las
operaciones preliminares a la fabricacién del hilado. Este peligro disminuye

1 Las lanas “‘grasientas’ se obtienen cortando o esquilando la lana de animales
vivos y se enfardan y embarcan en el estado grasoso natural. Las lanas “peladizas”,
Namadas también lanas ‘muertas™ o “‘pieles”, se obtienen del cucro de animales
muertos. L.os procedimientos hiimedos usados para remover del cucro, 1a lana “pela-
diza” o “muerla” y para lavarla o desengrasarla, que frecucntemente son las opera-
ciones subsiguientes, pueden dar por resultado la diseminacién del miercorganismo a
las lanas que no estaban contaminadas.
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mucho después del desengrase que reduce cl nimero de esporas, asi como
Ias suciedades y materias extrafias adheridas a la lana. Ademés, se ha
comprobado que las soluciones templadas, empleadas para el desengrase,
conducen 2 la germinacién de las esporas de dntrax, y las temperaturas
elevadas subsiguientes para el secado serian letales para cualquier célula
vegetativa. El tefiido de la lana en su estado natural elimina el peligro del
carbunco,

Las recomendaciones de control se hardn con miras s no desorganizar
demasiado el suministro de las materias primas, o causar un costo despro-
porcionado en relacién con la gravedad del problema.

Hay muchos que abogan por la desinfeceién obligatoria de los productos
animales potencialmente contaminados con carbunco. Desde el punto de
vista econémico, no se conoce ninglin método satisfactorio para la desin-
feceién de los cueros y pieles, ni para el tratamiento de efluentes de las
fibricas. Para pelo v lana hay un procedimiento eficaz de desinfeccién
de uso corriente en el Reino Unido (véase Anexo 8, pagina 41). Iiste pro-
cedimiento no resultarfa préctico si se aplicara a importaciones muy grandes.
Sin embargo, este método puede ser de 1dtil aplicacién en los pafses peque-
fios, donde las importaciones se hacen en modesta escala.

Los siguientes procedimientos se recomiendan para las plantas indus-
triales en lag gque se maneja material potencialmente contaminado M

(@) Todas las operaciones polvorientas de las industrias del cuero y la
lana, que manejan material potencialmente contaminado, deberdn tener
instalaciones adecuadas para Ia evacuacion del polvo, y deberfan estar
aisladas de otras tareas.

(b) l.os pisos, paredes, escaleras, ascensores y vehiculos de transporte,
etc., deben ser de una construeccién tal que permita su limpieza con facili-
dad mediante un barride hiimedo o por succién. La limpieza deberd hacerse
todos los dias.

(¢) Todo el polvo, suciedad y barreduras deberin guemarse.

{d) En el procedimiento de desengrase es aconsejable la circulacidn de
agua limpia mientras se desagua el sedimento.

(¢) La mezcla de lanas debiera hacerse después del desengrase, cuando
esto es compatible con el proceso de manufactura.

(f) El secado de la lana debiera hacerse a la temperatura méxima com-
patible econ el proceso.

() Ll tenido de la lana debiera hacerse, siempre que sea posible, en su
estado natural.

() Los productos terminados, y la Jana y fibra tefiidas, debieran ser
manipulados y almacenados en tal forma que no haya peligro de contami-
nacién por polvo, suciedad, grasa, vy residuos de materias primas,

14 Wolff, A. H. and Heimann, H. {1951) Amer. J. Hyg. 53, 80.
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(7} Los empleados que, debido a sus ocupaciones, estén expuestos al
carburco, debieran usar indumentaria protectora. Dicha indumentaria de-
berd consistir de una prenda de vestir holgada de una pieza, con mangas
largas, euello y gorra. Los trabajadores que se ocupen en procesos hitmedos,
debieran disponer de botas ¥ delantales impermeables. Il uso de guantes
debery ser obligatorio en todos los casos en quesea compatible con el trabajo.
En algunas operaciones polvarientes serd necesario el empleo de respira-
dores.

(71 Debiera disponerse de lavatorios adecuados asf eomo de espacio para
roperos. Cada operario expuesto a los riesgos del carbunco deberd disponer
de dos roperos, uno para 1a ropa de calle ¥ el otro para la de trabajo. A
dichos empleados se les debiera exigir que se den una ducha y que se cam-
bien completamente la ropa de trabajo por la de calle antes de abandonar
Ia fabrica.

(k) A los empleados se les debe aleccionar muy bien respecto a la causa,
naturaleza y control del carbunco. Toda herida, raspadura, abrasion y
plistula debera notificarse inmediatamente y prestarse la debida atencién
médica a tales lesiones.

421 Infecetones por cerdas

Numerosos casos de carbunco en el hombre han sido causados por lag
cerdas de brochas de afeitar y algunos otros cepillos contaminados con
esporas de dntrax. Se recomienda, por lo tanto, que teda la cerda que ha
de usarse en brochas de afeitar sea sometida 8 proeedimicntos de esteriliza-
cidn.

422  Imporlacién de producios derivados

Los productos derivados como lana, pelo, cueros, pieles, huesos, harina
de huesos, ete., frecuentemente estdn contaminados con carbunco y sirven
de vehiculo para introducir la enfermedad en los paises que Importan estas
materias. Serfa difieil formular un reglamento uniforme que pudiera apli-
carse a todos los pafses. Sin embargo, el Grupo considera que existen ciertas
medidas factibles relacionadas con los requisitos de importacidn que han
demostrado su utilidad en el pasado, ¥ sugiere, como guia, los reglamentos
actualmente en vigor en el Reino Unido ¥ en los Estados Unidos de América
{véase Anexo 9, pagina 42).

5. PSITACOSIS (ORNITOSIS)%

La psitacesis es una enfermedad de las aves y del hombre causada por
un virus del grupo psitacosis-linfogranuloma. Se encuentran infeceiones

15 Fl Grupa prefiers el uso del término “‘psitacosis® para expresar tanto la enferme-
dad en el hombre como en todas las especies de aves.
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en las aves psitdcidas, palomas, patos, canarios, pollos, pavos y otras aves.
La enfermedad estd extendida por todo el mundo v, segin informes, la
incidencia mas alta corresponde a la América del Norte.

La psitacosis enzodtica en los pericos, cotorras, palomas, patos y otras
aves generalmente toma la forma de una enfermedad asintomitica, aunque
algunos signog del mal pueden a veces ser reconocidos. La forma aguda de
la enfermedad, cuande ocurre, generalmente afecta a las aves jévenes,

Se ha demaostrado que 1a mayoria de los casos de infeeeidn en el hombre
proviene del estrecho contacto de éste con los psitdeidos en el hogar o en
establecimientos avicolas, aunque durante los ltimos afios en algunas re-
glones ha sido posible explicar sélo un 50% de los casgos en el hembre de-
nunciados como provenientes de la cxposicidn al contacto con estos ani-
males. Hay considerable evidencia de que existe una elevada incidencia de
infeccion en lag palomas que no estin en cautividad, pero pocos casos en el
hombre han sido atribuidos a estas aves, a distineién de la frecuencia de la,
infeccidn mis comiin derivads de las palomas de palomar y de carrera. Son
pocos los casos de infeccidn en el hombre que se atribuyen a los patos. Los
pollos v, dltimamente, los pavos han sido causa de infeccién en el hombre,
Es muy commin !a infeccidn entre los investigadores de laboraterio que se
ccupan de esta enfermedad.

T.a prueba de fijacién del complemento es un valioso procedimiento para
la determinacidn de la psitacosis en el hombre o en las aves, aungue se re-
conocen las dificultades de utilizar esta prueba en las aves. Se recomienda
la prueba de inoculacién en ratones para confirmacién del diagndstico. Los
calafates (Munia orysivora), que son muy susceptibles a esta enfermedad,
pueden usarse para descubrir Ia existencia de la psitacosis en pajarerias.

Todavia no se ha logrado la inmunizacién perdurable de las aves con
vacunas. Los antibiéticos han fracasado en el tratamiento de los portadores
del virus.

