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En la 62a Reunión del Comité Ejecutivo, en 1969, se propuso que se
constituyese un grupo de estudio que recomendara normas relativas a los

centros multinacionales. Al definir un centro multinacional, se reconoció

que dichos centros desempeñaban funciones de investigación, docentes y
consultivas.

En los debates sostenidos en la 64a Reunión del Comité Ejecutivo, se

subrayó que la evaluación de los centros multinacionales debiera efectuarseanualmente, habida cuenta de que el proyecto de programa y presupuesto se
analiza cada año.

El Director señaló que todos los Centros de la Organización cuentan

con un Comité Científico Asesor, integrado por especialistas de elevada com-

petencia del mundo entero que se reinen anualmente con el objeto de evaluar

el progreso alcanzado en las actividades y formular recomendaciones que se

incorporan en el programa. Sus informes están a la disposición del Comité
Ejecutivo.

Se presentarán cada año al Comité Ejecutivo informes sobre diversos

centros, a fin de mantenerlo mejor informado. Los primeros que se examina-

rán serán el Centro Panamericano de Fiebre Aftosa y el Centro Panamericano

de Zoonosis. Se propuso que los Directores de los Centros presentaran al

Comité Ejecutivo, en su Reunión de julio, sus informes respectivos sobre
las actividades de los Centros. En cumplimiento de la Resolución XIX, apro-

bada por el Comité Ejecutivo en su 64a Reunión, en la que se solicita una

revisión periódica de los centros multinacionales, se presentan informes

sobre el programa de actividades del Centro Panamericano de Fiebre Al,osa y
del Centro Panamericano de Zoonosis.

Se acompañan, además, los documentos siguientes:

i) Informe al Director del Comité Científico Asesor para 1970

2) Análisis del programa de investigaciones de los Centros
Panamericanos de Fiebre Aftosa y de Zoonosis, por el
Presidente del Comit_ Científico Asesor

Anexos
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CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA.........

INTRODUCCION

La fiebre aftosa es la enfermedad de los animales más

importante en iosopa_ses que afecta, y una amenaza constante
para los demás palses de este hemisferio que, en la actuali-
dad, se hallan libres de la enfermedad. Los factores funda-

mentales impl_citos en la fiebre aftosa pueden resumirse de
la manera siguiente:

Su naturaleza altamente contagiosa y la rapidez con que
se propaga entre el ganado vacuno, cerdos, ovejas y otros ani-
males de pezuña hendida.

Las severas pérdidas económicas que sufre la agricultu-
ra a causa de la enfermedad.

Los daños que ocasiona a la producción de proteína ani-
mal y la relación que hay entre esos daños y el grave problema
de malnutrición proteica de la población humana, cada vez ma-
yor en las Americas.

Las pérdidas que sufren las economías nacionales por el

cierre de mercados de exportación, pues los países que están

libres de la enfermedad no pueden correr el riesgo de importar
animales ni productos de origen animal procedentes de paxses

afectados por la fiebre airosa.

En años recientes se han reconocido plenamente los efec-

tos de la enfermedad sobre la economía y el desarrollo de los

países que en gran parte dependen de la producción pecuaria y
se evidenció la necesidad urgente de emprender campanas nacio-
nales y multinacionales de control para combatir la fiebre ai-
rosa.

Por tanto, la lucha contra la fiebre aftosa en Sudamé-

rica se ha transformado en la mayor empresa de protección sani-
taria de la ganadería, con la participación directa de un mi-
llón de propietarios y mís de un millar de profesionales, apo-
yados por un número diez veces superior de auxiliares. Alre-
dedor de 75 millones de bovinos fueron vacunados sistemática-

mente en 1970 y otros 23 millones en forma regular. Sólo los
sectores gubernamentales inviertieron en esta operación, en
1970 aproximadamente 15 millones de dólares.
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I - ESTABLECIMIENTO DEL CENTRO

La gran importancia económica y el control complejo y

dif[cil de esta enfermedad fueron las razones principales pa-

ra que se estableciera el Centro Panamericaco de Fiebre Aftosa

que fue creado en 1951, a pedido de algunos pa[ses de la Orga-
nización de los Estados Americanos.

Cuatro países hicieron ofrecimiento de terrenos, loca-

les, instalaciones y otras facilidades para su instalación.

Un grupo de expertos designado por la Oficina Sanitaria Pana-

mericana tras un análisis de las proposiciones estimó que de-

b_.a optarse por el ofrecimiento brasileño.

Una vez celebrado un acuerdo entre el Gobierno del Bra-

sil y la Oficina Sanitaria Panamericana, el Centro comenzó a

operar en 1951 como proyecto del Programa de Cooperación Téc-

nica de la Organización de Estados Americanos con la adminis-

tración de la Oficina Sanitaria Panamericana, y en ese carác-

ter continuó hasta el 30 de junio de 1968. A partir de esa

fecha pasó a constituir un programa regular de la Organización
Panamericana de la Salud.

II - UBICAC ION

El Centro Panamericano de Fiebre Aftosa ocupa las ins-

talaciones que le fueron cedidas desde el primer momento por

el Gobierno del Brasil, ubicadas a unos 30 kilómetros al nor-

te de la ciudad de Rio de Janeiro, en el estado del mismo nom-
bre. Posteriormente el Gobierno del Brasil fue proporcionan-

do nuevas instalaciones para ir dando cumplimiento a los pro-

gramas de expansión del Centro.

El Centro ocupa actualmente un terreno de aproximadamen-

te 450.000 m 2, de los cuales I0.850 m2 son de superficie cubier-
ta.

El Centro dispone del equipo necesario para el trabajo

funcional y eficiente de todos los laboratorios y secciones,

incluyendo equ_o audiovisual y de impresión.

III - RECURSOS PRESUPUESTARIOS

El financiamiento del Centro se produce por un sistema

de cuotas aportadas por los pa[ses miembros de la OPS siguien-

do las recomendaciones y resoluciones adoptadas en las reunio-
nes del Comití Interamericano Económico y Social (CIES) (Viña
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del Mar, Chile, junio 1967), del Comité Interamericano de la
Alianza para el Progreso (CIAP) (Rio de Janeiro, Brasil, sep-
tiembre/octubre 1967) y del Consejo Directivo de la Organiza-
ción Panamericana de la Salud (Puerto España, Trinidad y Taba-
go, octubre 1967).

La tabla I resume la evolución de los recursos presu-
puestarios del Centro desde su fundación hasta el año 1971,
con referencia al origen de los respectivos fondos.

E1 presupuesto del Centro para el año 1971 es de US$..
1.405.034. E1 Gobierno del Brasil, además de su cuota normal,
concede una ayuda especial para la mantención de los edificios

y terrenos y pago de los sueldos de 25 obreros que se encargan
de dicho trabajo. Esta contribución para el ano 1971 fue de
US$ ¿2.276. ,

En la tabla 2 se puede ver la distribución del presu-
puesto para 1971, de acuerdo con las diversas actividades del
Centro. La tabla 3 se refiere al presupuesto para 1972, pre-
sentado en la Reunión Interamericana sobre el Control de Fie-

bre Aftosa y Otras Zoonosis, realizada en Lima, Perú, en abril
del corriente ano.

IV - ESTRUCTURA

I. Or__ganización administrativa __ técnica del Centro

La Organización del Centro comprende la Dirección, Ser-
vicios Administrativos y tres Departamentos dedicados, respec-
tivamente, a actividades de asesorla de campo, actividades de
investigación, diagnóstico y referencia y actividades de adies-
tramiento e información, segun puede verse en el organigrama.

Las actividades de asesoría de campo son desarrolladas
a través de sus técnicos desde la sede en Rio de Janeiro y por
medio de sus consultores en diversos palses. Estas activida-
des proporcionan asesoramiento en materia de epidemiolog_a,
métodos administrativos, estadrstica, planificación y evalua-
ción de las campañas de control de la fiebre airosa.

Las actividades de investigación y diagnóstico son lle-
vadas a cabo por el grupo de laboratorios de la sede, con sus
secciones de diagnóstico y referencia, vacunas inactivadas,
vacunas a virus vivo modificado, supervivencia de virus e inves
tigaciones generales. Algunas actividades de investigación se
realizan juntamente con los laboratorios ogiciales de los pa_sea
de las Américas y con Institutos de relevancia internacional.

El departamento de actividades de adiestramiento se en-
carga de las becas, la organización de cursos de capacitación y
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otras reuniones cientrficas, de la biblioteca, las publicacio-
nes y los servicios de información.

Los servicios administrativos se realizan a través de

las siguientes secciones: finanzas, personal, suministros y
servicios generales.

Anualmente se reúne en el Centro Panamericano de Fiebre

Af_osael Comité Científico Asesor, integrado por miembros de

reconocida capacidad internacional, para discutir, analizar y
comentar con el Director y el personal técnico los diversos
proyectos en curso.

Asimismo, cada año se reúne el Consejo Técnico del Cen-
tro formado por los Ministros de Agricultura del hemisferio, o
sus representantes. En estas reuniones, denominadas Reuniones
Interamericanas sobre el Control de Fiebre Aftosa y Otras Zoo-
nosis (RICAZ), se discuten los presupuestos del Centro, reco-
mendándolos para la aprobación del Consejo Directivo de la Or-
ganización Panamericana de la Salud, se establecen las l[neas
de trabajo que deberán ser seguidas en el Centro y se discuten,
de manera general, temas de naturaleza técnica.

2. Personal

E1 personal del Centro está formado por 27 técnicos in-
ternacionales, 122 funcionarios locales y 25 obreros. Los téc-
ni. cos internacionales y los profesionales locales tienen la si-
guiente distribución:

A. Oficina del Director

Director I

Administrador 1

B. Actividades de asesorxa de campo

Jefe I

Epidemiólogos 2
Bioestad_stico I

Consultor en Métodos Admi-

nistrativos 1

Consultor en Producción y
Control de Vacunas 1

Consultores de Atea 5
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C. Actividades de investigación

Jefe 1

Virólogo 1
Serólogos , 3

Oficiales de Investigación 3
Bioquímico I

Inmunólogo I

Asistenles Principales de
Investigación 2

Asistentes de Investigación 3

D. Actividades de adiestramiento •
información

Jefe I

Oficial Técnico de Publica-
ciones 1

V - PROPOSITOS Y OBJETIVOS

El propósito inicial era proveer a los pa[ses de asis-

tencia técnica y de un servicio de diagnóstico y tiplficación

de virus. Pero desde el comienzo se comprendió que, de esta-
blecerse un centro de proyección continental, la asistencia

que podía y debía dar era de mucho mayor alcance que la de un
trabajo de asistencia y diagnóstico de rutina. De este modo,

el proposito pasó a ser el de prestar asistencia a los palses

afectados por la enfermedad, en sus esfuerzos por controlarla
y, a los países libres de ella, en la realización de sus medi-

das de prevención.

A fin de lograr el propósito anteriormente mencionado,

el Centro dispone de tres divisiones principales Asesoría de

Campo, Investigación y Adiestramiento , con los siguientes ob-
jetivos.

1. Asesorla de Campo

a. Est_mulo y colaboración para la planificación de
programas nacionales de control de la fiebre aftosa.

b. Estudio de métodos técnico-administrativos para el
control de la fiebre aftosa a través de áreas piloto demostra-
tivas.
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c. Asesoría a los paises en la preparación de solici-
tudes de créditos para campanas contra la fiebre aftosa para
ser presentadas a los organismos internacionales de crédito.

d. Promoción de coordinación interpa_ses, a través de
reuniones y convenios bilaterales, regionales o multinaciona-
les de control y prevención de la fiebre aftosa.

e. Asesoramiento en la organización y desarrollo de
programas de prevención, en el area libre de la fiebre aftosa.

f. Estudios sobre el terreno de las medidas mía efica-

ces de prevención y control, y sobre los parámetros adecuados
para la evaluación de las campanas nacionales.

g. Establecimiento de un sistema continental de vigi-
lancia de las enfermedades vesiculares de los animales inclu-

yendo la recolección, compilación, análisis y publicación de
informaciones epidemiológicas.

2. Investigación

a. Identificación y estudio de las cepas de virus de
la fiebre aftosa y estomatitis vesicular causantes de brotes

en el campo, as{ como las utilizadas en la producción de va-
cunas y en el control de su eficacia.

b. Estudio de nuevas vacunas ant_aftosas y mejoramien-
to de las vacunas inactivadas y de virus vivo modificado ya
existentes, en el sentido de obtener una inmunidad mejor y más
prolonsada.

c. Preparación y mantenimiento de un cepario de diver-
sos subtipos del virus de la fiebre aftosa considerados de im-
portancia epidemiológica y adaptados al método Frenkel, a cul-

tivos celulares y a conejo neonato_ para envlo a los palsea,
en casos de emergencias para su producción de vacunas.

d. Estudio de nuevos métodos para establecer la efica-
cia de vacunas antiaftosas, la uniformidad, simplificación y

adaptación de los ya existentes a las condiciones del Continen-
te.

e. Estudio de problemas relacionados con las consecuen-
cias de la enfermedad sobre el comercio de animales en pie, car-

nes y subproductos, como son la supervivencia del virus y el es-
tudio de portadores.
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f. Estudios de naturaleza básica de las caracteres-

ticas biológicas y fisicoqu_micas de 108 virus de la fiebre
airosa y estomatitis vesicular.

g. Asesoramiento de los centros nacionales de inves-
tigación de fiebre airosa.

3. Adiestramiento e Información

a. Organizaclon y desarrollo de seminarios internacio-
nales.

b. Organización y desarrollo de cursos nacionales.

c. Participación de especialistas del Centro en semi-

narios, cursos o congresos organizados por otras instituciones
nacionales o internacionales.

à. Provisión de becas para adiestramiento individual,
en el Centro o en otras instituciones.

e. Suministro de la información disponible sobre la
epizootiolog_a de las enfermedades vesiculares.

f. Difusión de la bibliografía actualizada de los tra-

bajos que se publican sobre temas específicos de esas enferme-
dades.

Vl - ACTIVIDADES Y REALIZACIONES

Breve descripción de las principales actividades desa-
rrolladas por el Centro, a traves de los añost por sus tres

departamentos técnicos, y sus realizaciones.

I. Asesoría de Campo

a. A través de sus servicios centrales y de sus consul-

tores de área, el Departamento de Asesoría de Campo del Centro
ejecuta las siguientes actividades:

Promover, asesorar y apoyar la planificación,organiza-

ción y desarrollo de programas nacionales de control o de pre-
venclon y erradicación de la fiebre airosa, elevando la efica-
cia de las campañas nacionales, en zonas afectadas y en zonas
libres.

D@term£nar áreas problemas de los programas de lucha an-
tiaftosa y colaborar en la búsqueda de soluciones.
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Determinar, por medio de sus estudios sobre el terreno,

las medidas más eficaces de prevención, control y evaluación
de las campañas nacionales.