Durante los dltimos veinte afos se han instituido en todo el mundo di-
versos procedimientos de control que prohiben la importacién de micmbros
de la familia de los psitdcidos; algunos paises hacen excepciones para los
jardines zooldgicos, los institutos cientificos, o con los animales caseros
personales. Por medio de regulaciones internas se ha tratado de controlar
la industria de eria de psitdcidos. Estas medidas fueron necesarias durante
al perfodo en gue la proporeidn de casos fatales fue elevada, y la enfermedad
era atribuida solamente a las aves psitdcidas; pero debido a la prueba adi-
cional de que el mal tiencn muchos otros reservorios en las aves, a la dismi-
nueidn en todo el mundo de la ineidencia de casos en el hombre y a la menor
proporeidn de mortalidad humana, se estima que la politica nacional de
cuarentens debe ser revisada. Se recomicnda que se prohiba lo importacién
dc embarques eomerciales de psitdcidos, pero que se considere Ia posibilidad
de permitir la importacidn individual de animales domésticos, especies raras,
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v animales de eria excepeional, luego de obtener un permiso especial de las
autoridades gubernamentales competentes. Lag aves psitécidas importadas
bajo estas eondicioncs deberdn enviarse en jaulas individuales, a menos
que fueran ejemplares muy pequefios, en cuyo caso podrian permitirse dos
por jaula. Se recomienda, ademds, que la OMS mantenga a todos los paiscs
informados sobre la situacién real de Ia enfermedad en el mundo.

6. HIDATIDOSIS

La enfermedad hidatidica es un problema mundial, reconocido en dife-
rentes grados en cada continente. Las regiones del mundo mis afcctadas
son la parte meridional de la América del Sur y ciertas partes de Oceania.
La enfermedad tiene también importancia considerable en el litoral medi-
terraneo. Zonas eon una incidencia algo menor, o intermedia, son la Europa
Central, el Medio Este y algunas partes del norte de la América del Sur.
Los datos de que se dispone indican que el mal tiene una importancia algo
menor en otrag zonas, Sin embargo, debiera advertirse que los recientes
estudios han demostrado que la enfermedad se estid extendiendo desde los
mayores focos de infeccidn, y también que otros nuevos focos se han des-
cubierto en lugares que hasta ahora se consideraban libres de la enferme-
dad. La Tercera Asamblea Mundial de la Salud ha reconocido este pro-
blema en la siguiente resolucién.

“La Tercera Asambles Mundial de la Salud

1. oBsSERVA Ja importancia de la hidatidosis en ciertas regiones, como
enfermedad del hombre v como [actor que influye adversamente en la pro-
duccidn de alimentos, v

“2 ppE al Director General que, en cooperacidn con otros organismos
especializados y organizaciones, preste, siempre que sea posible, a los go-
biernos que lo soliciten, la asistencia téenica necesaria para la erradicacidn
de esta enfermedad o para trabajos de investigacion sobre su naturaleza.”

La hidatidosis encuentra la ecologix ideal en zonas donde abundan pe-
rTos ¥ ovejas. Empero, el ciclo del pardsito se mantiene también con otros
animales de ganaderia como huésped intermediario v se perpetiia en dis-
tritog donde es practica comiin mantener a los vacunos, poreinos o caprinos
junto con los Canidae domésticos o salvajes. Debe destacarse también
que el ciclo del pardsito puede mantenerse completamente en la vida sil-
vestre.

La enfermedad se transmite, con mayor frecuencia, directamente del
perro al hombre; pero debe subrayarse que la transmision indirecta del
perro al hombre, mediante los alimentos u otros materiales contaminados,
constituye un verdadero peligro.

18 Resolucion WHAS3, 23, Off. Rec. World Hlth Org. 28, 23.
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Los mayores esfuerzos de la campafia contra la hidatidosis deben ser
dirigidos haeia la reduccién de la enfermedad en su reservorio animal. Dado
que el perro, infectado con Fchinococeus granulosis, es el huésped comiin
de transmisidn de la enfermedad hidatidica, lag medidas de control debieran
tener por objeto disminuir al minimo y eliminar finalmente la infeccién
canina. Solamente en esta forma puede lograrse el control absoluto del
pardsito ¥ eliminarse el peligro pars el hombre.

Islandia tuvo, en tiempos pasados, una incidencia de hidatidosis que
podria denominarse la més alta del mundo; no obstante, en Ia actualidad la
enfermedad ha sido reduecida a una de menor importancia. Este adelanto
es el resultado de una campaifia de educacién publica, de provisién y empleo
reglamentario de los mataderos con inspeccidn veterinaria de todas las car-
nes, de leyes que limitan la cantidad de perros, y del tratamiento anti-
helmintico de todos los canes una vez por afio.

Un programsa antihidatidico podria oportunamente desarrollarse bajo los
giguientes epigrafes:

(1) Erradicacion de la infeceidn canina por

{a) tratamiento antihelmintico
(b) eliminacién de log perros vagabundos

{2) Medidas profilicticas contra la reinfeccidn canina.

Estos diversos aspectos del control de la hidatidosis deberdn ser ejecu-
tados en forma coneomitante, si el programa ha de tener éxito. Es obvio que
serfa indGtil tratar la infeceién equinococa de los perros si éstos han de tener
acceso a los residuos csticos y quedar pronto reinfectados.

6.1 Erradicacidon de la Infeccidon Canina

6.1.1 Tratamiento antthelmintico

Ia eliminacion préctica de la equinococosis canina se logra mediante tra-
tamiento eon hidrobromuro de arecolina. Durante muchos afios esta droga
se ha usado como antihelmintico vy da excelentes resultados, Sobre la base
de vasta experiencia obtenida en la América del Sur, la dosis recomendada
es 4 me. por kilo de peso corporal. Varios métodos han sido usados para
administrar este compuesto, pero la téenica recomendada es el uso de una
solucién acuosa al 1%, a la cual se ha agregado una pequefia cantidad de
aziear. Un procedimiento conveniente para el tratamiento en masa de los
perros, que se ha usado extensamente en la América del Sur, se describe en
el Anexo 10, pigina 44.

6.1.2 Eliminacidn de perros vagabundos

La eliminacién de los perros sin duefio es un punto muy importante de
Ia campafia antihidatidica, igual que en la lucha contra otras enfermedades
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tales como la rabia. La eficacia del plan para eliminar los animales que
nadie reclama depende, primero, de que las disposiciones y reglamentos al
respecto sean pricticos ¥, segundo, del entusiasmo del organismo encargado
de ejecutarlos. Naturalmente, lag facilidades adecuadas para capturar y
encerrar log perros vagalundos son requisitos basicos.

6.1.3 Reduccion de la poblacion Canidae salvaje

Puesto que se sabe que los animales salvajes de la familia canina, tales
como lobos, chacales y zorros, hospedan el pardsito adulto, deberdn adop-
tarse medidas para reducir la poblacidn de log mismos en las zonas en-
zodticas.

6.2 Medidas Profilicticas contra la Reinfeccidon Canina

El perfeccionamiento de los métodos para la matanza y las medidas
apropiadas para disponer de los residuos son el fundamento principal para
la erradicacion de la hidatidosis; es también la fase mas dificil del programa
desde el punto de vista de lograr un adelanto mayor. Debe darse especial
énfasis a la concentracidn de los servicios de matanza y a la adecuads ins-
peccidn veterinaria de catnes en cada una de las plantas centralizadas.
Sin embargo, esto no resolverd los problemas creados por la existencia de
desolladeros muy pequefios ¥ la matanza de animales on las granjas para
el consumo propio. L.a completa centralizacion de lag operaciones de ma-
tanza en muchas zonas con poblacién dispersa es econémicamente imprac-
ticable. Por otra parte, no serfa priclico esperar que los gobiernos propor-
cionen una constante inspeccién téenica y supervision de los mataderos
rurales. Tin este aspecto, el éxito de la erradicacién de la hidatidosis, por lo
tanto, debe depender mucho del mayor ¢ menor sentide de responsabilidad
de los carniceros rurales. Este se convierte en un asunto de educacién rural
respecto a la salud pabliea y 1a higiene mental.

0.3 Prevencion de la Infeccion en el Hombre

Aungue la meta del programa contra la hidatidosis debe ser la eliminacién
de la enfermedad en su reservorio animal, no es posible obtener ese resultado
de inmediato. Mientras tanto, a Ia gente que vive en ¢l vecindario de este
reservorio ge le debe poner al cortiente del peligro y de la manera de evitarlo.
Por lo tanto, una intensa campafia de edueacién sanitaria debe ser parte
importante del programa, Fsta actividad no deblera limitarse a colgar
unos cuantos earteles, sino mds bien debiera hacer uso de las numerosas
técnicas modernas pars impartir informacién al pablico. Los medios audo-
visuales, tales como proyecciones luminosas, peliculas cinematogrificas,
dramatizaciones, exhibiciones, demostraciones pricticas, folletos, ete., son
medios especialmente ttiles para explicar los peligros de un ambiente conta-
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minado con log huevos de “gusanos hidatidicos.” El Grupo recomienda que
estos medios se empleen, en particular, para ensefiar a los nifios de edad
escolar Ios peligros referidos.