Promover la coordinación interpa_ses, a través de visi-

tas, reuniones y convenios, regionales o multinacionales de
control y prevención de la fiebre aftosa.

Cooperar con los palses en la preparación de solicitu-

des de ayuda financiera para campanas contra la fiebre af_osa,

a ser presentadas a los organismos internacionales de crédito.

Recoger, compilar, analizar y publicar datos epidemio-
lógicos sobre enfermedades vesiculares de los animales en las
Aro ti cas.

Desarrollar un sistema de vigilancia epidemioló8ica de
las enfermedades de los animales en las Américas.

En resumen, las actividades de asistencia técnica del

Centro, llamadas también de asesor[a de campo, se concentran
en la promoción y asesoras de programas nacionales de preven-
ción y control de la fiebre aftosa, responsabilizándose funda-
mentalmente por los aspectos de planificación, organización,
ejecución, y evaluación.

b. _rea libre de fiebre aftosa

Los primeros resultados significativos se consiguieron
en el área libre de la enfermedad, cuando en 1955 México, los

palses de Centroamerica y Panamá convinieron en adoptar el Plan
de Acción, preparado por el Centro, para erradicar un brote de

fiebre aftosa. En 1959 se complementó con una Gula para la Ira
portación de Animales y Subproductos de Origen Animal, elabora

da junto con el Organismo Internacional Regional de Sanidad A-

gropecuaria (OIKSA), que reúne a esos palses. Ambos documentos

fueron aceptados por los palses y territorios del Caribe y por

las tres Guayanas. Actualmente el Centro dispone de una ver -

sión revisada, en español e inglés, que se utiliza en todos los

palmea libres de fiebre aftosa y en aquellos que, como Argenti-
na y Chile, tienen regiones consideradas indemnes.

(

Es constante la resolución de consultas zoosanitarias

sobre el comercio internacional pecuario, considerándose al

Centro como un organismo de referencia técnica decisivo. Los

procedimientos recomendados para la erradicación de un brote

se aplicaron con éxito en Curazao (1970), Guyana (1961 y 1969/

70), Argentina (1967 y 1970), Colombia (1967) y en Chile (1970
y 1971). En todas esas ocasiones se dió asistencia técnica -

por medio de aaesores destacados en el terreno, por servicios

de diagnóst_eo de laboratorio y en alsunos casos (Colombia y
Guyana) con la proviviaón de vacuna.
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Para intensificar la acción en el área libre, se man-
tiene un consultor en Panamá, desde 1964 y otro en Caracas,
Venezuela, a partir de 1970, para atenciones en América Cen-
tral y en el Caribe y Guayanas, respectivamente. Función de
ellos ha sido la recolección de informaciones sobre los re -

cursos veterinarios del área, con especial referencia a la
situación y actividades oficiales de prevención de enfermed_a
des animales exóticas. Esos antecedentes figuran en la pu -
blicación del Centro titulada Recursos llumanos Médicos Vete-

rinarios en América Latina y Caribe, destinada a contribuir
a evaluar y planificar los servicios veterinarios de los paí-
ses.

Una actividad de importancia ha sido y continúa siendo,
el establecimiento de programas preventivos de cooperación en_
tre los países del área, con especial referencia a América -
Central y Panamá. Diversas gestiones, incluyendo estudios e-
pidemiológicos, culminaron en 1963, con un convenio entre los
gobiernos de Colombia y Panamá con la Organización Panameric_a
na de la Salud, para un programa preventivo de la fiebre afto
sa en la región fronteriza de ambos países, que rigióhasta e'_ año
1966. Desde entonces se proyectó en un convenio entre el
OIRSA, México, América Central y Panamá para un programa de
protección del Darién y en un convenio bilateral entre Colom-

bia y Panamá para un programa de prevención y control en el
Choco. Por otro lado, Estados Unidos de América tiene conve-

nios zoosanitarios, con especial referencia a la prevención
de la fiebre aftosa, con Mexico y con Costa Rica, hallándose
en consideración acuerdos similares con otros países del área.
En todos estos casos el Centro participa con sus responsabili
dades de asesorla técnica a los palses, en la elaboracion de
convenios y planes y en el desarrollo de los mismos, en fun -
ciones de coordinación, investigaciones, servicios de diagnós
tico, adiestramiento y evaluación.

La preocupación principal del Centro para el área libre,
la constituye la consolidación de los servicios veterinarios
oficiales de Centroamérica y Panamá, ya que esta región se con_
sidera de gran riesgo y efecto potencial del ataque de la fie-
bre aftosa. Esta prioridad se basa en el paralelismo entre el
nivel de la salud animal y la eficiencia de los servicios ve -
terinarios, en la insuficiencia corriente de ellos y en la im-
portancia creciente del comercio exportador de carne bovina p a
ra los palses, dependiente de su condición de indemnes de fie-
bre aftosa. Dentro de este propósito se estudia la posibili -
dad de establecer un área demostrativa de programas de preven-
ción de fiebre aftosa y otras enfermedades exóticas de los ani
males en la República de Panamá. Se pretende que en el cuadrie
nio 1971/74 todos los palses tengan servicios calificados de
prevención y erradicación de la fiebre aftosa, dotados de pro-
gramas nacionales equivalentes, coordinados en una base regio-
na1.



CE66/7 (Esp.)
Anexo I

Página 10

c. Xrea afectada de fiebre aftosa

En América del Sur durante la década de 1950, el único

programa nacional de control de la fiebre aftosa era el de Ve-
nezuela. Las actividades de promoción del Centro tienen res -
puesta hoy en todos los palses afectados, de tal forma que en
1971 se puede hablar con propiedad en la existencia de un es-

fuerzo homogéneo continental. Cronológicamente se establecie-

ron los siguientes programas: Argentina (1962), Brasil (esta-
do de Rio Grande do Sul en 1965, Paraní en 1966, REo de Janei-

ro, São Paulo y Santa Catarina en 1967, y Bah[a en 1968), Para
guay y Uruguay (1968) y Chile (1970).

A fines del año pasado, Colombia, Ecuador y Perú termi-

naron de preparar la planificación del combate de la fiebre af

tosa en escala nacional y presentaron las respectivas solicitu
des de ayuda financiera al Banco Interamericano de Desarrollo.

Bolivia se halla actualmente en pleno proceso de planificación.

Es interesante destacar la participación del BID, pro-
movida por el Centro y acordada con la Organización Panameri -

cana de la Salud en 1965. IIasta el presente el Banco ha con -

cedido préstamos de ayuda financiera para combatir la fiebre
aftosa a Argentina, por valor de 10,5 millones de dólares, a

Brasil, por 13,6 millones de dólares, a Chile por 2,3 millones

y a Paraguay por 2,8 millones, como contraparte de aportes na-

cionales que, generalmente, equivalen a tres o cuatro veces las
cifras indicadas. El Banco tiene en consideración solicitudes

de préstamos de Colombia, Ecuador y Perú, por cantidades de 7,

2,5 y 3,7 millones de dólares, respectivamente, y una de Vene-
zuela, por la suma de 3 millones de dólares, para reorganizar

su programa antiaftoso.

Durante 1970, los aportes nacionales para las campañas

de control de la fiebre aftosa llegaron a 15 millones de dóla

rea. La tabla 4 resume los aportes de los diversos palses.

La cooperación del Banco Interamericano de Desarrollo

en los programas antiaftosos es, indudablemente, uno de los
i,I

factores que mas han de influir en el impulso de los mismos

en los proxlmos anos.

E1 Centro viene prestando asesor[a técnica a todos los
pa[ses, para la el ab oracl on de sus planes y para la presenta-
ción de las solicitudes de ayuda financiera al BID. A1 mismo
tiempo, conviene con el Banco los requisitos técnicos y los

procedimientos que deben cautelar el desarrollo de los progra
mas y en especial, la condición de una lucha armónica multina
cional. Todos los esfuerzos se dirigen para que el año 1975
encuentre a toda la poblac_on ganadera de América del Sur so-
metida a planes de control de la fiebre aftosa.
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En el desarrollo de los programas el Centro está dando
una atención prioritaria a la disponibilidad de vacunas de bue
na calidad comprobada, asesorando en tal sentido a los labora-
torios de producción y a las entidades oficiales de control de
la vacuna. En 1970 se produjeron 330 millones de dosis de va-
cuna antiaftosa en América del Sur, habiendo sido sometida a
control de eficacia una tercera parte. La tabla 5 indica esta
producción por pals. Sistemas de control, padronizados por el
Centro, se están aplicando corrientemente en Argentina, Bras£1t
Chile, Paraguay y Uruguay. Los mismos se contemplan en todos
los demas palses afectados por la enfermedad. Se calcula que
una vez que se completen las campañas de vacunación en el con-
tinente será necesario contar con una cantidad aproximada dos
veces superior de vacunas actualmente en uso.

Otro aspecto que está recibiendo un cuidado particular
se refiere al impulso de unidades de cstad_stica y evaluación,
para 1o cual se han preparado gulas específicas. Con base en
ellas se están organizando los servicios especializados de los
programas de combate a la fiebre aftosa en Chile, REo Grande do

Sul y Paraguay. Se espera que en todos estos lugares habrá uni
dades en pleno funcionamiento durante el presente ano y que lu_e
go se incorporen en otros palses.

Una actividad que tiene una demanda práctica constante
es el estudio y definición de factores del medio ambiente y de
las diversas especies de huéspedes que desempeñan un papel im-
portante en la epidemiolog_'a de la enfermedad en América del
Sur. Desde un comienzo el Centro viene recolectando informa-

ción sobre la existencia, distribución, clasificación, manejo
y mercadeo de las especies animales domésticas susceptibles a
la fiebre aftosa, sobre la constitución de las propiedades ga
naderas y respecto a las caracter[sticas geográficas y climá=
ticas de los diversos palses. En este terreno merece desta-
carse la contribución al estudio epidemiológico de la isla de
Tierra del Fuego, realizado junto con Argentina y Chile en -
1963 y que permitió al primero de esos palses entablar nego -
ciaciones con valiosos mercados importadores de carne.

La coordinación interpalses ha sido y es una política
propiciada por el Centro desde su fundación. Se ha comprendí
do que sólo la lucha nacional, integrada a nivel regional y
posteriormente continental, será la que conduzca al éxito. En
este aspecto se pueden mencionar los acuerdos siguientes:

El Convenio Interamericano de Sanidad Animal firmado

en 1967 en R_o de Janeiro, Brasil, por Argentina, Brasil, Chi
le, Paraguay y Uruguay. Su comision ejecutiva, la Comisión
Técnica Regional de Sanidad Animal, ha venido funcionando con
verdadero éxito, como factor de integración regional. (íltima
mente Bollvia ha ingresado a ese Convenio y se .espera que Pe-
rú 1o haga próximamente. Convenios bilaterales entre Argen-
tina-Chile, Argentlna-Paraguay, Brasil-Paraguay, Brasil-Uru-
guay y Colombia-Ecuador, son otros tantos pasos dados para la
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integración de la lucha fronteriza. Existen otros en estu-

dio como son: Brasil-Argentina, Ecuador-Perú, Bolivia-Perú
y Brasi1-Guyana-Venezuela. Existe, además, la posibilidad
de que una proyectada Organizacion Bolivariana de Sanidad
Animal (OBSA) reúna en un futuro próximo a Colombia, Ecua-
dor y Venezuela.

En lo referente a la situación actual en el terreno,
los mapas anexos 1, 2 y 3 dan una idea de la distribución

de los distintos tipos del virus de la fiebre aftosa, regís
trada en América del Sur por los servicios veterinarios of_
ciales. Las partes en blanco corresponden a tres situacio-
nes distintas, dos de las cuales significan realmente ausen

cia de la enfermedad y una, que refleja falta de informaciõn.
Entre aquellas, la clasificación es estrictamente válida pa-
ra las ganaderías, meridionales de Argentina y Chile situadas
en la Patagonia. Dentro de ella ocurrió en 1970 un brote de
virus O en Magallanes, Chile (mapa I) y otro de virus A en

Chubut, Argentina (mapa 2), ambos erradicados oportunamente.
E1 otro caso se refiere a la región amazónica selvática, sal
picada de núcleos ganaderos muy ralos y pequeños.

En Colombia, Ecuador y Venezuela no existe virus de
tipo C, si bien es cierto que el primero de esos palses su

frió un ataque de este virus en 1967 y otro en 1970, en sT
pequeno núcleo bovino de Leticia, ubicado sobre el rlo Ama-
zonas y terrestremente aislado de cualquier otro centro de
explotación pecuaria. En la primera ocasión fue eliminado
por medidas de sacrificio de animales, aislación, cuarente-
na, desinfección y vacunaciones y en el segundo caso, de me
nor proporción, por las mismas medidas, menos el sacrificio
de enfermos.

Aparte de los brotes mencionados, la enfermedad se
introdujo en 1970 en la isla de Curazao, en el estado Bol_
var de Venezuela y en Esquel, provincia de Chubut, Argenti
na, todos considerados libres de la enfermedad. Los brotes

de Curazao y Esquel fueron erradicados satisfactoriamente,
no asa el de Bolívar, que siguió extendiéndose.

Lo descrito basta para comprender que la fiebre afto
sa se mantiene activa en la inmensa mayorla de la poblacióñ
ganadera del continente, con un potencial continuo de inva-

slon a los pequeños sectores libres de la enfermedad. In -
terviene en proporción directa en este fenómeno el propio

desarrollo ganadero, con intensificación de las explotacio
nes y principalmente con la incorporación de nuevos terre-
nos y al mismo tiempo, la apertura de veas de comunización.
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La tabla 6 muestra el resultado del diagnóstico de
virus de muestras tomadas de animales con s[ntomas vesícula-
res. En general cada resultado equivale a una propiedad ga-
nadera. Esta cifra, en todos los países, representa una -
fracción del número real de propiedades afectadas con un a-
taque de enfermedad vesicular. Con frecuencia no se toman
muestras para diagnóstico de laboratorio y además, muchos ca
sos no se notifican y escapan al registro oficial. Sirve,
sin embargo, para dar una idea del predominio de los diver -
sos tipos de virus, especialmente cuando hay una diferencia
marcada y cuando se analiza una cantidad relativamente gran-
de de muestras.

En 5 palses (Bolivia, Brasil, Ecuador, Uruguay y Ven e
zuela) hubo un mayor diagnóstico de virus de tipo O. En los
restantes (Argentina, Colombia, Chile, Paraguay y Perú) pre-
dominaron los diagnósticos de virus A. En los países donde

existe virus de tipo C, su proporción fue siempre menor, co-
mo se viene observando desde hace muchos anos. En Paraguay
no se identificó este virus durante el año de 1970. El mapa
4 resume es tos datos.