7. ACCION INTERNACIONAL INDICADA PARA EL ESTUDIO
Y CONTROL DE OTRAS ZOONOSIS MAYORES

El Grupo advierte que dos de las zoonosis mayores, rabia” ¥ brucelosis,®
han sido ya consideradas en deialle por grupos de expertos de la OMS y
FAOQ/OMS, y apoya firmemente las recomendaciones contenidas en los
informes sobre estos temas. Ademds de las actividades especificas indicadas
en los informes sobre rabia v brucelosis, asi como los relacionados con las
enfermedades tratadas en el presente informe, el Grupo desearia sefialar
que la accidn internacional con relacion a varias otras zoonosis mayores es
Uy necesaria, v rccomienda que en log programas de la OMS y la FAQ ge
dé a estos temas la atencidn debida en la primera oportunidad. Il Grupo
recomiends, ademis, que los siguientes temas se incluyan en el temario de
la segunda reunidn del Grupo Mixto OMS/T'AQ de Expertos en Zoonosis.

7.1 Las Encefalitis a Virus

La difusion de los tipos ocecidental, oriental y¥ venezolano de Ia once-
falomielitis equina, ¥ japonés B v otras eneefalitis a virus, son un peligro
constante. Kl Grupo recomienda, por lo tanto, que se emprendan estudios
para determinar la prevalencia de estas enfermedades en zonas enzodticas,
v que a las autoridades médicas y veterinarias y a los laboratorios de
diagndstico de los pafses que se consideran hoy libres de estas enfermedades
e les mantenga al corriente del estudo real de las mismas desde el punto
de vista de los focos de infeceidn, v se les proporcione informaeién téenica
con respecto al reconocimiento ¢ identificacién de dichas enfermedades.
Con este propésito, urge que la OMS y Ia FAO ayuden a los laboratorios en
el Intercambic de cepas de virus, tipificacidn de sueros, e informacidn
sobre los procedimientos téenicos.

7.2 Leptospirosis

Se ha demostrado tltimamente que, ademds de los perros, los roedores
¥ los cerdos, también el ganado vacuno constituye una importante fuente
de infeccién para los scres humanos, El Grupo recomienda que se efectien
encucstas sobre esta enfermedad en todos los paises con la ayuda de la
OMR y la FAQ, Esta ayuda deberd incluir el asesoramiento técnico y la

17 World Hith Org. Techn. Rep. Ser. 1950, 28.
18 World Hith Org. Techn. Rep. Ser. 1951, 37.
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coordinacidn de las labores de investigacién. Deberd tratarse de lograr la
uniformidad en la nomenclatura y en los procedimientos de tipificacién de
las diversas cepas de Leptospira.

7.3 Tularemia

La propagacién de esta enfermedad a palses y zonas antes libres de
tularemia es motivo de serias preocupaciones. El Grupo recomienda que se
emprendan estudios para determinar con mayor claridad las zonas de
infeccidn y la transmisidn de este mal por medio de los reservorios consti-
tuidos por roedores y animales domésticos.

7.4 Bilharziasis

El papel de los animales como reservorios de esta enfermedad necesita
aclaracién, y el Grupo recomienda que se emprendan estudios sobre este
tema en lag zonas enzodticas. En este sentido, deberd prestarse cspecial
atencién al peligro de que los perros transmitan esta enfermedad a zonas
hasta ahora libres de la misma.

7.5 Triquinosis

Una evaluacidn de los distintos métodos usados para el control de la
triquinosis resultaria sumamente Gtil como preparacidn para las reco-
mendaciones pricticas que el Grupo formule en su segunda reunién sobre
esta enfermedad.

7.6 Muermo

El Grupo recomienda que la FACQ y la OMS presten toda la ayuda
posible a los pafses donde existe esta cnfermedad, a fin de erradicarla
completamente,

7.7 Salmonelosis

La transmision deesta enfermedad al hombre, directamente delosanimales
que sirven de reservorio y a través de los alimentos, constituye un gerio
problema. Iis evidente que se deben hacer estudios adicionales sobre estos
aspectos de la salmonelosis, A este respecto, el Grupo desearia llamar la
atencién sobre las facilidades para la tipificacién de Salmonrelle que se
hallan disponibles en el Centro Internacional de Salmonella, en Copen-
hague, y en otros eentros similares en todo el mundo, e insta a las auto-
ridades médieas y veterinarias a que hagan mayor usoe de los mismos,

7.8 Otras Enfermedades

La probable intervencién delos animales enla transmisién delainfluenza,
histoplasmosis y toxoplusmosis a los seres humanos merece estudio de-
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tenido. Se debiera estudiar la funcién de los animales ¢n muchas de las
infecciones por parisitos y hongos enumeradas en el Anexo 1, pagina 27,
¥ determinar con mayor claridad la importancia de estas infecciones en
los diversos paises.

7.9 Higienc de los Alimentos

El Grupo insiste en que esta importante rama de la salud piblica vete-
rinaria debe recibir pronta y minucioss atencién de parte de la OMS y la
FAOQ. La transmisidn de lag enfermedades a los seres humanos por los
alimentos de origen animal es de importancia bésica para todos Ios palses
¥, en particular, para aquellos paises en donde se estdn Iniciando programas
de desarrollo econdmico a largo plazo. El asesoramiento y la asistencia
téenicas en las préeticas de la higiene de los alimentos serfan de gran valor
para los paises de escaso desarrollo econdmico, tanto desde ef punto de
vista de la proteccidn del hombre contra las enfermedades transmitidas
por los alimentos como para prevenir pérdidas innecesariag de alimentos de
necesidad vital.

7.10 Educaeiéon Veterinaria y Becas

El Grupo recomienda enérgicamente que la OMS y la FAO presten
ayuda donde sea neccsario a las escuelas e institutos veterinarios mediante
orientacién téenica y, cuando sea posible, equipos v material de ense-
fianza, de diagndstico v de investigacion. il Grupo recalea la importanecia
que tienen las becas de estudio en el eampo de salud piblics veterinaria y
urge que estas becas sean otorgadas por la OMS y la FAO para aumentar
Ia cantidad de veterinarios especializados en salud piiblica.

8. MEDIDAS INTERNACIONALES SANITARIAS Y DE
CUARENTENA CONTRA LAS ZOONOSIS

El trabajo del Comité de Expertos en Ipidemiologia y Cuarentens
Internacional zobre la preparacién de proyectos de reglamento fue pre-
gentado al Grupe, el que considerd la posibilidad de aplicar principios y
mecanismos similares en relacidn con la prevencién de la transmisién de
enfermedades debido a la importacién de animales y aves.

Serfa quizds dificil elaborar reglamentos aceptables para todos los
pafses, pues aunque algunos paises pudieran estar deseosos de imponer
los reglamentos mds estrictos, hasta la prohibicidn absoluta, otros no
siempre lo pueden hacer, ya sea por razones econémicas o por la neccsidad
urgente de obtener provision de animales y productos derivados para
satisfacer las necesidades alimenticias de Ia poblacién.
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Sin embargo, el asunto es digno de mayor consideracidn, Bl problema
de la salud pibliea deberd ser estudiado con mayor amplitud para de-
terminar cudles son las zoonosis de importancia, y a cudles se les debe
aplicar el control internacional. Se recomienda que la OMS, la FAO y la
OIE estudien conjuntamente estos problemas y preparen un informe para,
la segunda reunién del Grupo Mixto OMS/TAO de HExpertos en Zoonosis.

El Grupo considera que las diez enfermedades o grupos de enferme-
dades, que se mencionan a continuaeién, son de suficiente importancia para
justificar estudios adicionales a fin de determinar:

(@) su incidencia internacional;

(b} la posibilidad de efectuar su control mediante un reglamento interna-
cional.

1. Las encefalitis a virus
Rabia
Psitacosis
Fiebre Q
Leptospirosis
. Tularemia
. Leishmaniasig
Bilharziasis
Triguinosis

Hidatidosis

S R -
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9. PRODUCTOS BIOLOGICOS YETERINARIOS

Il diagnéstico de algunas de las enfermedades dc log animales y el
éxito de su prevencidn y tratamiento dependen mucho del uso de productos
biologicos satisfactorios. Para ascgurarse de que tales productos son
eficaces, deberd disponerse de estandares reconoecidos y aceptados con los
cuales poder compararlos,

Actualmente se estd tratando en algunos palses de preparar estdndares
para los productos bioldgicos ¥y de introducir legislacién respecto a los
mismos.

Es importante que los estdndares para los productos biolégicos sean
m#s bien internacionales que nacionales, ¥ que se aproveche cualguier
informacién ahors disponible sobre los estdndares usados en la medicina
del hombre ¥, ademés, que en este sentido exista una estrecha asociscidn
entre el personal médico y el veterinario,

Con este objeto, el Grupo recomienda gue las organizaciones gue se
ocupan de estos asuntos no ahorren csfuerzo alguno para coordinar los
trabajos actualmente en curso, ast como los afin en la fase de proyecto,
sobre la estandarizacidn de los productos biolégicos para usos médicos y
veterinarios.