Los datos sobre incidencia de la enfermedad son muy

incompletos, aun cuando se reconoce un mejoramiento constan-
te en los palses o estados con campañas de control. EstadOs
ticas disponibles para 1969 indican una morbilidad general
en bovinos que fluctúa entre 33 y 92 por i0.000 en varios -

qe

palses, con tasas promedio de ataque de 12 a 20 por 100. Pa-
ra el mismo año se registran ataques de fiebre aftosa en 2
a 13 por i000 de predios ganaderos existentes. Una investi-
gación simultánea en un país reveló tasas de morbilidad en
bovinos y de predios atacados superiores 20 y 30 veces, res-
pectivamente, a las registradas por los servicios regulares.
_ste, en ningún caso, es un resultado de proyección general,
sino, sólo un ejemplo de lo que puede suceder en cierto mo-
mento y en determinadas circunstancias.

En la mayoría de los países la fiebre aftosa se pre -
sentó con características enzoóticas, alternando brotes de
muy variada morbilidad, pero, sin llegar, en caso alguno, a
constituir un problema de relieve. Chile indicó una mayor
incidencia en el primer semestre de 1970, concentrada en las
provincias australes del Valle Central. En Colombia se notó
un aumento significativo del registro de la enfermedad en la
Costa Atlántica y en los Llanos Orientales.

Durante 1970 sólo en dos países ocurrieron brotes epi-
zoóticos de importancia. Una onda de virus A surgida en el
centro de Venezuela el año anterior, se propagó al sureste,
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invadiendo los estados de Monagas, Bolívar y Amazonas, consi-
derados libres de la enfermedad. Otros brotes epizoóticos se

localizaron en los estados Lara, Yaracuy y Zulia. En Brasil

hubo dos focos de elevada difusión y morbilidad relativamente

alta, a partir de la mitad del año, en el estado de Rio Gran-

de do Sul. Al oeste se vieron afectados principalmente los

municipios de Bossoroca, São Borja y São Francisco de Assis

y en el sur, los municipios de Bagé y Doro Pedrito. En los pri
meros hubo un mayor numero de di agnós ti =os de virus de tipo A

y entre los segundos, virus de tipo O.

El mapa N? 5 muestra las principales vlas del comercio

internacional de bovinos en América del Sur. Expresado en ci

fras, se estima en unos 500.000 bovinos anuales (cálculo para

1969), que se trasladan de un país a otro de Sudamérica, en su

mayor parte para mercados de carne y en menor cantidad, para

reproducción y cr[a. Aproximadamente la mitad de este comer-

cío se rige por normas legales. En 1969 Argentina vendió cer-

ca de i00.0OO y 50.000 novillos, respectivamente, para los roer

cados de Santiago de Chile y de Lima, Perú. En el mismo ano

Colombia vendió más de 20.000 novillos a Lima y i0.000 a las

Antillas llolandesas. Este comercio se hace por transporte fe_

rroviario, camiones y marítimo.

El movimiento fronterizo que escapa al control oficial

obedece a econom[as locales complementarias de fuerte tradición

y a poderosos intereses comerciales, desajustados con la pol[-

tica oficial de los gobiernos. Prácticamente todas las regio-

nes fronterizas, con explotaciones pecuarias, participan en es

te intercambio, que, a veces, penetra profundamente, como suce

de entre Colombia y Venezuela. Se calcula que más de lOO.00O-

bovinos, para cr[a o matadero, pasan anualmente de un pals a

otro, sin control del estado.

Se comprende asl y como se ha probado, que la situación
de la fiebre aftosa en un pala repercute, tarde o temprano, en
los vecinos, de acuerdo, principalmente, con el intercambio de
animales vivos y en segundo lugar, con sus carnes. Ejemplos
notables son la influencia de Colombia sobre Venezuela y Ecua-
dor, de Argentina respecto a Chile y Perú, de Uruguay con Bra-
sil, reclprocamente, y de Brasil a los palses tropicales que
procuran sus razas cebu[nas.

Dos herramientas se promueven para solucionar o amino -
rar ese problema. Una es el establecimiento de acuerdos eco -

nómicos sanitarios para legalizar y normalizar el comercio in-
ternacional de animales y subproductos de origen animal. Ya
existen entre Argentina con Chile y Perú y entre Colombia con

las Antillas IIolandesas y Perú, hallándose en consideración en
tre Colombia y Venezuela y entre Bolivia y Brasil. La otra es
el desarrollo de campañas nacionales de control de la fiebre

aftosa, sobre bases similares y con especial atención a las re
giones de frontera.
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Todo ello supone una comunicación y entendimiento ade-
cuado entre las autoridades de sanidad animal de los países,
para mantener un sistema continental de vigilancia de la fie-
bre aftosa y para desarrollar su combate en una forma armóni-
ca. Precisamente hacia esos objetivos el Cent1:o Panamericano
de Fiebre Airosa dedica buena parte de sus actividades, mani-
fiesta en su Boletín Epidemiológico, quincenal, en las comi-
siones internacionales y fronterizas de sanidad animal y en
los programas de control de la enfermedad, preparados y eje-
cutados con su asesorla constante.

Finalmente, una actividad que comprende todo el pro-
blema de la fiebre aftosa, tanto en los aspectos de preven -

ción como en los de control y erradicación y que, por lo mis
mo interesa por igual a las arcas libres y a las arcas afec-
tadas por la enfermedad, es la que se denomina vigilancia e-
pidemiológica de la fiebre airosa y otras enfermedades vesi-
culares. Desde hace tres años viene adquiriendo cuerpo en
un programa de utilidad inmediata y creciente para los palses,
siguiendo la orientación técnica del Comité Cient[fico Asesor
del Centro y las recomendaciones consecuentes de la Reunión
Interamericana sobre el Control de la Fiebre Airosa y Otras
Zoonosis.

Este programa, fundamentalmente, motiva, reúne, elab_o
ra, analiza y distribuye información respecto a la distribu-
ción, incidencia y tendencia de la fiebre airosa y sobre el
desarrollo y resultados de las medidas de combate. E1 Cen-
tro publica quincenalmente un Informe Epidemiológico, que
distribuye a 200 destinatarios oficiales de todos los palses
de América, aparte de comunicaciones especiales que remite
en casos de emergencias, como ser el aparecimiento de brotes
de enfermedades vesiculares en áreas libres de la enfermedad
o el descubrimiento de un nuevo subtipo del virus.

El Informe sirve, a su vez, para estimular el perfec-
cionamiento de las actividades de estadística y evaluación
de los pa[ses, reflejándose en un continuo mejoramiento de
su calidad y en una confianza paralela ante la opinión mun-
dial. Para el presente año el Centro espera introducir al-
gunos cambios que le darán mayor efectividad, Como ser, la
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inclusión de mapas y una frecuencia semanal. El Informe Epi-

demlológico del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa deberá

llegar a ser, en un futuro próximo, la expreslon de referen-
cia del estado de las enfermedades vesiculares de los anima-

les en las Américas y de la situación de los programas de

pr«v«n«ión y control d« ta fiebre afl:osa.
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2. Investigación

a. Diagnóstico y Referencia

El Centro actúa como laboratorio de referencia para

las Américas, en estrecha colaboración con el Laboratorio

Mundial de Referencia, para la tipificación y subtipificación
de los virus de la fiebre aftosa y la estomatitis vesicular.

Desde su creación, se han examinado más de IO,000 muestras de

enfermedades vesiculares de 18 países del continente, afecta-

dos y libres de fiebre aftosa. En la realización de estos es-

tudios ha podido identificar hasta el año 1970, 23 subtipos
nuevos del virus de la fiebre aftosa (17 del tipo A Vallée, I

del tipo O Vallée y 5 del tipo C Waldmann), y por primera vez

en el mundo 2 subtipos del virus de la estomatitis vesicular

(subtipos Indiana II e Indiana III).

Sólo durante el curso de 1970 fueron recibidas en el
.e

Centro 629 muestras para diagnóstico procedentes de los pal-
ses del área afectada cuyos resultados constan en la tabla 7.

Se estima que este número de muestras aumentará considera-

blemente durante los próximos años debido a la intensifica-

ción de los programas de control de la fiebre aftosa en el
Continente. Por otro lado, y aunque los países dispongan de

un número cada vez más elevado de profesionales con la capa-

citación y dominio de las técnicas de diagnóstico de la fie-

bre aftosa, el reconocimiento del papel fundamental que juegan

los subtipos del virus en la epizootiolog_a de la enfermedad

hará necesario que el Centro ampl[e sus estudios de subtipifi-
cación don la finalidad de asesorar a los pa[ses sobre cuáles

cepas de virus deben utilizar en su producción de vacunas y

en las pruebas de control de eficacia de las mismas.

El Centro suministra los sueros y virus de referencia

para los laboratorios nacionales de diagnóstico y control.
Durante 1970 todos los palses del área afectada recibieron

diversos materiales biológicos para diagnóstico, investiga-

ción y producción y control de vacunas, incluyendo suero an-

tiaftoso hiperinmune de cobayo, suficiente para realizar

360,000 pruebas de fijación de complemento. En vista del
aumento de las actividades de diagnóstico de los pa[ses, se

estima que habrá necesidad de incrementar significativamente

esta cantidad en los próximos años. Con la inauguración del

laboratorio provisorio 4e Asunción, Paraguay, a finales de

1970, todos los paises del área afectada del Continente dis-

ponen de laboratorios de diagnóstico con capacitación de rea-

lizar estudios de subtipificaciones.

Durante 1970 se realizaron estudios sobre 1,009 mues-

tras correspondientes a los trabajos de investigación del
Centro.



CE66/7 (Esp.)
Anexo I

Página 18

En lo referente a la tipificación y subtipificación de
virus de estomatitis vesicular, el Centro estudió 33 muestras

procedentes de los palses de Centroamérica y Panama, de las

cuales 22 fueron positivas. La tabla 8 sumariza estos re-

sultados. Es necesario destacar que un diagnóstico rápido de

toda muestra llegada del área libre es primordial para aplicar
las medidas sanitarias más convenientes a sus intereses. Las

serias repercusiones económicas que trae consigo un brote de

fiebre aftosa destaca la urgencia de realizar un diagnóstico

precoz.

De esta forma el Centro dispone de facilidades adecua-

das, incluyendo una congeladora, en el Aeropuerto Internacio-

nal de Galeão y de un sistema permanente de aviso a los res-
4'

pectivos funcionarios, a fin de poder cablegrafiar al pala de

donde procede el material, el resultado del estudio de las

muestras, pocas horas después de su llegada a REo de Janeiro.

b. Vacunas inactivadas

Cualquier mejoramiento en la duración de inmunidad que

se pueda lograr en las vacunas inactivadas que constituyen

aproximadamente 96 al 98% del total de vacunas aplicadas en

Sudamérica, repercutirá favorablemente en la disminución de

los costos de las campañas. Esta es la razón por la cual el

Centro continúa investigando activamente nuevas l[neas celu-

lares susceptible al virus de la fiebre aftosa, procurando

obtener fuentes más económicas para la producción del ant[ge-

no; nuevos inactivantes que den una mayor garant[a en la ino-

cuidad de las vacunas producidas sin afectar sus cualidades

antigénicas inmunizantes; y nuevos adyuvantes que permitan ob
tener vacunas de mayor potencia y que produzcan una inmunidad
d_ mayor duración.

Estas explicaciones, junto con el hecho de que no se

dispone aún en escala comercial de una vacuna adecuada para

la inmunización de porcinos, y la necesidad de conocer mejor

el comportamiento de las vacunas en ovinos, han sido la base

de experimentación con una vacuna inactivada con coadyuvante

oleoso que se realiza en colaboración con el Laboratorio de

Investigaciones de Enfermedades Animales de Plum Island, del

Departamento de Agricultura de los Estados Unidos de América.

• Los resultados obtenidos demuestran ql,e se ha logrado
obtener con esta vacuna una buena inmunidad en ovinos primo-

vacunados durante un per[odo de por lo menos un ano. En la

especie porcina, en los puntos de inoculación de la vacuna, se

encontraron lesiones de acentuada gravedad. Estas reacciones

constituyen un problema que necesita un estudio profundo an-

tes de que se pueda determinar la aplicación corriente de es-

te tipo de vacuna en porcinos. Los resultados obtenidos en
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bovinos son muy promisores, permitiendo prever una posibilidad
de realizar únicamente dos vacunaciones anuales en bovinos cuan

do se pueda utilizar este tipo de vacuna en las campañas. Ani-

males primovacunados demostraron buena protección a los seis

meses, y se estudia actualmente la duración de inmunidad en a-

nimales revacunaàos, a los seis meses después de la primera va-

cunación. La comprobación realizada a los 6 meses después de

la revacunación indicó una protección total.

Durante el corriente año se iniciarán los estudios nece-

sarios para adaptar a la escala industrial la producción de es-

te tipo de vacuna. Igualmente se iniciarán los estudios preli-

minares en el campo con este tipo de vacuna.

Con el fin de atender en el momento oportuno las solici-

tudes que formulan los palses, el Centro mantiene un cepario de
las muestras de virus más comunes de la América del Sur, adap-

radas al método de Frenkel, a conejos neonatos y en células

BHK-2i, realizando, en algunos casos, pruebas de inmunidad cru-

zada frente a nuevos subtipos considerados de eventual importan
cia epidemiológica.

Se iniciaron recientemente investigaciones sobre vacunas

inactivadas y elaboradas con virus producido en conejos lactan-
tes, y se estudian diferentes métodos de extracción y purifica-
ción de estos virus lapinizados.

Se estudiaron igualmente otros adyuvantes, entre los
cuales, diversas substancias poliónicas y complejos polinucleó-

tidos. Los resultados preliminares de estas experiencias rea-

lizadas en animales de laboratorio y porcinoa son muy promiso-

res. Se está programando una prueba en bovinos.

c. Vacunas a virus vivo modificado

Las vacunas a virus vivo modificado han sido una de las

grandes contribuciones del Centro en la lucha contra la fiebre

aftosa, habiendo adquirido una gran experierfcia en este campo
en el curso de los anos. Hasta el presente se han aplicado al-
rededor de 50 millones de dosis en varios países, especialmente

Venezuela. Se continuan investigando varios clones de virus
modificado de la fiebre aftosa, y se inició la atenuación de

varias cepas por procesos químicos, mutantes fríos y selección
de'placas. Se estudiaron marcadores de diversos clones de vi-
rus y la estabilidad de las características genéticas de algu-
nos virus modificados.

Los estudios realizados a nivel de laboratorio con mues-

tras clonadas de los virus C-3 Resende, A-24 Cruzeiro y 0-1
Campos demostrarop una patogenicidad muy baja y una capacidad
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£nmunitaria aceptable.

Se tiene en estudio una serie de clones de los tres

tipos de virus de fiebre aftosa con la finalidad de obtener
un producto final capaz de conferir una inmunidad de mayor du-

ración y _ue no presente problemas de patogenicidad. Asimis-
mo se estan realizando estudios relacionados con la estabili-

dad genética de las cepas modificadas.