Anexo 1

ALGUNAS ENFERMEDADES QUE SE TRANSMITEN
NATURALMENTE ENTRE LOS ANIMALES
VERTEBRADOS Y EI. HOMBRE

1. Enfermedades por Virus

Enfermedad

Encefalitis por virus transmiti-
das por artrépodos
(z) San Luis
() Equino del Este
(¢} Equino del Ocste
(&) Equino YVenezolano
(e) Japonés B

(f) Primaveroestival de Ru-
gia
*g) “Louping-ill” (encefali-
tis infecciosa de las
ovejas)
*(h)} Virus B
* Enfermedad de Aujeszky
{seudorrahia)
Vacuna (Cowpox)
* Anemia Infecciosa equina

* Aftosa
Coriomeningitis linfoeftica
* Tnfermedad de Neweastle

* Dermatitis  pustular ovina
{ectima contagiosa)
Psitacosis {ornitosis)

Rabia

Fiebre del Valle de Rift (hepa-
titiy enzo6iica de las ove-
jas)

Organismos cousantes

Virus de San Luis

Virus equino del Este
Virus equing del Oeste
Virus equino de Venezuela
Virus japonés B

Yirus primaveroestival de
Rusia

Virus de “louping-ill (enfer-
medades del salto)

Virus B
Virug de Aujeszky

Yirus de vacuna

Virus de anemia infecciosa
equina

Virus de aftosa

Virus corivmeningitis lin-
focftica

Virus de la enfermedad de
Newcastle

Virus de la dermatitis pus-
tular ovina,

Virus de psitacosis

Virus rédbico

Virus de la fichre del Valle
de Rift

Principales animales
afectados

Aves

aves, equinos

aves, equinos

equinos

caballos y otros ma-
miferos

mamiferos salvajes,
aves

ovejas

mMonos
rumiantes,
perros
ganado vacuno
equinos

cerdos,

rurniantcs, cordos

ratones, perros, mo-
nos

pollos

ovejas

psitdcidos, palomas
perros, gatos, lobos,

Zorrag,  jacales,
murciélagos
ovejas

* Infeceiones que han gido declaradas sdlo rara vez u ocasionalmente en el hombre.
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Enfermedad
* Estomatitis vesicular

Ficbre amarilla (selvitica)

2. Enfermedades por Rickettsia

Ficbre exantemdtica, del Me-
diterrinco (Botonosa)

Tifus endémico (murinoe)

Fiebre Q

Ficbre de las Montafias Ro-
COBaS

* Rickettsiosis vesiculosa

Tiebre sudafricana transmitida
por garrapatag

Fiebre tsutsugamushi (enfer-
medad kedani o fichre flu-
vial japonesa}

ZOONOBIS

Organismos cousantes

Virus de estomatitis vesicu-
lar
Virus de la fiebre amarilla

Rickellsia conorit

Rickettsia typhi
Coziella burnefil

Rickettsia ricketisit

Rickeltsia akari

Ricketisia ricketfsit var.
pigperti

fickettsia tsufsugamushi

3. Enfermedades Bacterianas

Carbunco
Brucelosis

Difteria
Erisipiloide
Muermo
Leptospirosis

Listerelosis

Melioidosis
Pasteurelosis

Peste
* Pseudotuberculosis

Fiebre por mordedura de
ratas

Ficbre reanrrente

Bacillus anthracis

Brucelly aborfus, Br. suis,
Br. melitensis

Corynebacterium diphtheriace

FErystpelothriz rhusiopathice

Malleomyces mallel
Leptospira sp.

Listeria monocylogenes

Malleomyos pseudomalles
Pasteurella multocida

Pasteurella pestis

Pasteurelle pseudotuberculo-
818

Spirillum minus

Streptobacillus moniliformis

Borrelin sp.

Principales animales

afectudos
. ¢
equInos,  vacunos, )
cerdos
monos
perros
roedores

VACUnos, OVinos, ca-
prinos, marsupia-
les

roedores, perrog

ratones
perros

roedores

maniferos
vacunos, cerdos, ca- '
prinos, ovines

vacas
cerdos, aves, rato-

nes, peces
equinos a
roedores, cerdos,

PEerros, vacunos

roedores, ovinos, va-
cunos, cerdos

roedores

rumiantes,
aves

ratas y otros roe-
dores

roedores, aves

gatos, ;

ratas _
ratas 4
roedores

* Infecciones que han sido deelaradas solo rara vez u ocasionalmente en el hombre.
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Enfermedad

Salmonelosis
Shigelosis
Estafilococosis
Estreptococosis
Tubereulosis

Tularemia
* Vibriosis

4. Enfermedades por Hongos

* Linfangitis epizodtica
Tifia, (culebritla)

5. Enfermedades Protozoarias

Pigenterfa amibiana

T Balantidiosis

Leishmaniasis
Espundis
Kula-azar

Botén de oriente

Tripanogomiasis (africana)
Enfermedad del sueiio

Enfermedad de Chagas

(2) Enfermedades por trema-
todos

PRIMERA REUNION

Organismos cousanies

Salmenella sp.
Shigella dysenterine
Staphylococeus sp.
Streptococeus sp.

Mycobaclervum  luberculosis

var, boris

var. hominis

* var, avium
Pasteurella tularense
Vibrio foetus

Blastomycees farciminosus

Trichophyton sp.
Microsporum sp.

Endamoeba histolytica
Balantidium colt

Leishmania braziliensis

Leishmania donovani

Leishmania tropica

Trypanosoma
(=brucet?}

Trypanosoma gumbiense

Trypanosemae cruzi

6. Helmintiasis

Clonorchis sinensis

T Dicrocoelinm  dendriticum

rhodestense

29

Principales antmales
afectados

mamiferos, aves
perros
mamiferos
mamiferos

bovinos

Perres, monos
aves, cerdos
roedores

ovines, vacunos

equinos
caballos, vacunos
perros, gatos

PEITOs, MONnos
cerdos

perros, gatos, roe-
dores

perros, gatos, roe-
dores

perros, gatos, roe-
dores

animales salvajes

animales salvajes y
domésticos  (ru-
miantes)

gatos, perrog, roe-
dores

perros, gatos  cer-
dos
rumiantes, equinos

* Infecciones que han sido declaradas sélo rara vez u ocasionalmente en el hombre.
t Infeceiones declaradas adlo rara vez u ocasionalmente en el hombre; para otras
enfermedades parasitarias de esta categoria constltese Wright, W. H. (1947) Ann.,

N. Y. Acad. Sci. 48, 553.
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Enfermedad

(b) Enfermedades por césto-

dos

{c) Enfermcdades por nema-

todos

ZOONORIS

Organismes causantes

Echinostoma sp.

1 Fasciola hepatica
Fuasciolopsis buski
Gastrodiscus hominis
Heterophyes heterophyes
Opisthorehis felineus
Paragonimus westermani

Schistosoma Japonicum {y
ocasionalmente otras es-
pecies)

T Coenurus cerebralis

Cysticercus cellulosae
Dyphyllobothrium latum

T Dipylidium coninum
Lchinococcus granulosus
(periodo hidatidico)

Hymenolepts nane (y oca-
sionalmente otras espe-
cles)

Sparganum mansonoides (y
otras especies)

Taenia saginata

Taenin solium

Ancylostoma braziliense (y
ocasionalmente otras es-
pecies)

t Capillaria hepolica

T Dioctophyme renale
T Dracunculis medinensts

t Grathostoma  spinigerum
(v otras cepecies)

} Metastrongylus apri

Principales animales
afectados

gatos, perros, roe-
dores

rumiantes

cerdos

cerdos, ratas

gatos, perros

gatos, perros

perros, matos, cer-
dos, roedores, car-
nivoros salvajes

rumiantes, cerdos,
perros, gatos

DPEITos, OVInos

cerdos

peces, animales car-
nivoros

perrog, gatos

perros, rumiantes,
cerdos, carnivoros
salvajes

ratas, ratones

gatos, ratones

Vacunos
cerdos
perros, gatos

rocdores, monos, pe-
rros

DEIToS, peecs

perros, caballos, va-
CUnos

gatos, perros, peces,
carnivoros salva-
jos

cerdos

t Infecciones declaradas sélo rara ves u ocazionalmente en el hombre; para otras
enfermedades parasitarias de esta categoria constltese Wright, W. G. (1947) Ann.,

N. Y. Acad. Sei. 48, 553.
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Organismos cousantes

Strongyloides stercoralis (v
ocagsionalmente otras es-
pecies)

t Toxocara caty

Trichinelle spiralis

Trichostrongylus colubrifor-
mis (y ocasionalmente
otras especies}

3l

Principales animales
afeciados

perros

gatos

cerdos, roedores, car-
nfvoros salvajes

rumiantes

7. Enfermedades por Artrépodos e Insectos

Picaduras de chinche

Hscozor por decaro de pollo
Picaduras de pulga

Miasis

Picaduras de garrapata

T Linguatuliasis

Cimez lectularius (y otras
especics)

Dermanyssus  gallinae (v
ocasionalmente otras es-

pecies)

Xenopsylla, Cienocephalus,
Ceratophylius, Tunge,
elc.