Se estudian los problemas referentes a la persistencia
del virus vivo modificado en diferentes órganos y tejidos de

animales de laboratorio y en bovinos, tendientes a aclarar as-

pectos relacionados con la multiplicación del virus en los di-

ferentes órganos, lá persistencia del virus en animales primo-

vacunados y revacunados y posibles diferencias en la persisten-

cia de los virus en animales con o sin anticuerpos circulantes.

Se adaptaron y modificaron diversas muestras de virus
de la fiebre aftosa y se inició la adaptación y modificación

de otras que eventualmente podrán tener importancia epidemio-

lógica. Se investigan procesos de atencuación rápida del vi-

rus de la fiebre aftosa a través de mutaciones producidas por

agentes qu[micos, con el fin de obtener cepas modificadas, no

patogénicas y con capacidad inmunogénica, en un corto período
de tiempo.

Se iniciaron estudios con el uso de adyuvantes oleosos

en este tipo de vacunas. E1 uso de óleos minerales parece de-
terminar un incremento en la inmunidad conferida a bovinos.

d. Portadores

El problema de sobrevivencia del virus de la fiebre al-

tosa en animales po rtadores y sus productos constituye uno de
los factores que mas afectan el comercio internacional en per-
juicio de las economlas de los pa •lses suramericanos en los que

la producción agropecuaria constituye una de las principales
fuentes de divisas.

El Centro continúa estudiando este problema, dedicando

especial atención al descubrimiento de nuevos métodos que per-
miran hacer la detección de animales portadores de un modo mas
seguro y èconómico del que se utiliza actualmente.

Se continúan estudiando las relaciones del binomio vi-

rus-célula en el hospedador, asz como las condiciones que regu-
lan las relaciones virus-hospedador-medio ambiente, pues aun se
desconoce cuál, o cuáles, son los factores que eventualmente
podrían determinar que un portador sea capas de transmitir la
infección.
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El Centro continua asesorando a los Cobiernos del

Brasil y de Venezuela en el desarrollo de las pruebas reali-
zadas con la finalidad dè detectar animales portadores en la
exportación de ganado cebú del primero para el segundo pa{s,
hasta ahora libre del virus tipo C. E1 protocolo de estas
pruebas fue determinado por el Centro, basado en estudios rea _R

lizados en sus laboratorios y en investigaciones de campo.

Se iniciaron los estudios relacionados con la posible

participación del semen de bovinos en el sistema portador. Es_m
tas investigaciones se vienen realizando en colaboración con

los respectivos departamentos técnicos del Ministerio de Agri-
cultura del Brasil.

e. Otras investigaciones

Además de las investigaciones descritas, el Centro vie

ne prestando atención a los estudios vinculados a la investi _

gación de la susceptibilidad de diversas l{neas celulares al

virus de la fiebre aftosa y a los medios de cultivo que favo-

rezcan la multiplicación de los virus de la fiebre aftosa i.-9.
vitro.

Se realizan investigaciones en relación a la producción

de interferón en cultivos celulares y en animales de laborato-

rio» habiéndose investigado el fenómeno ant{geno-antiant[geno
del suero asociado con enfermedades vesiculares de los anima-

les domésticos realizando estudios correlativos en pruebas de

interferón del suero. Se están igualmente estudiando nuevos

métodos inmunológicos para la defección de anticuerpos y nue

vas técnicas para la obtención de placas en cultivos de tejí _
dos .

Una de las llneas importantes de investigación de esta

sección se relaciona con el estudio de técnicas que utilizan

animales de laboratorio y cultivos celulares, para probar la
eficacia de las vacunas que se utilizan en las campanas de

control de la fiebre aftosa. Estos métodos serán mas rápidos,

económicos y fáciles para diversos palses del Continente, don-
de, en muchos casos, es dif{cil obtener bovinos con las carac-

ter[sticas necesarias para la ejecución de pruebas de eficacia.

Desde hace muchos años se realizan estudios sobre anti-

cu'erpos circulantes. Investigadores del Centro establecieron

una técnica de seroprotección en ratones lactantes que se uti-

liza prácticamente en todos los pa{ses de América del Sur y

que ha constituido una contribución de alto valor para el es-
tudio de esta enfermedad. Actualmente se están complementando

estos estudios con investigaciones sobre anticuerpos locales,

que pueden llevar a nuevos caminos en lo que respecta a vacuna

ción, sobrel:odo para animales jóvenes.
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Otra de las l[neas de trabajo que merecen destacarse

en esta sección son las pruebas de inmunidad cruzada de dis-

tintas cepas de virus. Recientemente, por ejemplo, se ha po-

dido demostrar que el subtipo C-3 Resende produce una buena

inmunidad frente al subtipo C-¿ Tierra del Fuego. La conclu-

sión de orden práctico es de gran importancia puesto que el

subtipo C-3 Resende es el que se utiliza, hasta ahora, en la

producción de vacunas. De manera que, en caso de brotes pro-

ducidos por el subtipo C-4 Tierra del Fuego, se puede conti-
nuar utilizando las vacunas en uso sin necesidad de cambiar

la cepa.
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3. Adiestramiento e Información

A través de estas actividades, el Centro proporciona a
los veterinarios y a otros profesionales de los servicios gu-
bernamentales competentes, una mayor capacitación para el de-
sempeño de sus funciones, abarcando los diferentes campos en

que los propios servicios nacionales desarrollan su acción a
saber:

a) en tareas de planificación, ejecución, administra-
ción y evaluación de los programas;

b) en trabajos de campo, diagnóstico cl[nico, vacuna-
ciones, medidas de policía sanitaria, estudio epi-
demiológico de brotes, recolección y manejo de la

información de campo, etc.;

c) en tareas de laboratorio: diagnóstico serológico,

tipificación y subtipificación de virus, producción
y control de vacuna y en técnicas generales de cul-
tivo de tejidos, virolog_a e inmunolog_a.

Para llevar a cabo su cometido en esta rama, el Centro

organiza seminarios y cursos y otorga becas para adiestramien-
! to individual. Colabora igualmente con algunas Universidades

habiéndose firmado convenios entre la Organización Panamerica-

na de la Salud y las Universidades Rural de Rio de Janeiro y

Federal Fluminense, en Brasil_ tabla 9.

Los seminarios y cursos internacionales versan sobre te

mas específicos y se congregan, en determinado pals, a los pro

fesionales que, en cada uno de los servicios nacionales, se

hallan a cargo de la especialidad de que se trata. Todos los

participantes concurren invitados por la Organización, la que

sufraga los gastos de pasajes y estada.

Desde la fundación del Centro se llevaron a cabo 27 se-

minarios y cursos de este tipo, a saber: 7 sobre campanas de

control, 9 sobre campañas de prevención, 4 sobre diagnóstico
de enfermedades vesiculares, 2 sobre técnicas de laboratorio,

3 sobre vacunas antiaftosas y 2 sobre evaluación de campañas.

A dichos cursos y seminarios (tabla I0) asistieron 414 profe-
sionales de 32 palses.

• La proyección para los próximos años, en este campo in-

cluye: en 1971 dos seminarios internacionales: uno en San Jo-

se, Costa Rica, sobre Planificación de los Programas de Preve_n

ción de la Fiebre Aftosa y otro en Buenos Aires, Argentina, so_
bre Bioestad[st:ica en Sanidad Animal. En 1972 se proyectan

dos seminarios, ambos en Brasil: u,_o en las instalaciones del
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Centro sobre Diagnóstico de Enfermedades Vesiculares y otro

en Pôrto Alegre, Rio Grande do Sul sobre Administración de

Campanas.

Otros dos seminarios tendrán lugar en 1973: uno sobre

Métodos de Producción de Virus en el Centro y otro en Caracas,

Venezuela, sobre Programación de Campañas. Para 1974 están

proyectados otros dos seminarios: uno sobre Bioestad[stica en

Rio de Janeiro y otro en Panamá sobre Prevención en Areas In-
demne8.

Considerados en conjunto los ocho seminarios que tendrán

lugar en los próximos cuatro años contarán con la participación

de 94 veterinarios de la totalidad de los pa[ses Centro y Suda-

mericanos y de la zona del Caribe.

Los cursos nacionales se organizan juntamente con las

autoridades de un país y son destinados a los profesionales de

sus respectivos servicios. Se desarrolla en estos casos un

programa enderezado a actualizar los conocimientos de los vete-

rinarios y su contenido depende del respectivo programa: en
los palses infectados sobre campanas de control y en los pal-

ses indemnes sobre programas de prevención. Este tipo de cur-

sos brinda la oportunidad de una discusión conjunta del perso-

nal local con los asesores del Centro sobre los problemas y

las dificultades que presentan las campañas en las distintas

regiones geográficas.

Los cursos nacionales comenzaron a dictarse en 1968 y

hasta fines de 1970 se realizaron 5 de ellos: dos en Asunción,

Paraguay, uno en Salvador y otro en Pôrto Alegre, Brasil, y

uno en La Habana, Cuba. Participaron de ellos la casi totali-
dad de los veterinarios de los servicios oficiales de salud

animal del lugar donde se dictó cada curso.

En las previsiones de los próximos cuatro años se planea

celebrar un curso regional en 1971 para los pa_.ses del área no

afectada y dos cursos nacionales en 1972, 1973 y 1974 en distin

tas sedes de pa[ses sud y centroamericanos. En los últimos

años el Centro ha participado en cursos, seminarios y congresos

organizados por otras instituciones, tomando a su cargo la or-

ganización y desarrollo de las mesas redondas sobre fiebre afto

sa, as[ como la exposición y discusión de temas vinculados a

dicha enfermedad. Asl, en 1969 participó de los cursos sobre
epidemiolog_a aplicada dictados en la Escuela de Salud Pública

de Medell_n, Colombia y la Facultad de Medicina de la Universi-

dad Mayor de San Marcos de Lima, Perú. Con el mismo objeto, en

julio de 1970 participó del Congreso Nacional de Medicina Vete-
rinaria y Zootecnia de Lima, Peru, realizó la mesa redonda so-

bre fiebre aftosa en el III Congreso Panamericano de Medicina

Veterinaria y Zootecnia que tuvo lugar en Santiago, Chile, a
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fines de septiembre de 1970, y participó en el I y _I Seminario

Internacional de Zoonosis realizado en Cuba, en 1968 y 1970 res
pec tivamente.

Las becas para adiestramiento individual constituyen

una de las preocupaciones principales del Centro puesto que

facilitan a profesionales de los servicios oficiales pasar

un_per[odo de aprendizaje intensivo en la rama en que desem-
penan sus funciones. Aquellos profesionales que deben ser

adiestrados en especialidades para las que el Centro está

bien dotado, como ser en técnicas de laboratorio, serolog[a,

tipificación de virus, preparación de vacunas, etc. los be-

carios concurren al Centro. Cuando el adiestramiento reque-

rido es en las ramas de la administración pública como ser

en planificación, organización y evaluación de campañas, as[
como en el control rutinario de la calidad de las vacunas,

producidas en escala industrial, actividades que no se pue-
den realizar solamente en el Centro, se recurre a los servi-

cios gubernamentales de los pa[ses que están en condiciones

de prestar esa colaboración.

Desde la iniciación de esas actividades han recibido

adiestramiento individual 131 veterinarios de 15 pa[ses. A

fin de poder evaluar someramente en que medida ese adies-

tramiento hab[a brindado sus frutos, se investigó con la

información que tenlamos a nuestro alcance, a que actividad

se dedican actualmente esos técnicos y obtuvimos los datos

que se detallan a continuación:

Actividad actual N9 de vete
rinarios

,= ,,,

Fiebre aftosa 79

Salud o producción animal 5

Laboratorios privados lO

Docencia 3

Rabia 2

Están realizando cursos de

pos tgrado fuera de su país 4

Fallecidos 2

No tenemos información 26

-

Total 131
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Vale decir que de la totalidad de los profesionales

adiestrados más del 60% continúa desempeñándose en servicios

gubernamentales, dentro de la especialidad; porcentaje que

se eleva considerablemente si se toman en cuenta los que

actúan en laboratorios privados, en la docencia o que están

perfeccionando sus conocimientos fuera de su país y hay que

considerar además la posibilidad de que trabajen en laborato-

rios privados algunos de los que se incluyen en el grupo de

26, de los que carecemos de información.

Estas pocas cifras dan una idea del beneficio que se

está obteniendo de los recursos destinados a este aspecto tan

fundamental de la asistencia prestada por el Centro.

En las actividades de adiestramiento individual previs-

tas para los próximos anõs, se considera el otorgamiento de 24

becas anuales de 4 meses de duración cada una, a veterinarios

de 17 palses de Centro y burlararica por un total de 96 meses/

beca. Además se ha proyectado iniciar en Panamá, en 1972 un

programa regular de adiestramiento de personal de los servicios

a cargo de la prevención de enfermedades exóticas de los paF-

ses del área indemne; programa que absorberá 12 meses/beca del
total mencionado anteriormente.

El incremento que se prevé en las campañas antiaftosas

en los próximos años debido principalmente al interés de los

gobiernos en perfeccionarlas y al apoyo económico del BID, su
pone una demanda mucho mayor de vacunas que las producidas en

la actualidad. Esa mayor producción requerirá un mayor número

de profesionales especializados en ese campo as[ como en el de

control de eficacia de esas vacunas. Coincidentemente, los

servicios necesitarán un mayor número de personal adiestrado

en las tareas de campo: control de focos y de movimientos de

ganado, vacunaciones, investigaciones epidemiológicas, recolec-

ción y procesamiento de datos, etc.

Esa necesidad creciente de profesionales especializados

nos ha movido a desarrollar dos nuevos programas de adiestra-

miento: el primero de ellos consiste en brindar el conocimien-

to necesario y la práctica respectiva para la producción de va-

cunas inactivadas en escala industrial y su correspondiente con
trol. Para cumplir con ese programa, se construira, con fondos

cedidos por el Gobierno de Brasil, una pequena planta piloto en

los terrenos que actualmente ocupa el Centro, que servirá de se
de para esas actividades. Se están encaminando las gestiones

tendientes a concretar el apoyo del BID a este proyecto, que se

capera poner en marcha en 1972.

El otro programa, para lograr el adiestramiento en el

sector de campo, se basa en la creación de una zona piloto en
Rio Grande do Su1, Brasil donde se utilizarán las facilidades,

la información y la experiencia acumulada en varios años de
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campaña antiaftosa, para el entrenamiento de profesionales de

otros pa[ses. Las autoridades estaduales han prestado su con
formidad a ese proyecto que esperamos poner en ejecución tam-
bién en 1972. Para tanto se acaba de firmar un convenio entre

la Organización Panamericana de la Salud, el Gobierno del Bra-

sil y el Gobierno del Estado de Rio Grande do Sul.