Oestrus, Hypoderma, Gaste-
rophilus,  Cochliomyta,
ete.

Tvodes, Dermacentor, Riipi-
cephalus, haemophysalis,
Amblyomma, Argus, ete.

Linguatula serrota

polios

pollos

ratas, perros, gatos,
cerdos, aves

rumiantcs, equinos

roedores, perros, ru-
Imlantes, equinos

PErTOS, VAcunos

t Infecciones declaradas séle rara vez u ocasionalmente ¢n el hombre; para otras
enfermedades parasitarias de csta categoria eonsdltese Wright, W. G. (1947) Ann.,

N. Y. Acad. Seci. 48, 553.

Anexo 2

PREPARACION DE MEDICOS YVETERINARIOS DE SALUD PUBLICA

La educacién fundamental del médico veterinario de salud piiblica

debiera ger la, siguiente:

1. Preparacién preveterinaria en ciencias y humanidades como la que
se requiere para ingresar en una facultad de medicina veterinaria.
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2. Un curso completo de estudios para obtener el titulo de médico
veterinario en una facultad de reconocida reputacién.

El agpirante a un titulo en salud piblica deberd haber recibido una
preparaeién fundamental en medicina veterinaria antes de ser admitido,
¥, por consiguiente, sus esfuerzos debieran dirigirse a obtener una educa-
cién profesional en salud piiblica. las relaciones con otras profesiones
interesadas en la salud piiblica ¥ la oportunidad del libre intercambio de
ideas, que influyen en la ampliacién de sus coneeptos, son pars el médico
veterinario de inestimable valor. Tal oportunidad se encuentra en las
escuelas de salud pidblica.

La préctica, preparacidn y estudios posgraduados del médico veterinario
de salud piiblica debiera incluir:

(1} Préctica supervisada en Ia inspeccién de carnes, leche y productos
avicolas.

(2) Prictica en el campo bajo la supervision de un departamento de
salud pihblica durantc un periodo de tiempo suficiente para que el aspirante
se familiarice con los problemas de salud piblica y tenga la oportunidad
de decidir si tiene aptitud para tal trabajo.

(3) Un programa completo de estudios en una escucla de salud publica.
La preparacion de médicos veterinarios de salud piblica en una de estas
escuelas deberd comprender dos [ases:

(a) Instruccidn sobre los principios generales y précticas sanitarias de
manera que el médico veterinario terza pleno conocimicnfo de los
mismos v pueda participar en un programa general de salud pablica.
Esta practica le ayudard a comprender los problemas de otros grupos
profesionales que trabajan en salud pdblica y le permitird definir con
mayor claridad sus propias actividades. Esta fase de la instruecién
deberia. comprender todos los aspectos de la administracién y practica
sanitaring, bicestadistica, economia, educacidn y legislacidén sanitarias,
ademds de instruceidn especial en la aplicacién de principios bdsicos a
las funciones y obligaciones del administrador sanitario.

(b} Instruccidn en ramos especializados que son de singular importancia
para la practiea de la salud piblica veterinaria, tales como epidemiclogia,
higiene de los alimentos, ciencia sanitaria, bacteriologia, parasitologia,
inmunologia, virclogia, medicina tropical, entomologia médica, ¥y
nutricién. Ademds de los cursos arriba mencionados, y & medida que se
desarrollan les programas de estudios especializados en salud publica
veterinaria, se deberdn poner de relieve las enfermedades de los animales
que son transmistbles al hombre v su epizootiologia. Un afic académico
de estudios posgraduados, con ls suficiente prictica supervisada en
trabajos de campo para contar con la aprobacién del funcionario o
comité administrativo de la escuela de salud piblica, puede considerarse,

B R
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por lo general, como el tiempo requerido. Deberd considerarse que
el médico veterinario estd capacitado para recibir los mismos titulog en
salud piiblica que sc ofrecen a los médicos y otros funcionarios de salud
publiea,

En cicrtos casos se aceptaran, para la obtencién de titulos de “Master”
en Ciencias, Doctor en Ciencias, Doctor en Filosofia u otros titulos
acadfmicos, los titulos de médico veterinario otorgados por escuelus
que no sean las de salud pdblica. Se debicra demostrar, sin embargo,
que los estudios principales, 8 saber, bacteriologia, patologia ¥ para-
sitologfa, tienen aplicacion directa en salud publica. La preparaecidn
optima de los médicos veterinarios interesados principalmente en la
prictica de laboratorio e investigacién de salud piblica comprende
estudios encaminados a la obtencién de certificados en eiencias v filosoffa,
mis bien que en los de administracién.

Anexo 3

PROGHESOS ALCANZADOS EN EL CONTROL DE LA
TUBERCULOSIS BOVINA EN PAISES QUE USAN
METODOS DIFERENTES*

Fig. 1. Control de la tuberculosis bovina en los Estados Unidos:

Prueba ¥y método de matanza

5
4
£
w 3
]
5
- 2
Q
<
w
. |
0 L aliiaal Loaiasd i
= & & 2 8 =
- - — - - -—

El ndmero de animales sometidos a prueba entre 1917 y 1942
fue alrededor de 253 millones; en 1949 esta cifra habia llegado
a 313 millones. Habia cerca de 4 millones de reactores.

¥ Estas cifrag han sido tomadas de Francis, J. (1950) Lancet, 1, 34.
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Fig. 2. Control de la tuberculosis bovina en Dinamarea:
Meétodo de erradicacién modificado

100 | S

PORCENTAJE

’
30 t/
uf 1 i i I 1 1 1 1 i i 1
1937 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48

A = total de rebafios sometidos & prucba
B = rebaiios declarados libres de tubereulosis

Fig. 3. Progreso del plan de certificaci6én del ganado
en el Reino Unido

16

1935 3B 40 42 44 46 48
En 1050, los rebafios certificados contaban con més de 2 millones de cabezas de ganado.

s
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Anexo 4
PRUEBA DE TUBERCULINA

M étodo britdnico—prueba entradérmica comparativa simple

La tuberculina mamifera que contiene 3,0 mg. PPD por ml, v una
tuberculina aviar que contienc 0,8 mg. PPD por ml. se usan en dosis de
0,1 ml.! Ambas se inyectan en el tercioc medio de un costado del cuello
en linea paralela a la espina del oméplato; la tuberculing aviar es inyectada
aproximadamente cuatro pulgadas {10 em.) més abajo del borde posterior
del cuello, ¥ la tuberculina mamifera aproximadamente cineo pulgadas
(12 cm.) més abajo que la tipo aviar. Estos sitios se definen cuidadosamente
debido a que la sensibilidad de la piel a la tuberculina no es la misma en
todas las partes del cuello. El espesor de un pliegue de la piel se mide econ
calibradores untes de la primera inyeccién y nucvamente 72 horas después,
La interpretacién de la prueba adoptada por la Divisién de Salud Animal
del Ministerio de Agrieulturs ¥ Peseca (Animal Health Division of the
Ministry of Agriculture) estd basada en una gran cantidad de experimentos
seguidos de exdmenes postmortem de reactores dudosos.? Murphy? efectud
esta prueba con 50 animales que fueron luego sometides al examen post-
mortem. Los resultados indicaron que la prueba era digna de confianza
v los técnicos la han encontrado eficaz para la crradicacién de la tuber-
culosis en los rebafios.! Los siguientes puntos de interpretacién han sido
tomados del informe de Boddie® cuyo libro contiene una descripeién
detallada de la prueba,

Un aumento de 2 min. ¢ menos en ¢l espesor de la piel en el sitio de la
inyeccién de cualquiera de las dos tuberculinas sc considera como reaceién
negativa, de 4 mm. o mis como reaccidn positiva, y de 3 mm. una reaccion
dudosa. La indole de la inflamacidén se toma también en cuenta, siendo
una inflamacién difusa de mayor significacidén que una inflamacion cir-

1 Para hacer una nueva pruebs en los animales que acusan una reaccién sospechosa
o dudosa, se uliliza 1,5 mg. ¥ 0,4 mg. PPD por ml. de tuberculinas mamifera y aviar
respectivamente. Se proyeeta usaren un proximo future 2,0 mg. PPD por ml. de tuber-
eulina mamifera tanto para la prueba original como para las subsiguientes, Los
cuidadosos estudios han demostrado que 2,0 mg, PPD porml. ¢z equivalente al actual
estdndar internacional de tuberculina vieja. En cuanto a la tubereulina aviar, se
usard un grado de poteneia uniforme de 0,5 mg. PPD por ml.

t Vet, Rec. 1947, 59, 95.