En lo que concierne a publicaciones, el Centro ha edita
do mensualmente, desde enero 1963 hasta 1967 una s[ntesis bi-

bliográfica denominada "Cuadernos". Desde entonces y has=a

1970 apareció en forma irregular debido a dificultades insalva-

bles. Cada número tiene una tirada de 1,000 ejemplares y su
distribución alcanza a instituciones de todos los pa[ses de las

Américas, 13 países de Europa, 4 de Asia y 4 de Africa.

A partir del corriente año los "Cuadernos" serán reempla_

zados por una nueva publicación que recibirá el nombre de "Bo-
let[n del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa" y que contendrá,

además de informaciones bibliográficas, noticias de interés so-

bre la marcha de las campañas en los pa[ses y una sección que

contendrá los trabajos de investigaclon que se realizan en el

Centro, considerados de interés para los palses y presentados

en español, en forma tal que puedan ser de utilidad para su

aplicación más o menos inmediata.

Se dispone de un servicio de provisión de copias del
material de la biblioteca del Centro, y de una colección de

pel[culas, folletos y otros medios de divulgación que se facil !

tan en prestamo a los palses como contribución para las respec-

tivas campañas de información a los técnicos, propietarios y

masas campesinas en general.

Los modernos equipos de reproducción e impresión, que

fueron adquiridos y puestos eh marcha en 1970, han permitido con
feccionar en el Centro la totalidad de los documentos y publica

ciones ase como la impresión de todos los formularios de uso in-

terno. El tiraje de los mismos puede estimarse en 2,500 origi-

nales, y las hojas impresas con ellos superó las 200,000.

Las investigaciones realizadas en el Centro que fueron

consideradas de mayor interés cient[fico se publicaron en pe-
riódicos de circulacióh internacional. Desde la fundación

del Centro, más de 85 trabajos de investigacj. ón se difundieron

por esa vla y es dable observar en los últimos tiempos, como re

flejo del incremento en el cuadro de profesionales, un aumento

en la producción cient[fica, pura o aplicadap susceptible de
ser difundida.



Tabla 1

DISTBIBUCI)N A._UAL DE .OS ?ONDO._ DEL CENTRO EN USS

Organización Organización Agencia Inter- io',._ejo_ _e_arta'_ento _.Iinist,:rio de

_o de los Esta- Panamericana nacional para í
Nac,cnai de: de kgricultura Agricultu a Total

dos America- de la Salud el Desarrollo Pesquisas i de los EE.UU. del Brasi
_ . nos I1951 165. 341.87 IO.OCX3.00* 175. 341.87
1952 198. 410.24 I0.000.00 ° 208. -_lO. 2_
1953 267. 407.00 19. 600.00 10.000.00 ° 297.C07.00
1954 212.712.23 10. OOO.OO* 222.712.23
1955 196. 462.53 10. 000. CO* 206. 462.53
1956 219.421.00 10.0(30.00" 229.421.00
1957 231.O60.84 10.O00.OO" 241.O50.84
1958 256.911.88 12.464.64 269.376.52
1959 323. 129. OO 6. 201.40 329. 330.40
196_ 382. 124.92 12. 880.21 395.095.13

196 520.633.00 10. 337.65 530.970.65
1962 537.808.0,9 134. 365.OO 11.O92.25 683.265.25

1963 603. 900.00 93.265.00 26.038.76 723.203.76
196 632. 105.00 132. 100. OO 9. 842.21 774.047.21
196 800.128.00 40.845.00 7.967.00 27.325.82 876.266.82
196( 9?5.382.61 8.000.00 5.745.00 28.870.00 1.017.997.61
196i 781.466.00 200.000.00 3.442.13 18.174.34 1.003.082.47
196_ 625.871.00 I33.009.00 29.373.17 788.253.17
196_ 1. 202. 836. O0 24.096.38 l. 226. 932.38
191{ I.320.7I6.(X) 45.151.51 1.365.867.51

1971 1. 405.034. O0 42. 276.42 1. 447. 310.42
.

* Cifras estimadas 0_ •

_ o_

co tzj
m



Tabla 2

CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA

DISTRIBUCION DEL PRESUPUESTO PARA 1971

' Oficina Investi" Adiestra- Servicios Adminis-J Servicios Reuniones Total ?orcentaje
del t gaciones miento sobre el tración ] comunes lel total

............ Director terreno ........I

Sueldos y subsidios

del personal 66,980 635,806 53,535 262,281 53,306 [,071,908 76.3

Viajes en comisión
de servicio 5,945 17,328 2,435 38,_78 39,000 103,186 7.3

Becas 44,766 44,766 3.2

Consultores a corto plazo 2,972 2_000 4,972 0.4

Suministros y equipo _6,017 14,60G 1,000 1,815 28,000 141,432 i0.i

Servicios contractuales 2,700 2,970 1,lO0 20,000 9,000 35,770 2.5

Publicaciones 3,000 3,000 O. 2 _

.......... , = , , ,

T O t a I 72,925 751,851 124,278 301,759 56,221 48,000 50,000 _,405,034
. .= ,,

Porcentaje del total 5.2 53.5 8.8 21.5 4.0 3.4 3.6 100.0
.............

H



Tabla 3

CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA

DISTRIBUCION DEL PRESUPUESTO PARA 1972

Oficina Servicios

del Investiga- Adiestra- sobre el Adminis- Servicios Reunio- Porcentaje
Director ciones miento terreno tración comunes nes Total del total

Sueldos y subsidios
del personal 75,087 700,918 63,365 268,914 62,228 1,170,512 75.7

Viajes en conLlslon
de servicio 6,945 25,973 5,336 45,798 39,000 123,052 8.0

Becas 40,763 40,763 2.6

Consultores a corto

plazo 3,324 2,000 5,324 0.4

Suministros y equipo 107,050 20,000 1,000 1,815 31,500 161,365 10.4

Servicios contractuales 8,451 2,970 1,100 20,000 9,000 41,521 2.7

Publicaciones 3,000 3,000 0.2

Total 82,032 842,392 138,758 315,712 65,143 51,500 50,000 1,545,537

Porcentaje del total 5.3 54.6 9.0 20.4 4.2 3.3 3.2 100.0

_ o_,.

_ tT/
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Tab la 4

INVERSION DE LOS PAISES EN EL CONTROL DE LA FIEBRE AFTOS

DURANTE 1970

(Millares de dólares)

Ganado Presupuesto C_»sto de vacuna pagado
P A I S (millones) del Estado por propietarios

ARGENTINA 49 4. 560 9. 670

BOLIVlA 2.3 185 x 6

BRASIL 95 i. 275 xx 3. 023

COLOMBIA 19 i. 468 x 765

CHILE 2.8 3. 165 211

ECUADOR 2.4 420 108

PARAGUAY 5 .6 387 390

PERU 3.7 942 x 228

URUGUAY 8.2 132 I. 570

VENEZUELA 8.3 2. 457 xxx

..... ii ,,,, L ,,, ,

x Presupuesto total para salud animal; incluye actividades de
fiebre aftosa.

xx Presupuesto del Gobierno Federal; excluye contribución de
los estados.

xxx Vistribución llbre por el Estado.
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Tab la 5

VACUNA ANTIAFTOSA PRODUCIDA EN SURAMERICA

DURANTE 1970

(en millones de dosis)
I

P A £ S Dosis pro- Prueba o Vacunaciones ganado= , -.... L i - -- _

ducidas Eficacia
Par ticulares Estado

= j , ,, ,,

ARGENTINA 163.2 79.0 161. 141.320 a/ 88.525 b/

BOLIVIA O. 3 - 122. 470 -

BRASIL 113.1 - 94. 457. 273 -

COLOMBIA 12.4 - I0. 780.000 -

CHILE 5.2 0.6 3.000.000 c_/ 1.804.600

ECUADOR O .2 - 123. 676 781 •664

PARAGUAY O. 7 0.7 6 • 974. 230 -

PERU 2.9 - 112.545 3.107.965 d_/

URUGUAY 27 .8 27 •8 20 .337. 651 -

VENEZUELA 5 •9 - - 6. 174 .430

a/ Incluye 28.618.219 vacunaciones en ovinos

bl Incluye 67.835 vacunac£ones en ovinos

c/ Información aproximada

d_/ Incluye 313.731 vacunaciones en ovinos, 41.738 en porcinos
y 391,329 en caprinos.
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SURAMERICA
, l LI

1970

Tabla 6. TIPIFICACION DE MUESTRAS DE FIEBRE AFTOSA Y ESTOMATITIS

VESICULAR
1.... -: - -_

Ficbre Al=osa Estom. Vesic. /.

P A I S E S 0 A C NJ IND Negativo TotaZ
i i i i i ii Ji,l ill lli i ii i i,i i IlJll I IIH

ARGENTINA II0 529 194 0 0 ... 833

BOLIVlA 19 14 4 0 0 12 49

BRASIL 462 203 173 0 0 211 1.049

COLOMBIA 53 92 I 52 20 56 274

CHILE 56 132 6 0 0 55 249

ECUADOR 88 6 0 23 I0 50 177

GUYANA 3 0 0 0 0 0 3

PARAGUAY 15 37 0 0 0 16 6 8

PERU 22 33 12 4 20 21 I12

URUGUAY 65 36 6 0 0 i01 208

VENEZUELA 55 42 0 24 0 .. . 12l

................... , , i ,,, ,, i,l L , I__ _»'I' ..............,LII l

0 T A L 948 1124 396 103 50 522 3143

.......... , ,
jj • i i i i_ .i IIL .................. :: "" ...... --

... Datos no disponibles
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AREA AFECTADA - MUESTRAS DE CAMPO EXAHINADAS EN EL CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA EN 1970

Subtipos del virus de fiebre aftosa

A A A A A C C C

PAIS_- Of A24 A26 A27 Ven/ Bol/ Bras/ Bras/ Bras/ C3 Arg/ Leticia Parag/ Nega-
70* 70 ** 70-I** 70-11"* 70-111"* 69* 70** 69* tira Total

Argentina - ¿ 1 ....... 14 - - - 19

Bolivia 1 .... 3 - - - 2 .... 6

Brasil 84 6 .... 26 38 4 41 - - 22 20 241

Colombia - - - i ....... 2 - 6 9

Chile 6 - 2 ....... I - - - 9

Guyana 3 ............. 3

Paraguay 18 36 ........... 16 ?0

Per_ - 5+ ....... 5 2+ - - - 12

Uruguay 1 2 2 ........... »

Venezuela .... 9 ......... 9

TOTAL 113 53 5 I 9 3 26 38 ¿ 48 17 2 22 42 383

* Subtipos enviados al Laboratorio de Referencia Mundial para asignación del número correspondiente.

** Denominación provisoria. _ _
d _ _'_ _

+ i muestra de A24 y 2 de C Arg/69 han sido extraldas en navlo, de animales procedentes de la Argentina. = o -_
4-_ Brasil - Se reclbieron 5 muestras de ratón lactante que no permitieron estudios de clasificación. _ _

Colombia - Se recibió una muestra de E.V. subtipo Indiana I o

Perú - Se recibieron 2 muestras de E.V. subtipo Indiana I



¿__

AREA INDE_LNE DE FIEBRE AFTOSA - i_RIESTRAS DE CAMPO EXAMI_ADAS EN EL

CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA EN 1970

Tipos y subtipos del virus

País de estomatitis vesicular Negativo Total

New Jersey Indiana I

Costa Rica 4 - - 4

ElSalvador 5 - 3 8

Guatemala - 1 i 2

Honduras 4 i 3 8

Nicaragua 3 - 1 4

Panamá - 4 3 7

Total 16 6 Ii 33

i,-1
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Tab la 9

CAN FiDAD DE PROFESIONALES QUE RECIBIEIIONADI ESTBAMIENTO

INDIV[DUAL O PAIITICIPAI_ONDE CURSOS DEL

C'SNTROPANAMERICANO DE FIEBRE AF'K)SA0 DESDE 1952 HASTA 1970

(Detallado por países y por periodos de 4 años)

L LP«_=_8 1952. SS 1956-S9 1960'«3 1964-67 1968.7¿ Tot, at
=.- A _ _ , "' iiii iii i ii _ .. -

Antillas Holandesas I - I - - 2

Art_cntina 2 39 5 7 5 58

B«hlu.as I . 1 . - - 2

[tarbados .... 1 1

Bolivia 3 2 9 2 2 18

Brasil 56 iO 42 28 21 157

Canadá - 1 " " " l

C.lombxa 30 1 I0 ii 6 58

Costa Rica 5 3 1 1 1 ii

Cuba 3 2 1 " l 7

Chxlc 5 5 2 4 II 27

Ecuador 3 3 6 6 12 30

Lgipto * l - " - 1
El Salvador 2 3 - I 1 7

Estados l,._doa 4 4 3 1 1 13

Guart,mala 3 3 2 1 1 10

Guayana Francesa 1 1 1 . ,- 3
Guyana 2 1 1 - 2 6
ll,i iti - 1 - " " 1
Ifon,luras 2 2 2 I 1 8

Ja,.a_ca 1 l 2 - - 4

._Idrtinica . 1 1 . - 2
M6xico - 2 9 I - 12

Nicnragua - 3 1 1 1 6
Pan;_má lO 4 2 2 2 20

Paragua¥ 4 3 1 6 14 28
Perú 4 2 6 6 3 21

Bep. Dominicana 3 - I " l 5
Surtnam . . 1 - l 2

Trinidad y Tobago 1 . 1 - 1 3

Uruguay 6 7, 4 8 6 31
Ve.czuela 5 2 3 I0 8 28

........

Total 157 iO7 119 97 103 583
.... ,,,, •,,, , , i , ,, J , , i ,L :

" Sola=ant, e 3 anoa.
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Tabla 10

t.,,iiSOS Y 5I.;MINAIIiOS tNTEIINACiONAioES BEShliBOIJ»h[X)S

POR EL CENTIIO DESDE SU FUNDACION

, , .

N° Sede Fecha Partic. Países Temas principalesI

1 Rio de Janciro 29 abr a 7 6 Fiebre aftosa en
(I_rasil) 23 jun 1953 general . l)iagnós-

tico - Programas
de lucha.

2 !_o de Jaaeiro 31 oct a 9 6 Id. Id.
(Br.sxl) 25 nov 1953

3 Blo de 5aneiro i 12 abr a 9 4 Id. Id.(Brasil) 5 jun 1954

4 Pa,,,_má 8-20 nov 1954 31 14 Programas de pre-
(Panamá) vcncxón para r.a/-

sea del arca hbre.

5 i3_gotá 6-17 jun 1955 41 9 Fiebre aftosa en
(Coiom}_ia) general - Diap$,ós-

tico - Programas
de lucha.

6 tilo de Janeiro 16-26 hoy 1955 59 7 Programas de prc-
(3rasil) vencxón para pax-

sea del área lxbre.