3 Murphy, J. M. (1945) Vet. Rec. 57, 366.

4+ Ritchie, J. N. {1942) Vet. Eec. 54, 395.
¢ Boddie, G. F. {1950) Veterinary Diagnesis, Edinburgo, p. 271,
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cunscripta. La prescneia en el rebafio de animales que presentan una
reaccidn pogitiva a la tuberculina aviar y una reaccidn negativa a la tu-
bereulina mamifera puede tomarse como evidencia de que en el rchafio
existe una infeccién no especifica.

Todos los animales que den una reaccidn negativa a la tuberculina
mamifera se pueden retener en un rebafio limpio, v, bajo ciertas condiciones,
aquéllos que den reaccionecs dudosas o positivas a la tuberculina pueden
ser aiglados para sometferlos a una nueva pruebs, o aun permanecer en un
rebafio considerado como libre de tubereulosis bovina. Si no se ha csta-
blecido la existencia de una infeccién quc no sea la tuberculosis mamifera,
es decir “no especifiea”, los animales en los euales la reaccién mamifera
excede a la aviar en no mas de 4 mm., son aislados y sometidos a nuevas
prucbas; & la diferencia ¢s mayor de 4 mm., los animales son eliminados.
8i se ha comprobado la existencia de una infeccién “no especifica”, y
13 reaccién mamifera no excede a la aviar en mis de 4 mm., los animales
pueden permanecer en el rebafio. 8i Ia diferencia es mayor de 4 mm. pero
menor de § mm., los animales son aislados v sometidos a nuevas pruebas;
si la reaceién mamifera excede a la aviar en mis de 6 mm., los animales
gon eliminados.

81 se encuentra que hay una gran cantidad de reactores a la fuberculina
mamifera, la prueba deberd siempre interpretarse como si no hubiese
infeccidn aviar en el rebafio, aun cuando la prueba comparativa indigue
que existe tanto una infeccién aviar como bovina. Se estimard que la inter-
pretacién de la prueba comparativa puede presentar considerables difi-
cultades, pero una regla para su interpretacién es que cn el rebafio no se
debe retener a ningin animal que pueds calificarse de sospechoso. A fin
de asegurar el éxito absoluto de la erradicacidn de la tuberculosis, un
animal enfermo debe ser aislado ¥y sometido a nuevas pruebas y sélo se le
debera reintegrar al rebafio cuando una nueva prueba indique claramente
que esta libre de 1a infeccidn mamifera.

Método dinemarqués

Las pruchas deben efectuarse solamente con tuberculina distribuida por
¢l Laboratorio Estatal Veterinario de Sueros, en Copenhague. Debe em-
plearse la prueba intradérmieca, salvo con permiso cspecial del Directorio
Veterinario. La inyeceidn debe aplicarse exactamente en {rente o justa-
mente detris de la escdpula. Se mediri, con un instrumento convenido, el
espesor de la piel antes de la inyececién y 72 horas después, registrindose
como grado de Ia reaccién la difcrencia entre ambas mediciones. Se re-
gistrarin dichas mediciones inmediatamente.

Al evaluar la reaceidn, se debe tener en cuenta si el rebafio estd o no
libre de tuberculosis.
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En los rebafios hasta el momento libres de tuberculosis, a los animales
con un grado de reaceién que no exceda de 2,5 mm. se les considers sanos,
Los animales con un grado de reaccién superior a 2,5 mm. deben ser some-
tidos a una nueva pruchsa con tuberculinas bovina y aviar simult4neamente.
Si la reaccidén a la {uberculina aviar es considerablemente mayor que la
reaccion a la bovina, sc considera el animal como no infectado con tubercu-
losis bovina. In los casos dudosos deben repetirse estas dos pruchas dos
meses después.

Con respecto a otros rcbaifios, los animales con un grado de reaccion de
3,5 mm. o més se les considera eomo infectados con tuberculosis bovina.
Los que acusan una reaccidén de 2,0-3,0 mm. se consideran sospechosos.
En ciertas circunstancias estipuladas puede repetirse la prueba en estos
animales.

Unicamente los médicos veterinarios estdn autorizados para hacer las
pruebag de tuberculina,

Sensibilizacion no espectfica

Los problemas relacionados con la sensibilizacidn no especifica han
sido tratados por Francis.® Gregory? resume las tendencias recientes en Ia
investigacion sobre tuberculina y demuestra que ni aun dentro de un
mismo pais existe acuerdo absoluto respecto al método que debe adoptarse.
Actualmente en Australia no hay unidad de criterio respecto a &i la lectura
de la prueba intradérmieca debiera hacerse después de las 72 horas o de lag
96 horas. La piel del cuello es probablementc un lugar mas sensible ¥
satisfactorio para la prueba que el pliegue caudal, pero serfa muy dificil
usar este lugar segin las condiciones prevalecientes en Australin. Hay
poca prueba de gque la tuberculosis aviar, la enfermedad de Johne, las
“lesiones do la piel,” o la sengibilizacidn derivada de casos humanos sean
causas importantes de sensibilizacidn no especifiea en Australia.

t Francis, J. (1047) Bovine Tuberculosis, Londres, p. 141.
¥ Gregory, T. 8, (1949) Awust, vel. J. 25, 138,




(oay
seansIedmroe seqonid wa soogjoaded -FRIONI} OpLy
0O FI0EEL IMIUNSIP BIEA BAIG wmRp (10 100 Jdd o1y BEMELAT  |uglaedicard)aelas
A 9P UQsuaduod JOustl #jou of ofRng T 1) gsaoyq g% ‘TW 0| ~sajal epqop B 0 - sedan AFpLIgAaM qIdd
gealuledwmon seqenad (on1390ux
Ud WUOIUIEIINE (Q) WIBRIUY enh (11 204 Jdd -0jory opog Tolom
ojuajod BOUS ‘uQIOUIIPEIIe 6P soleq eOrmIp ‘Jux g'r) aep ooy seuem  |-1dmerd) wiajuamw
-BI} U@ ZFG] PSP WPEEN RUIVIBEURYX| o[[Ene ‘qur 1°g| smroy g% Tox 19| -eapul 2[qopl-uysd IO °p ¥ -9juis] -y seddo afpriglep (Id3| (9) sameu(duy
peAT}BIBd W00
ggganid ap UQIISRPOHUI €] BLILI08T {rvdg
QBT &3 “TAMN S9I010€al SOPEINSTIN] Tepugyss 1.0 odny ropeo 1od ugld
‘SOJISTGNPIOP  SOBDINDISGNG  BA[RTIINE BWIULPP | 1eNndt mwew oo SEUEM |[-RNUUCE) ABpg
BYI (V) wlywBuy enbh syusjod Supy olenat  {ux y'g| smIoy g% ‘Jur 1°0)  -enpar 9lqop -eperuizoads|  -gyare] -ng sedaa]  -fey eminaAquLY) (Q) wuw(Iny
UGLIIEAL TWOIBENOE
OU SOED[N2ISGNY ER[RUITUE SOPUISHIIA(T ITpUg} Epedidceialig
‘0PI 9p E}UE OpIU) OUWWY [@ ud WINLIgP [-E2 L B[ 9P anng A eBUlA | {CTUGIUE 9P O3EINE
UHPIBNPBIIE P s0{E(¥s] US ¥PESL AN aflana I op'p|  meIOq gF ‘Jur 1'Q| -BIUT S[OOP|%§ op opaparrs| -gqurs; -aq sedesjrodugwwpdpsid) LD (0) vieE]Boy
mpugIee LO €
¢[end1 sjuaux
OSNSIp UH “TAN -apqucoad
§21030801 fRUX wp oid ‘(p) BpEUER] [epnes BNUWLFD | i () BpPEUIED oorg ERUBUL (Io{wo 1od
enh SCSO[TNIAGN} SA[RUTIS FEUI BIHEHNNY engatryd — — W g)°p|-wMuUT A[ATIIE|SA03A SOp 1882 -9ymIs| -nY FBde0|wQIIRIIUSIN0D) [V, {g) vpEuB)
TAN E31042821 souaut 8p olad
(¢) $pBuB) #ND BOEO[MOIFYN] SA[EWTHE ()
SOURW JIGNOEI(] "SOYE BUGONIU jued Tephss WGP  [gpsue) peiim 001} (2078 10d
0P UQRENPEIE op S0lROwI} U HPEE() angayd = — [UX gQ°|-eljur o]dwIis|s] SOUATM O SYUI| -gJUIS ¥UIAGQ BAS} UPOBNUIITO) (TVH {p) ppBuE)
1o 900 TepURE:
BEAT BPRAP BIfRIJELY TEpNRI QJUIAEP WNLPD | LO LT ejudi aal} seUYur {z07B2 30
U3 UGIEsipelId sp sofequr} Ua wpuEs[} andard —_ _ ~grurEoIdB-ggul I -gpumrzords|  -giumE -0 Euded| UQEl3aesuc?) Yo BIRIIERY
STSOP QATI[MD :
TGIB[MOOUL,  SIS0P SIEOP Bganad : aod
SAUDLIBAZAS () ap 6115 | Ypungag EMMWMWMH wIsug ap odrL, epU30d EWWE wprIEdasd PO MM, SR g