7 I;,o d,= .laneiro 16 abr a 9 8 Fiebre aftosa en
(Brasxl) 8 jun 1956 general -Diagnós-

tico - Programas
'de lucha.

g _l_«, de Jaaeiro 5-30 hoy 1956 9 8 Id. Id.
(13ra,,i 1)

9 B_o de Janeiro 20 oct a 7 5 Diagnóstico de la-
(Brasil) 13 dic 1957 boratorio de las

enferme(ladea ve-
siculares

lO I_io de ,laneiro 12 m 9 6 Diagnóstico á c la
(lirasil) 20 juna_9_8 fxebre altos -Pro-

ducción de vacunas

II San Jose de 10-22 soy 1958 14 8 Programas de pro-
Costa Bica vencxon para pax-

sea del área l_br_

12 Baeaos Aires 8-28 nov 1959 18 5 Diagnóstico de la
(Argentina) fiebre aftosayde

las enfermedades
vesiculares

13 Bogotá 5-IB jun 1960 Ii 10 Programas de pro-
(Colombia) venci6n para pax-

aesdel área lxbre_

COnt.
• , , ......
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Tabla 10 (cont)

N° Sede Fecha Partic Países Temas principales
L, J . -

cont,.

14 llzode Janeiro 1-30 nov 1960 20 II Vacunas antia£to-
(Brasil) aas.

15 Iliode .Ianeiro 2-28 oct 1961 13 3 Técnicas de labo-
(lh'asil) ratorio en fiebre

artesa.

16 Bogotá _ 13-24 hoy 1961 12 9 Programas de pre-
(Colombia) vención .parasea del area iIP_I"re

17 M,_xico 28 oct a 10 10 Id. Id.
(México) I0 nov 1962

l_i _'_: iI)II°riz°n_e l,t-31oct 1963 16 I Tí_cnicas Ce labo-a ratorio en fiebre
a_tosa,

19 Bio de Janeiro 16 nov a 13 8 Fiebre aftosa en
(Brasil) II dic 1964 general -Diagnós-

co - Programas
de lucha.

20 ;í,t;_,:íy 7-19 aun 1965 10 8 Programas de pre-
(Venczuela) vcnción para p i

sesdel área ll_r_

21 P_o de Jan¢iro 13-30 acp 1965 15 lO Evaluacióndecam.
(Brasil) pañas sanitarias.

22 M:_racay 4-17 sep 1966 18 IO Vacunas de virus
(Venezuela) vivo modificado.

23 Rio de Janeir© 26 maya 14 12 Diagnóstico de en-

(Brasil) 13 aun 1969 siculares£ermedadesve-24 Guayaquil 8 19 aep 1969 14 8 Programas de pre-
(Ecuador) vención para pa_°

sea del área Ixbre,

25 Maracay 1-12 dic 1969 7 S Id. Id.(en ingléa
(Venezuala)

26 Santiago 21-26 sep 1970 14 8 Evaluación de caro-
(Chile) parias antiaf_ossa,

27 Montcvidoo 16-27 hoy 1970 19 iO Cena.rol de vacu-
(Uruguay) nas antia£tosaa.

m , ...... i , I ............... ii |
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CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSlS (CEI_ANZO)

ORIGEN Y ESTABLECIMIENTO DE CEPANZO
. . . , .

El Centro Panamericano de Zoonosis (CEPANZO) cumplirfl en agosto prOximo 15

años de existencia. CEPANZO reconoce su origen en una resoluci6n de la III SesiSn Ex-

traordinaria del CIES (Consejo Interamericano EconSmico y Social), realizada en Caracas,

Venezuela en febrero de 1953. La mencionada resoluci0n (Esse-Doc 136/53) solicitaba al

Comit6 Coordinador de Asistencia T_cnica (CCAT) considerara - en el prSximo programa

de Cooperaci6n T@cnica de la OEA - la inclusi0n de un proyecto de creaci0n de un Cenl ro

de Adiestramiento para el Estudio y Control de las Zoonosis. La 19a. reuni0n de la OEA/

CCAT, del 13 de marzo de 1953, solicito a la Oficina Sanitaria Panamericana (OSP) prepa-

rara ese proyecto. El Consejo Directivo de la OSP, en su reuni0n de septiembre de 1953 dio

su aprobaciÙn t@cnica al proyecto preparado (IA/Ecosoc Proyecto 81), como parte del pro-

grama de salud para las Am6ricas. En la 26a. reuni0n (enero de 1955) de la OEA/CCAT,

se autorizo a la OSP, como agencia t_cnica responsable del Centro Panamericano de Zoo-

nosis, a que tomara la acci6n apropiada para iniciar ese proyecto. En una consulta a todos

los países americanos, se reconfirm6 el inter@s de la mayoría de los Gobiernos miembros

en participar e_, un proyecto de ese tipo. El Gobierno de la Repdblica Argentina ofreci6

las mejores facilidades en edificios y terrenos para iniciar ese proyecto, en la ciudad de

Azul, Pcia. de Buenos Aires. Dificultades de orden econ6mico, sin embargo, no pormitie-

ron su realizaciSn inmediata. La _a. reuniSn (septiembre de 1955) del Consejo Directivo

de la OSP, considero la importancia del establecimiento de un Centro Panamericano de

Zoonosis y resolvi0 (Resoluci6n VI1) autor,zar al Director de la OSP a que tomara la

acci6n necesaria para que el Centro recibiera, en el lapso de tiempo mfIs breve, los ron-
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dos necesarios para su funcionamiento. El Director de la OSP envi5 el proyecto a la OMS

para que el mismo fuera sometido a la consideraci5n de la Asistencia T_cnica (AT) de la

ONU, como proyecto regional para las Américas. E1 proyecto fue aprobado por la ONU/AT

y fue iniciado en agosto de 1956, bajo el financiamiento conjunto del Gobierno de la Rep_i-

blica Argentina y la OSP/OMS/AT. La inauguraciSn oficial del Centro en Azul se realiz5

el 25 de abril de 1959.

En este informe consideraremos las siguientes etapas de desarrollo del Centro:

I. Inicio y Desarrollo de CEPANZO en Azul (1956 - 1966)

II. Informe sobre las Actividades del Proyecto Actual"Reforzamiento del Centro Panamc-

ricano de Zoonosis en Ramos Mejfa y Azul" (1967 - 1971)

III. Programa Futuro. Proyecto Regional (1972- 1976)
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INICIO Y DESARROLLO DE CEPANZO EN AZUL

(1956- 1966)
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I. INICIO Y DESARROLLO DE CEPANZO EN AZUL (1956 , 1966)

CEPANZO inici6 sus actividades y funcional hasta 1966 en la ciudad de

Azul, Pela. de Buenos Aires, a 300 km de la Capital Federal de la Repdblica Ar-

gentina. El Gobierno de la Argentina provey6 al Centro de un edificio de dos pisos

que, con las remodelaciones efectuadas, cumplía con los requerimientos de la

primera etapa de desarrollo para establecer laboratorios, oficinas, sala de clases

y biblioteca. El Gobierno compr5 tambi6n, para el exclusivo uso de CEPANZO, un

campo experimental de 150 hect_freas, a _ km de la ciudad de Azul, donde se esta-

blecieron las colonias de animales de laboratorio, un sector de aislamiento con

instalaciones para mantener animales en experiencia y potreros para cría de bovi-

nos y ovinos.

En la primera etapa se hizo un estudio de las prioridades en el programa

de actividades de CEPANZO, en base a la informaciSn suministrada por los países

sobre las zoonosis m_ls prevalentes y que m_ts daño causan a la salud y a la econo-

mía de los pueblos americanos.
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Los laboratorios e instalaciones b_sicas del Centro se montaron en el curso de

los anos 1957 - 1964. Sus servicios de enserlanza, laboratorios de referencia e investi-

gaciones, se fueron ampliando para abarcar actividades en bacteriología, virologfa, pa-

rasitologfa, serologfa y epidemiologfa.

En ese período se dieron 9 cursos generales sobre el control de las zoonosis y

varios cursos de laboratorio sobre brucelosis, rabia y leptospirosis, a los cuales asis-

tieron 160 medicos, mEdicos-veterinarios y microbi61ogos de 13 países americanos. Se

dio también adiestramiento individual a 36 profesionales, por períodos de una semana a

12 meses.

Se han desarrollado gradualmente los servicios de laboratorio distribuyendo ce=

pas y antfgenos a los laboratorios oficiales de los países y recibiendo biolOgicos para

pruebas de calidad. Se ha puesto empetio especial en la estandarizaciSn de antfgenos pa-

ra brucelosis, proveyendo a los países cepas y antfgenos de referencia. Se han distribui=

do cepas para producciOn de vacunas antirr_bicas y se recibieron vacunas y sueros para

pruebas de control. Servicios similares fueron ofrecidos en leptospirosis y carbunco.

A medida que el Centro se hizo conocer en los países, fue recibiendo un crecí-

do ndmero de consultas tanto sobre aspectos de control como de laboratorio. Debido al

restringido plantel de profesionales y de fondos, el nflmero de visitas a los países para

prestar asesoramiento t_cnico fue limitado.

En 1959 se inicio también la publicaci0n del Boletfh Trimestral "Zoonosis 'v, en

mimeSgrafo, como así mismo Notas T_cnicas sobre producci0n y estandarizaci0n de va-

cunas y antfgenos para las zoonosis.
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Una serie de proyectos de investigaci5n fueron llevados a cabo para aclarar la

epidemiologfa de las zoonosis y especialmente el papel de los animales silvestres en

brucelosis, hidatidosis y leptospirosis. Se ha desarrollado, en colaboraciSn con el

Communicable Disease Center, una prueba simple y de f_Icil ejecuciSn en el campo pa-

ra la diagnosis de la hidatidosis humana por medio de la aglutinaci6n l_tex. Se han hecho

numerosos ensayos con drogas contra la equinococosis de los perros, comprob_tndose_ la

utilidad del clorhidrato de bunamidina contra esta infección. Se comprob¿_ por primera

vez en la Repfiblica Argentina la infecci6n de ovinos tanto por Brucella melitensis como

por B. ovis. Se iniciaron en 1964 estudios de evaluaci6n de diferentes tipos de vacunas

antirr_bicas para uso bovino, que constituye un proyecto continuo del Centro. En ensa-

yos en animales de laboratorio, se ha podido demostrar la trasmisi5n de la infecci6n

r_bica por la vía respiratoria, bajo condiciones especiales de exposiciSn a aerosoles.

El Centro funciona en Azul con recursos muy reducidos, siendo su presupuesto

en 1965 de us$ 230.000. El personal de contrataci6n internacional fluctu5 entre 3 y 7

profesionales, incluyendo al oficial administrativo. El personal t_cnico y auxiliar cont6

con 37 miembros. Los equipos de laboratorio y de campo fueron escasos e inapropiados

para desarrollar actividades a nivel internacional. Así mismo el espacio físico y las

instalaciones resultaron insuficientes después de varios anos de actividades.
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PROYEC TO ACTUAL

RE FORZAMIENTO DEL CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

EN RAMOS NIEJIA Y AZUL

(1967- 1971)
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II. INFORME SOBRE LAS ACTIVIDADES DEL PROYECTO ACTUAL

"REFORZAMIENTO DEL CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

EN RAMOS MEJIA Y AZUL" (1967i!971)

Los reducidos medios de que disponfa el Centro para satisfacer la

demanda cada vez m_s creciente de servicios por parte de los países, dio

motivo a que el Gobierno de la República Argentina le otorgara un aporte

financiero m_s grande y presentara, en 1965, al Programa de las Naciones

Unidas para el Desarrollo (PNUD), una solicitud de asistencia para un proyecto

denominado "Reforzamiento del Centro Panamericano de Zoonosis en Ramos

Mejfa y Azul".

El Proyecto, fue aprobado por el PNUD y el 5 de setiembre de 1966

se firm5 el Plan de Operaciones. El Proyecto entr5 en vigencia el 26 de enero de

1967 por un plazo de 5 años.

1. Sede del Proyecto, Instala. ciones y Equipos

El Centro trasladS, en 1966, sus principales laboratorios y oficinas

de Azul a nuevas instalaciones otorgadas por el Gobierno de la Argentina, en

Ramos Mejfa, _irea metropolitana de Buenos Aires. El Centro esta alojado en

dos pisos del Instituto Nacional de la Salud, donde dispone de 64 ambientes. El

Centro mantiene tambiSn las instalaciones de Azul para estudios e investigaciones de

campo y para los bioterios. El traslado a Ramos Mejfa favorecí5 mucho las

actividades del Centro, por la facilidad de contacto con las autoridades, univer-

sidades y centros de investigaciSn del país huésped y por las comunicaciones mes

expeditas con el exterior.

Con la expansi6n de las actividades del Centro, incremento de personal y

equipos, las instalaciones actuales ya son insuficientes, por lo que el Gobierno de
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la Argentina - que siempre ha apoyado magn_nimamente a CEPANZO - ha asignado

una suma de us$100.000 para la construcci6n de un pabell6n que alojar_, los animales

de laboratorio en experimentaci6n. Esta construcci6n permitir_ descongestionar las

actuales instalaciones en Ramos Mejfa y contribuir_ también a las medidas de seguri-

dad, tan necesarias cuando se trabaja con enfermedades zoonSticas.

En el tiempo previsto en el Proyecto se ha adquirido e instalado todo el

equipo b_sico para los laboratorios, salas de enseflanza, audiovisuales, y para

trabajos de campo. El Centro posee ahora, gracias a la contribuciSn del PNUD,

un equipo moderno que le permite llevar a cabo los proyect»s de investigaci6n,

de adiestramiento, de informaci¿Sn y de servicios a los países. También se han

hecho grandes mejoras en el Campo Experimental, sito en el Partido de Azul,

Pcia. de Buenos Aires.

2. Organizaci6n y Administraci6n

Al firmarse con el PNUD el Plan de Operaciones del proyecto "Reforzamiento

del Centro Panamericano de Zoonosis en Ramos Mejfa y Azul", fue designada la OMS

como agencia ejecutiva. El Centro depende directamente, tanto t_cnica como adminis-

trativamente, del Departamento de Salud Humana y Animal de la Oficina Central de la

OSP. Con el aumento y diversificaci¿Sn de las actividades del personal, se dividí6 el

Centro en dos departamento t_cnicos y una secciSn administrativa: 1) Departamento de

Servicios T_cnicos; 2) Departamento de Laboratorios y 3) Secci¿Sn de Administraci6n.

Cada uno de los Departamentos se subdivide a su vez en unidades (ver organigrama).
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CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

ORGANIGRAMA

AGENCIA EJECUTIVA

OPS/OMS

I t )I 1 DIRECTOR COIvIITEDE COORDINA('iON
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La Comisión Nacional de Zoonosis ejerce las funciones de Comité

de Coordinación para CEPANZO. Esta Comisión es presidida por el Sub-

Secretario de Salud Pública y consta de delegados de las Secretarías de Salud

Pública y de Agricultura y Ganadería. Como lo establece el Plan de Operaciones

del Proyecto, su cometido es facilitar la labor del Centro y coordinar la misma

con los proyectos nacionales.

Desde la iniciación del Proyecto con el PNUD, el Director de la OPS

designó un Comité Asesor Científico que se reúne anualmente y evalúa las

actividades científicas del Centro. Los cuatro informes anuales (1967-1970)

producidos hasta ahora por el Comité constituyen un claro respaldo para las

realizaciones en el programa de investigación del Centro.

3. Personal: En el Centro trabajan actualmente 19 expertos internacionales que

cuentan con el apoyo de 73 funcionarios locales, de los cuales ocho son graduados

universitarios. Ochenta de los funcionarios prestan servicios en Ramos Mejía,

en la sede central del Centro, y doce en Azul.

4. Presupuesto: Durante el período 1967-1971 y de acuerdo al Plan de Operaciones

firmado entre el Gobierno de la República Argentina, el Programa de Desarrollo de

las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) y la. Organización, el Presupuesto

del Centro ha sido de $4,026,113.00. Esta es la suma de los aportes del Gobierno

Argentina- $1,311,730.00, Contribución del PNUD- $1,672,500.00, y Fondos del

Presupuesto Regular OPS/OMS - $1,041,883.00. Debe señalarse que el Gobierno de la

República Argentina además de este aporte presupuestario ha hecho otras contri-

buciones para proyectos específicos.

5. Area de Acción del Proyecto: Si bien el Proyecto fue presentado solamente por

la República Argentina, fue intención de las partes contratantes darle un alcance

panamericano, como consta en el Plan de Operaciones. El Gobierno de la República

Argentina manifestó, en reiteradas ocasiones, su apoyo a que el Centro desempeñe

una acción continental en el estudio y control de las zoonosis, i
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En efecto, el _frea geogr_lfica servida por el Centro abarc5 a todos los

países americanos.

La labor del Centro puso $nfasis sobre las zoonosis m_s difundidas en

las Américas y que ocasionan m_s daño en la economía y la salud de sus pueblos.

E1 programa de acciSn abarc5 principalmente brucelosis, rabia, tuberculosis,

hidatidosis, leptospirosis, higiene y microbiologfa de los alimentos, y producción

y manejo de animales de laboratorio.

Las actividades desarrolladas en cada uno de estos campos fueron:

1) adiestramiento, 2) servicios de asesoría, 3) servicios de laboratorio, 4)

actividades de investigaciSn, 5) informaciSn t$cnica.

Los diagramas que se insertan muestran, en forma gráfica, el campo

de acciSn y actividades del Centro. (Ver diagramas 1 y 2)

LABOR REALIZADA

Se toma como fecha base la iniciaci6n del Proyecto, es decir 1967, y

como metas las establecidas en el Plan de Operaciones para los distintos tipos

de actividades relacionadas con los objetivos propuestos.

A. Programa de Adiestramiento: La capacitaci6n de personal profesional y t_cnico

es uno de los primordiales objetivos de CEPANZO, que ya ha ganado una s61ida

reputaci5n en el adiestramiento en los campos de brucelosis, tuberculosis, rabia,

hidatidosis y leptospirosis, como así mismo en higiene y microbiologfa de alimentos,

y en producciSn y manejo de animales de laboratorio.

Además ha iniciado - en cooperaciSn con el Centro Panamericano de Fiebre

Aftosa - durante el afio en curso, adiestramiento en planificaciSn, organizaciSn y

administraci6n de programas de control.

En la actualidad existe, tanto en las reparticiones gubernamentales como en
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A pedido de los cientfficos del Centro y de los países, la biblioteca realiza inves-

tigaciones bibliogr_[ficas, mantiene un servicio de fotocopias y distribuye publicaciones du-

plicadas a las bibliotecas latinoamericanas.

C. Asistencia T_cnica Directa a los Países: Si bien todas las actividades del Centro pue-

den ser clasificadas como asistencia t_cnica,sse incluyen en este capítulo sSlo los servi-

cios directos a los países, sea en aspectos de campo o de laboratorio.

1. Servicios de Campo - Los profesionales del Centro han sido destacados a casi todos

los países americanos para asesorar en los problemas m_.s variados en el control de las

zoonosis.

a. Rabia: Se ha.. dado asesoramiento en el terreno para el establecimiento de la vigilancia

epidemiolSgica de la rabia en cada país, que a su vez este nutriendo el sistema de vigi-

lancia panamericana a cargo de CE PANZO. Este servicio del Centro, que tiene ya 2 años

de existencia, se ha mostrado de mucha utilidad como "informaciSn para la acciSn", ha-

biendo permitido hacer correcciones en varios programas de control de la rabia canina y

en la inmunizaci6n humana post-exposici6n. Los mapas 3 y 4 adjuntos representan los ca-

sos de rabia humlina y de rabia canina, notificados por los países en 1970.

En Argentina, se ha colaboradocon las autoridadesde Salud l:_Iblicapara esta-

blecer normas uniformes en el tratamiento antirr_bico. Se prest6 colaboraciSn a las caro-

pañas de control en la Capital y Gran Buenos Aires, como así mismo en la mayoría de

las provincias al norte de Buenos Aires. Se prest5 asesoría en la diagnosis y en la elabo-

raciSn y control de vacunas antirr_bicas. La campaña antirríibica de la Capital y del Gran

Buenos Aires ha alcanzado un notable _xito en los flltimos años, habi@ndose reducido
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2. E1 Boletín de Vigilancia Epidemiol_ica de la Rabia - Fue iniciado en julio de 1969, por

recomendaci6n de la Segunda ReuniSn Interamericana sobre el Control de Fiebre Aftosa y

Otras Zoonosis, realizada en Río de Janeiro en mayo del mismo año. Se editan regularmen

te todos los meses, en español e inglgs, 1500 ejemplares y contiene la compilaci6n, tabu-

laciSn y análisis de los datos sobre rabia humana y animal de los países americanos. El

jjetivo de esta publicaciSfi es suministrar a los países la informaci6n adecuada para una

acciSn correctiva en los programas de control de la rabia.

3. Notas Tgcnicas - Son descripciones detalladas de tgcnicas sobre pruebas diagnosticas,

producciSn de vacunas y antfgenos, procedimientos preventivos y guías para inspectores

sanitarios. Se han editado hasta ahora 12 nffmeros(3 sobre brucelosis, 4 sobre rabia, 1 so-.

bre leptospirosis y 4 sobre microbiologfa e higiene de los alimentos). Estas notas son

continuamente revisadas y puestas al día.

4. Otras publicaciones cientfficas - El Centro edit5 un volumen de 487 p_ginas recopilan-

do los trabajos y discusiones del Primer Seminario Internacional sobre Rabia para las

Américas (PublicaciSn Cientffica de la OPS No. 169).

Durante el presente año se dar_ comienzo a la publicaciSn de monograffas cien-

tfficas para poner al alcance de los profesionales latinoamericanos actualizaciones sobre

determinados tSpicos especializados de interés en las zoonosis. Ocho de tales monogra-

fías ya han sido seleccionadas para ser publicadas.

5. Servicios de biblioteca - En el curso del Proyecto se pudo promover el desarrollo de

una biblioteca especializada en zoonosis y ciencias relacionadas. La biblioteca del Centro

contiene actualmente unos 3500 libros, se suscribe a 67 revistas y recibe en canje o dona-

ci6n alrededor de 350 diferentes publicaciones periSdicas.
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actividad y de los servicios de referencia del Centro es la mejoría de la

calidad de las vacunas antirr_ibicas para uso canino y bovino.

Un progreso notable se ha obtenido en la producciSn de vacuna Brucella

_tbortus, cepa 19 contra la brucelosis bovina.

El adiestramiento de largo plazo en la metodología cientffica a becarios

_a servido para que a su regreso emprendieran proyectos de investigaci6n en las

zoonosis.

B. Programa de InformaciSn Técnica: Es notoria la escasez de informaci6n

técnica en los países latinoamericanos. A tal respecto es especialmente crítica

la situaciSn de los profesionales que actfian en medio rural, alejados de bibliotecas

científicas y de centros de informaciSn. Si bien es muy importante que los profe-

sionales a nivel central estén bien informados de los progresos científicos y

tecnolSgicos, no es menos importante que lo estén los profesionales destacados

en el interior del paf's, que en flltima instancia ejecutan los proyectos de control.

La contribuciSn del PNUD permití5 mejorar notablemente esta actividad,

tanto en cantidad como en calidad. Durante este proyecto se estableci5 una unidad

de audiovisuales, con un equipo moderno de impresiSn y de fotomec_nica.

1. El...Boletf h Trimestral en espaSol e ingles, que antes se editaba a mimeSgrafo

y que contenfa 24 p_tginas, es impreso ahora en Off-set y contiene de 80 a 90 p_ginas

por nfimero. La ediciSn de 1966 era de 800 ejemplares, habiendo alcanzado en

1970 a 2500 ejemplares, que se distribuyen a todos los países americanos y en un

nfimero reducido a otros continentes, a título de canje de publicaciones.

Este Boletín contiene informaciSn epidemiolSgica de los países, informes

sobre investigaciones y restimenes de trabajos cientfficos relacionados con las

zoonosis.
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ADIESTRAMIENTOINDIVIDUAL INDIVIDUAL TRAINING

I 1967-ABRIL1971 1967-ABRIL1971

BECARIOSENADIESTRAMIENTOINDIVIDUAL FELLOWSRECEIVINGINDIVIDUALTRAINING"

1967 ............................................ 14 1967 ............................................ 14
1968 ............................................ 7 1968 ............................................ 7
1969 ............................................ 20 1969 ............................................ 20
1970 ............................................ 40 1970 ............................................ 40
1971(hastaabril)...........................17 1971(January.Apnl)........................ 17

TOTAL...................................98 TOTAL...................................98
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4. Adiestramiento Individual (hasta Abril 1971 inclusive)

País No.adiestrados Tema

Argentina 38 rabia,hidatidosis,microbiolog_a
de alimentos» cultivo de tejidos,
inmunofluorescenc la, tipificaci6n

por fagos, animales de laboratorio,
tuberculosis.

Brasil 14 brucelosis,rabia»carbunco»
pirosis, hidatidosis» animales de
laboratorio, tuberculosis.

Bolivia 5 rabia» microbiolog_a de alimentos.

Colombia 7 brucelosis,leptospirosis»micr0-
biología de alimentos» animales
de laboratorio.

CostaRica 2 rabia»animalesde laboratorio

Cuba 2 rabia»leptospirosis

Chile: 2 animales de laboratorio» rabia

El Salvador 2 brucelosis»rabia,animalesde
_boratorio.

Ecuador 2 tuberculosis,brucelosis,rabia

Guatemala 3 brucelosis,rabia,leptospirosis,
microbiologla de alimentos.

Honduras i variaszoonosis.

México . /_ varias zoonosis, animales de lab0_.
torio» leptospirosis.

Nicaragua i rabia, brueelosis

Panam_ I brucelosis,rabia

Paraguay 3 rabia,leptospirosis,animalesde
laboratorio.

Per_ 4. hidatidosis,rabia,variaszoonosiS

Rep. Dominicana I animales de laboratorio, bruceloSi_

Venezuela 6 brucelosis,rabia,hidatidosis,
leptospirosis, animales de laborS_
torio. !
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IVSeminariosobreSaludP_blica

Veterinaria para América Central

y Panam_ Guatemala 15-20Junio1970

Seminario sobre Legislaci6n

y Reglamentaciones para el

Control de Rabia Azul_ Arg. 5-5 Sept. 1970

Seminario Nacional de Zoonosis La Habana, Cuba 26 Oct - 4 Nov. 1970

Curso sobre Inmunodiagn6stico
Teórico-Pr&ctico de Enfermedades

7ra_smisibles Buenos Aires, Arg. 30 Oct. - 23 Nov. 1970

JornadasVeterinarias Uruguay Noviembre 1970

II Seminario Nacional sobre

Rabia Manizales,Colombia 16-20Nov. 1970

Curso de Rabia Santo Domingo, Rep. 8-12 Marzo 1971
Dominicana

Primer Curso Nacional

de Capacitaci6n en Lechería Buenos Aires, Arg. 19 Abr-15 Mayo 1971
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Participaci6n del Centro en Cursos Regionales y Nacionales (hasta Abril 1971 incl.!

Materia Lugar Fecha

III Seminario sobre Enseñanza

de Medicina Preventiva y Salud
P_blica en Escuelas de Medici-

na Veterinaria de América

Latina Lima,Peru 6-18Marzo1967

Cursillo de Orientaci6n

sobre Zoonosis Buenos Aires, Arg. 19-21 Junio 1967

_eminario Nacional de Rabia Medell_n, Colombia 26-29 Julio 1967

Seminario Nacional de Zoonosis La Habana_ Cuba 6-12 Agosto 1967

Cursos sobre Lechería

(organizadospor la FAO) Santiago, Chile 1967-1971 (dos por año)

Curso Inmunofluorescencia

para Rabia BuenosAiresj Arg. l_-15 Marzo 1969

Curso Inmunofluorescencia

para Rabia TucLm_n,Argentina 2_-25 Abril 1969

Seminario Epidemiolog_a

Enfermedades Transmisibles Santa Fé, Argentina abril-mayo 1969

Seminario Nacional Rabia C6rdoba, Argentina 27-30 Abril 1969

Seminario Salud P_blica

Veterinaria BuenosAires, Arg. Junio 1969

Curso Epidemiolog_a

Aplicada a Zoonosis Medell_n, Colombia 19-28 Julio 1969

Curso sobre Actualizaci6n

en Parasitolog_a M_dica Buenos Aires, Arg. Jul-Ag. 1969

Curso Epidemiolog_a

Aplicadaa Zoonosis Limas Peru Sept. 1969

Seminario sobre Rabia Lima_ Peral 1-12 Oct. 1969

Curso sobre Epid_niolog_a Buenos Aires, Arg. Sept. 1969

Curso sobre Especializaci6n

y adiestramiento profesional

en Inspecci6n Sanitaria de

Carnes Buenos Aires, Arg. Mar -Dic . 1970 (uno por mes

Cursodeentrenamientode

Post-graduados en epidem. Mar del Plata, Arg. Mar.-Abr. 1970
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Curso sobre m_todos de

diagn6stico en leptospirosis 10 Colombia 25 Ene-5 Feb. 1971

Curso de Brucelosis 17 Venezuela 15-27 Marzo 1971
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2. Cursos Nacionales