«SYAVSN OAIS NVH 300 SYNITADNIINL SVT 3d SFTTV.LAJ

¢ oxouy

38



"08 '4E “f 1 AN {GPRT) 'R L *AI0BaI) 9p OpEUIO} OIpRLY)

Jemiay pEpIUEg ap WOQNIAYT—UOIELAL] S[SMIY JO Qe = JVH
suarede wapomgsod Sa001Sd] WIE—UGISA] B[IELA-TUOT = AN
BI[BIENY 'LIOYBINART WAISY PH{ESATOTTN]) = RO

SOPEG[) FOP®ISH SO 8P [ROIINY VIMENPUT 3P SURGO—ALNUSIPU] [BOIUY [O NEAIN 'F'(] = IVd
epeoglnd sugold op opeAlidI = (Idd

Y003 op Bl BUIROIAQDY—UINMIDS PIO = JTO
FJUATIHOUPNEIE gepelsdos FIUelIval
-ul 80P ea100vY Iod ‘sOpruy) HOPWIEN
04 | RIIMUIGPENTWE 91Q0p,, BPRIE]
“08RT OpEeD TUQIOWMP®IIG 8D soleqer) HATRA IEpU
o wpBi[) ‘eusod op B SJUITISPEIL |4 [8phvd eOIWIZP |-E@ T B of[w ooy L1 4:40 BOTIQUIY ap
~rxozde ep IO wernIp °f v gzedwsey enforyd| —_ —_ qm eppl-enur afdurs opadxae o mpendy| -gjmis]  -ny sedan (J aL1eg) TV H|Sopru) sopwysy
earEIsdwos

sgenxd W] oumsavau €0 opy -(o]fans)
wrmppenut o[duws mqganad B wWH
%4°8T U0d opRIBAWOD %] Op X01Ia 8p (apeoyTp
OTpamoLd Un Teo svanedeu seedoing -ow efqop) [('Twe 30d (1
Uod BRI 9P FEPEUOTIdRTan FeATIIe0d Jduomresg,, (Buw ¢f) Jup 01} 11§00 BIOTIBI F)I0N
suiedojtie ap Feqanad gerownad 8] wy oD P T, sEp 2 ‘T 10| seTULIFPRIUY[-uUwER IO °P ¥ -9juis| -nu sedeo efpugiagy OId T9p BPUR[I]
seqonid evpundos sied (9) wuyB[SUL
oon o8 oadd “1otgue oyened 1@ Td eorp wINLHP {'1m 10d ooy SBLIRIAT IBLAY
08 00D geqentd swIdlIIId gu] ue wpwEI] of[eno) —_— —_ o 1'p| -eijur opdunsi(T, 1 Fui gp)| -9 gudad adpuqfem (Idd

suqenid swpunios (o
wind wen o8 {7) vilepe(fiuy viod “eganad aod (JIg Fux
wremid  owed “wrmIizpuijul  egop TOTEIFP {'g) epuml 01} seuent BIJITURTT
mqenrd 9] 9P IVTN] U LF] U2 APRRpOnU] o[fare - - 0 1'p| -eagy Spduns -se L0 SP 1| -gpulE -0y sedas 93pHQSoM Odd; () su1s3e[Aa]

=]
oo



40 ZOONOSIS

Anexo 6

PRUEBA DE PRECIPITACION ASCOLIL

Esta prueba es muy til, especialmente para el examen de cueros que
se sospecha que proceden de animales infectados eon carbunco. Kl éxito
de esta prueba depende, sin embargo, del empleo de un suero precipitante
potente ¥ de una cuidadosa téenica por parte del laboratorista. El suero
precipitante es mejor preparado en asnos. Las cepas de microorganismos
varian enormemente en su capacidad para actuar como antigenos en la
hiperinmunizacién de asnos. Se ha encontrado gue algunas cepas de
Bacillus cereus (anthracoides) sirven como los mejores antigenos. A menudo
e8 hecesario ensayar varias cepas antes de hallar un buen antigeno. En
cste sentido, el Istituto Sieroterapico Milanese, que fue el primero en
preparar sueros precipitantes, v el Instituto Pasteur de Paris, pueden
proporcionar mayor informacién al respecto. Explicado someramente, se
hacen suspensiones densas en selucidén fisiolégica de cultivos de agar
inclinado de lag diferentes cepas de los microorganismos que se estdn
probando. Las suspensiones se hierven durante unos minutos, se enfrian,
ge filtran, vy el liquido filtrado puro es estratificado con suero precipitante
de reconocida potencia.

Anexo 7

VACUNA CONTRA EL CARBUNCO

Muchas preparaciones diferentes de vacunas de esporas de carbunco
son ltiles para la prevencidn de esta enfermedad en los animales, espe-
cialmente las suspensiones de esporas cn una solueidn fisioldgica glicerinada
para uso intradérmico y suspensiones de esporas en solucidn saponificada
para uso subcutineo. La cepa de B. anthracis no capsulada, avirulenta,
usada en la vacuna esporulada desarrollada en el Laboratorio de Investi-
gacién Veterinaria de Onderstepoort, Pretoria, Unién Sudafricana (On-
derstepoort Veterinary Research Laboratory) ha sido usado con gran éxito
en muchos pafses. Debe destacarse, sin embargo, que para obtener una
proteceidn adecuada, en los distritos muy contaminados, es generalmente
necesario efectuar inoculaciones miltiples de vacuna, 2 pesar de la eficacia
de estas vacunas en dosis simples en otrag regiones.
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Debe hacerse notar también que la potencia de las diferentes prepara-
ciones de saponina varfa enormemente, Cada lote de saponina debiera
probarse, inceulando ovinos peor via subeutdnesa con diluciones progresivas
de la misma. La dilucién que cause un ligero edema local deberd elegirse
con el propdsito de preparar la vacuna.

A solicitud de las autoridades gubernamentales, la OMS y la FAO
proporcionan los detalles relativos a la preparacién de vacuna contra el
carbunco.

Anexo 8

DESCRTPCION BREVE DEL PROCEDIMIENTO DE
ESTERTLIZACION DE LA LANA

El Reino Unido es el inico pais donde se esteriliza todo el pelo de proce-
dencia. peligrosa. Este procedimiento se lleva a caho en una planta central
de esterilizacién en Liverpool. A continuacién se describe este proce-
dimiento en el que se utiizan nogues de tipo modificado para el fregade
de la lana.

El pelo o lang se lava durante 10 minutos en una solucién de carbonato
de soda al 0,5 % a 37 8°C. Después se lava otra vez, en una solucidn jabonosa,
al 3,5 %, durante 10 minutos a 37,8°C. La tercera ctapa consiste en sumer-
girto en formaldehido al 2,0% a 37,8°C durante 10 minutos. Lucgo se le
da un segundo lavado con formaldehido al 1,8% por 10 minutos. Entre
cada una de las dos operaciones se exprime la lana o pelo para escurrir la
mayor cantidad posible de agua del lavado anterior. La quinta operacién
es un enjuague en una solucidn de formaldehido al 0,25 % a 37,8°C. Luego
se comprime la lana y se seea al aire calientea 110°C, ¥ se baja la tempera-
tura ripidamente de manera que la lana no se chamusque. Una vez que el
material estd seco se pasa, por presidn, g lag prensas enfardadoras.
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Anexo 9

IMPORTACION DE PRODUCTOS DERIVADOS

Requisitos vigentes en ¢l Reino Unido (Ministerio de
Agricultura y Pesca)

Cueros, pieles y cerdas

Estd permitida la importacién de cueros y pieles que hayan sido secados
o salados en seco 0 en hitmedo; el salado en hiimedo debe hacerse durante
14 dias como minimo. Est4 permitida la entrada de cueros salmuereados
stempre que hayan sido tratados con una pasta depilatoria y subsiguiente-
mente lavados y colocados en un bafio de cal durante 48 horss.

La importacién de pelo de vaea y de cabra, asi como la de cerda de
porcinos procedente de animales saerificados, estd permitida siempre que
la cerda haya sido arrancada de cueros y pieles sometidos a un tratamiento
de cal u a otro procedimiento quimico. (En el procedimiento con cal, los
cueros se empapan en una lechada de cal, a la cual a veces se le agregan
productos arsenicales, dejandolos en los noques por periodos hasta de una
semans. In el procedimiento quimico, se pinta con pasta depilatoria
{sulfuros y arsénicos) el lado interior de los eueros, después de lo cual la
cerda puede desprenderse f4cilmente, lavarse y secarse con maquinaria
especial.)

Otrag cerdas (colas de vaca, cerda de poreinos, ete.) deben ser sometidas
a ebullicién durante una hora; luego deben ser tefiidas o fermentadas y
lavadas en una solucidn desinfectante de igual potencia que una de 5%
de fenol, o ser sometidas a otros métodos aprobados de desinfeecidn.

Harina de huesos elaborada a vepor, hueses molidos, harina de cornes,
harina de cuernos, huesos, pezufias y harina de pezufias

Toda importacién debe ir acompafiada por un certificado de un funcie-
nario debidamente autorizado, del gobierno del pais de origen, en el cual
se declare: :

(1) que Ia fibrica de origen tiene la aprobacién del Ministerio;

(2) gue el material a que se refiere el certificado ha side sometido 8 uno
de los siguientes métodos de esterilizacién (indicando cual fue el método
adoptado), es decir:

(a2} sometimiento al calor seco de 140°C durante no menos de tres
horas, o

{6) sometimiento al ealor himedo bajo presién de vapor de no menos
de 20 libras por pulgada cuadrada (1,4 kg. por em?; 1,3 atmésferas) durante
quince minutos, o
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(¢) tratamiento de los huesos, después de haberlos desmenuzado, con el
vapor de bencina en ebullicién entre 95°C y 115°C durante no menos de
4 horas, sometiéndolos luego durante una hora al vapor vivo;

(3} que después del tratamiento se tomaron todas las precauciones
para impedir la reinfeccidn del producto esterilizado;

(4) que el producto esterilizado ha sido empacado en la fdbrica en
bolsas nuevas, y

{8} que antes de cargar el producto esterilizado en cualguier vehiculo,
barco o lancha para su transporte al puertc de embarque para el Reino
Unido, dicho vehiculo, barco o lancha, ha side desinfectado con una sohy-
cidn desinfectante de igual eficacia que una solucidén al 5 % de fenol estandar.

Nota. El Ministro estd dispuesto a otorgar permisog respecto 2 la impor-
tacién de consignaciones especifieas de harina de huesos tratada al vapor,
huesos molidos, ete., procedentes de fabricas que neo han sido todavia
inspeccionadas por el Ministerio, siempre que cada consignacidn vaya
acompaitada por un certificado de un funcionario debidamente autorizado,
del gobierno del pafs de origen, que indigque el nombre y direccidén de la
fabrica, la cual cumple con las eondiciones antes mencionadas en los
apartados (2) a (5).

Requisitos vigentes en los Estados Unidos de América (Oficina de
Industria Animal, Departamento de Agricultura)

Cueros y pieles

Para la entrada sin restrieciones se deberd cumplir con una de lag siguien-
tes condiciones:

(@) Los productos deben ser originarios v despachados directamente
de un pais que no haya sido declarado por el Ministerio de Agricultura
como infectado de aftosa ¥ peste bovina.

(I} Los cueros o pieles deben estar secos y duros (“hard-dried’”).

{¢) Los cueros y pieles deben ser de animales sacrificados en mataderos
inspeccionados por el gobierno nacional de un paisy en mataderos aprobados
por el Ministro de Agricultura de los Estados Unidos. La declaracidn
que acompaiie los cueros ¥ pieles debe especificar que estos han sido obteni-
dos de animales libres de carbunco, aftosa, y peste bovina,

(d) Los cueros y pieles curtidos en una solucién de sal conteniendo
dcido mineral y empacados en barriles, toneles, o cajones cerrados, mientras
estdn todavia htiimedos con tales soluciones.

() Los cueros y pieles que han sido sometidos al tratamiento de cal lo
suficientemente como para haber perdido el pelo y estar listos para su
inmediata manufactura en productos comiinmente hechos de cueros sin
curtir.

Con restricciones, se permite la entrada de cueros y pieles de conformi-
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dad eon los regiamentos de la Oficina de Industria Animal que regulan la
desinfeceidn v el transporte de dicho material.

Lana, pelo y cerdas

No se permite la entrada de material manchado con sangre.

Se permite la entrada, sin restricciones, bajo una de las siguientes
condiciones:

() Igual que en (o) de Ia seceién precedente.

(b) Lana o pelo cortados de animales vivos, o lana o pelo peladizo de
animales muertos, si estin razonablemente libres de estiércol animal en
cualquiers, de sus formas.

{c) Lo mismo que en (¢} de la seccién precedente,

{d) Lana, peloo cerdasque hansido limpiados, lavados a fondo o tefidos.

Se permite la entrada restringida de lana, pelo y cerdas de conformidad
con los reglamentos de la Oficina de Industria Animal que rigen la desinfec-
cidn y transporte de dicho materisl.

Anexo 10

SISTEMA PARA EL TRATAMIENTO EN MASA DE LOS PERROS
ATACADOS DE EQUINOCOCOSIS

Ein 1948 se inicid en 1la Patagonia de 1z Repiiblica Argentina un programa,
para el tratamiento gratuito contra la equinococosis de todos los perros
en Areas especificadas. Desde entonces el trabajo se ha llevado a cabo en
forma. bastante extensa en varias otras regiones de esa Republica, habién-
dose puesto en prictica también en el sur del Brasil. Log métodos' usados
en estas campafias pueden bien servir de guia para una actividad similar
en otras partes del mundo donde la equinococosis canina es enzoGtica.

El primer paso en este tipo de empresa es poner en conocimiento de
los habitantes de la zona los propésitos de la eampafia y publicar avisos
indicando los lugares determinados a donde se deberd llevar a todos los
perrog para someterlos a tratamiento. Por 1o general, lo més conveniente
para sus duefios es reunir sus perrog durante la mafiana. Los animales
deben ser privados de alimentos desde la tarde anterior, En la fecha esta-
blecida, se obtienen de los duefios o encargados los datos necesarios sobre
los perros, los que se registran en los formularios. Tan pronto como se ha
hecho esto, se le coloca al perro un collar y cadena, suministrados por el

! Mendy, R. M. (1948) Areh. Int. Hidatidosss, 8, T13.
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equipo en operacién, que deberan usar mientras dura el tratamiento.
Luego se le administra el antihelmintico {1% de solucién acuosa de hi-
drobromuro de arecolina con aditamento de azticar) por via bueal mediante
jeringas metdlicas o jeringas que controlan la dosis automdticamente. La
dosis usada para los perros grandes (mds de 20 kilos) es de 10 ml. de la
golucidn al 1%, reduciéndose ésta progresivamente de acuerdo con el peso
del animal. No es necesario, realmente, pesar a los perros, ya que su tole-
rancia para la arecolina permite que un cdleulo aproximado sea suficiente,
evitdndoze asf el tener gue pesarles, pues esto excita 2 los animales. Luego
se le hace una marca tatuada en 1z oreja al animal tratado y se dan instruc-
ciones a} duefio para que mantengs la cabeza del perro en alto durante
unos 10 minutos para evitar el vémito que suele provocar la arecolina.

Be deja entonces que loz animales descansen vy se les mantiene atados
durante cuatro horas.

Después de transcurrido dicho tiempo se bafia a los perros o se lex
sumerge en cubas portétiles con solucidn de ereoling al 5 %.

Deben tomarse las mayores precauciones al recoger el excremento que
los perros dejan. Iistas substanecias se deben recoger y enterrar.

Debiera agregarse que el plazo de 4 horas, durante el cual los duefios de
los perros esperan la devolucidn de sus animales, pudiera muy bien apro-
vecharse para instruir s esas personas respecto a la hidatidosis, mediante
conferencias, demostraciones, peliculas, ete,
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