Materia Nodeparticipantes País Fecha

Epidemiolog_a de las
Zoonosis 9 Argentina octubre1967

Técnica Inmunofluorescencia

paraRabia 8 Argentina 27Nov.-8Dic.1967

D_a«nS_ticode Brucelosis 16 Peru 30 Jul-3Ag. 1968

Diagn6sticode Brucelosis 12 Peru 5-9Ag. 1968

Diagnósticode Brucelosis 16 Brasil 5-10Ag. 1968

T_cnicas de Inmunofluorescencia 8 Argentina 16-19 Oct. 1968

Diagnóstico de Rabia 23 Brasil 19-31 Mayo 1969

Diagn6sticode Brucelosis 2_ México 7-12 Julio1969

Microbiologia de Alimentos 13 Chile 1-8 Dic. 1969

Microbiolog_a de Alimentos 9 Argentina abr. nov. 1970

Curso Nacioml sobre producci6n
de vacunasrabiauso humano ii Bras_l 11-22Mayo 1970

Higieney Microbiolog_aAlim. 69 Uruguay 11-15Mayo 1970

Curso sobre control de B. abortus
y ant_genos - 16 Brasil 1-21Marzo1970

12r. Curso Nacional de Actualiza-

ci6n de conocimientos en Higiene
y Microbiolog_a de Alimentos 22 Colombia 20 Jul-7 Ag. 1970

Curso sobre Cr_a y Manejo de
Animales de Laboratorio _0 Brasil 2_ Ag. _ Sep. 1970

Curso sobre métodos de labora.
toriopara dian6sticode rabia 23 Colombia 31 Ag. ll Sep. 1970

Curso de diagn6stico de la
Brucelosis ll Venezuela 6-13Sept.1970

Curso sobre diagn6stico
de Brucelosis y producci6n
y control de vacunas 17 Colombia i_.25 Sep. 1970

Curso Intensivo de Higiene

y Microbiolog_a de Alimentos 15 Chile 23 Nov- 16 Dic. ¡970
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D y microbiologfa de alimentos, cría y manejo de animales de laboratorio

y se realizó un seminario sobre control de zoonosis. (Ver Cuadro No. 3)

Además el personal del Centro ha participado dictando clases en

numerosos cursos en Argentina y otros países miembros. (Ver Cuadro No. 3a)

Desde 1967 a abril de 1971, se dio adiestramiento individual a 98

1:,_,{t_«=ionales, habiendo aumentado el nfimero de los mismos de 14 en 1967 a

40 en 1970. El Cuadro 4 y el mapa 2 adjunto resumen el nfimero de becarios,

por país, desde 1967 a abril 1971.

Como fruto de este adiestramiento, ya se nota una mejoría en la diagnosis

de la rabia, brucelosis, hidatidosis y leptospirosis en los pafses. Gracias al

adiestramiento y a las consultorfas hechas en el terreno, se este usando cada vez

m_ts en los países la técnica de inmunofluorescencia para la diagnosis de la rabia,

antfgenos estandarizados para la diagnosis de la brucelosis humana y animal, y

antfgenos reproducibles para la prueba intrad6rmica y pruebas serológicas en la

diagnosis de la hidatidosis humana. El progreso en leptospirosis fue m_s lento,

pero ya hay varios países que est_n en condiciones de ofrecer un servicio

diagnSstico tanto en salud pública como en medicina veterinaria. También hay

mfis conciencia y progreso en el manejo y uso de animales de laboratorio de calidad

conocida.

También como resultado de esos servicios, las vacunas Ferm.i y Semple

estftn siendo reemplazadas por la vacuna de cerebro de ratSn lactante (CRL) de

Fuenzalida y Palacios, que es m_ts inocua, mes potente, menos costosa y de mes

} fitcil preparaci6n. La vacuna CRL para uso humano es preparada actualmente en

Argentina, Colombia, Cuba, Chile, Ecuador, México y Uruguay. También Bolivia,

Paraguay, Repdblica Dominicana y Venezuela, emplean esta vacuna para inmunizaciSn

humana post-exposiciSn, importándola de otros países. Fruto así mismo de esta
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CURSOSY SEMINARIOSDEADIESTRAMIENTO TRAININGCOURSESANDSEMINARS
]967-ABRIL]97] 1967-APRIL]971

QD CURSOSYSEMINARIOSINTERNACIONALES Q INTERNATIONALCOURSESANDSEMINARS
Total: 12 Partlc=pantes:296 Total. 12 Participants:296

• CURSOSNACIONALESDICTADOSPOREL CENTRO • NATIONALCOURSESSPONSOREDBYTHE CENTER
Total" 2] Partic=pantes.389 Total' 2] Part=cipants"389

• CURSOSREGIONALESY NACIONALESCON • REGIONALANDNATIONALCOURSESHELD WlTH
PARTICIPACIONDELCENTRO THECENTER'SPARTICIPATION

Total:25 Total:25

-CENTROPANAMERICANODEZOONOSIS J-
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1 Cursos y Seminarios Internacionales (hasta Abril 1971 inclusive)'

_teria No. participantes No. países representados Fechas

Curso M@todos Laboratorio
enRabia 16 9 11-22 Sep 1967

Primer Seminario Interna-
cional de Rabia para las

Américas 57 17 2_--30 Sep i967

Curso Epidemiologí[a y
Métodos de Laboratorio sobre

Leptospirosis 17 8 20-51 Mayo 1968

Semi_iario Epidemiolog_a
delas Zoonosis 33 lA 5-16 Ag. 1968

Curso Epididimitis de los

Carneros 15 6 ll-16 Nov. 1968

• •

Curso Produccmon Vacuna y

Ant_geno Brucelosis 17 7 2-13 Junio 1969

Curso Cr_a y Manejo de

Animalesde Laboratorio 17 8 18-29Ag. 1969

SO Producci6n y ControlunasAntirr&bicas 24 lO 17-28Nov.1969

Curso sobre M@todos de

Laboratorio para Hidatidosis 21 7 31 Ag.-ll Sep 197(

FA0/WHO Seminario Interregio-
nal sobre el Control de la

Hidatidosis 46 21 l&-18Sep.1970

Seminario Regional para las
Américas sobre Tuberculosis

Bovina 30 18 21-25Sep.1970

Grupo de Estudio en Progra-

maci6n, Administración y
Evaluaci6n de Proyectos

deSalud Animal 13 9 19 Ab-10 Dic' 71
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los centros de ensefianza, una gran escasez de profesionales adiestrados en

el control o investigaci6n de las zoonosis. CEPANZO sirve como dnico centro

de adiestramiento en este campo, ya que en América Latina no existen otros

institutos para capacitaciSn de personal profesional en esta especialidad. El

Centro dicta los cursos en español, o simultáneamente en español e inglSs,

ofreciendo así una gran ventaja para los profesionales de América Latina.

La incorporaciSn a la OPS de varios países de habla inglesa ha motivado que

en la mayoría de los cursos del Centro se use actualmente la interpretaciSn

simultánea.

El Centro ofrece adiestramiento individual a becarios por corto o

largo plazo, como así mismo adiestramiento en grupos, tales como cursos,

simposios y seminarios.

En los cuatro años de operaci6n de la Primera Fase del Proyecto del

PNUD, de febrero de 1967 a abril de 1971, el Centro ha realizado 12 cursos

y/o seminarios internacionales. Participaron en esos cursos 296 profesionales

de casi todos los países americanos y de varios países extra-continentales. En

el Cuadro 2 se da el detalle.

Se est_ dando mucho Snfasis a la flltima etapa del Proyecto, en la

cooperaci6n con las autoridades sanitarias y universidades para organizar cursos

nacionales. Estos cursos permiten aumentar los recursos humanos necesarios para

los programas de control, a un costo menor que los internacionales. Ver Mapa 1.

$61o en 1970 el Centro particip5 en la organizaci6n y conducci6n de 10 cursos

nacionales en 6 países (Argentina, Brasil, Colombia, Chile, Uruguay y Venezuela),

en los cuales se imparti6 enseñanza a 223 profesionales en brucelosis, rabia, higiene
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CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

III Ilnl IIIIIIII II -1

BRUCELOSIS-RABIA- HIDATIDOSIS-TUBE RCULOSIS-LEPTOSPIROSIS-CARBUNCO

HIGIENE Y MICROBIOLOGIA DE ALIMENTOS--ANIMALES DE LABORATORIO

I I II I II IIIlU.II__ I I I III . . III _L I li

......... _r ..... '_I'r

LABORATORIO 'CONTROLDELAS ZOONOSIS
I

t ) Servicio de diagnóstico 1) PI«niflcacio'n de programas
2) Control decalidad de biológicos 2) Programas piloto

3) Centro de referencia y sumi- 3) Evaluación de programas

nistrc de biológicos 4) Coordinación interpaíses
,.= i

5) Estandarización de técnicas y
procedimientos

6) Vigilancia epidemiológíca

i ....... i

i
i

I.NVESTIGA CJON !

J ) Diagnosis, vacunas y otros
2) Biológicos
3 ) Epidemiología

/

4) Ecolog=«
L

i H ..

INFORMAClON ESPECIALIZADA

!) Boletines .... _,
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los casos humanos de 15 en 1964 a 3 en 1970, y de rabia canina de 1390 en 1964 a 683 en 1970.

Con las autoridades de salud animal de Argentina se ha colaborado en el control de

la rabia bovina en el Norte Argentino, tanto en ensayos de campo para evaluaciSn de vacunas

como en estudios ecol6gicos de murciélagos vampiros y en su control.

En Bolivia, se colabor5 con las autoridades en la revisi6n del programa de rabia.

Las medidas sugeridas permitir_[n supl antar la vacuna Semple por la de cerebro de ratSn

lactante (CRL) para la inmunizaciSn de personas expuestas a la rabia.

En Brasil, se colabor5 con los programas de control de rabia canina en Sao Paulo

y Curitiba. Se prest5 asesoría directa a laboratorios de producciSn de vacuna antirr_bica

para uso humano y bovino. Se visitáron los laboratorios de Sao Paulo, Curitiba, Vitoria y

Porto Alegre para asesorar en la diagnosis. A solicitud del Ministerio de Agricultura se

asesor5 en el diseño de un estudio sobre la biología del Desmodus rotundus .

En Colombia, se colabor5 para establecer un programa piloto¿ de control de la

rabia canina en el Valle del Cauca, que servirfl luego de modelo para otras regiones del

país. Este programa fue iniciado este año. Se prest5 asf mismo asesoría en la producciSn

de vacuna para uso canino.

En Chile, se ha elaborado un acuerdo para la colaboraciSn en la erradicaciSn de

la rabia canina. El programa de control que est_ actualmente en operaciSn ha tenido un

notable _xito y ss aconsejable ahora establecer un programa para la erradicaci_n de los

focos que adn persisten en Santiago, OSHiggins y Maleco.

En Cuba, Costa Rica, Ecuador, Guatemala, M_xico, Repdblica Dominicana y Ve-

nezuela se dio asesoría en la diagnois y/o producci6n de vacunas.

En Paraguay, se han establecido las bases para un programa de control de la ra-

bia canina. El acuerdo entre el Gobierno y la OSP este en elaboraciSn.
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En el Perfl, se colabor6 en la elaboraciSn de un programa nacional de control de

la rabia canina, que se inici5 este ano con una vacunaci6n masiva de perros en Lima. Se

espera una cobertura del 90 o/o de la poblaciSn canina. Ante un brote de rabia bovina en

el Departamento Madre de Dios, se colabor5 en la investigaciSn epidemiolSgica y en el

control del estallido. Se prest5 asf mismo asesoría en establecer un programa de vigilan-

cia de la rabia desmodina en la Selva, con el fin de proteger las zonas ganaderas en desa-

rrollo.

En el Uruguay, se colabor6 en el programa de control de la rabia canina. El..

país hace cuatro años que est_ libre de la infecciSn.

b. Brucelosis: La Misi6n Especial designada por el Director de la OSP, que visit6 los

países miembros pudo comprobar que la gran mayorfb, de los Gobiernos otorga primera

prioridad, dentro de la lucha contra la zoonosis, al control y erradicaciSn de la brucelo-

sis bovina.

El Banco Interamericano de Desarrollo (BID) anunci6 su disposiciSn de otorgar

créditos para establecer o ampliar programas nacionales de control de zoonosis y ha so-

licitado a la OSP la preparaciSn, en primer termino, de guías de referencia para el con-

trol de la brucelosis. CE PANZO ha preparado dos documentos: "Guía para la preparaci6n

y evaluaciSn de proyectos de lucha contra la brucelosis bovina" y "Criterios y principios

para el análisis de programas de luchas contra la brucelosis bovina". Ambos documentos

fueron considerados por un Comit_ Asesor sobre Brucelosis, reunido en Washington D. C.

del 17 al 19 de febrero de 1971, y editados en su forma final por la OSP. La Cuarta Reuni6n

Interamericana sobre el Control de Fiebre Aftosa y Otras Zoonosis, Lima, Perd, 5-7 de

abril de 1971, hizo suya la recomendaciSn del Comit_ Asesor de que cada país, al iniciar
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un programa nacional de erradicaciSn, adopte los criterios establecidos en los dos docu-

mentos (Resoluci6n No. X).

Son varios los países que ya han preparado proyectos de control y presentado so-

licitudes de prestamos al BID.

En Argentina, el Centro ha colaborado en la planificaciSn de un programa piloto

en ! Pcia. de Buenos Aires para el control de la brucelosis bovina en ganado de carne,

en base a vacunaci6n con B. abortus, cepa 19. El Centro tuvo adem_ts a su cargo en este

programa los trabajos de laboratorio (pruebas serolSgicas y control de vacunas emplea-

das). En otro proyecto de demostraciSn en ganado de leche se emplea vacunaciSn y se-

gregaci6n de reactores.

En Cuba se ha dado asesoría en el programa nacional contra la brucelosis bovi-

na, que se encuentra en la etapa de erradicaciSn.

En Perfl, a raíz de una grave epidemia de brucelosis humana, se establecí5 un

programa de control de la infecci6n en caprinos en los Departamentos de Lima e Ica. El

Centro particip5 en la planificaci6n y evaluaciSn peri6dicas del programa, proporcion5

asistencia en la diagnosis a los laboratorios de hospitales y suministr5 263. 300 dosis de

vacuna B. m-litensis_ Rey. 1.

A M_xico, que también tiene una alta incidencia de brucelosis humana debido a

leche y quesillos de cabra, se le proporcion5 asistencia en la producci6n de vacuna B.

melitensis , Rey. 1 para inmunizaciSn de cabras; se cooper5 con el Instituto Nacional

de Investigaciones Pecuarias de Palo Alto en la evaluaci6n de dos diferentes tipos de va-

cuna y se organiz5 un curso con el fin de uniformar la diagnosis.
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Con el Uruguay se colabor6 en la campaña de control de la brucelosis bovina por

medio de la vacunaci6n obligatoria de terneras que se inici6 en 1964, y en el diseño esta-

dfstico de una encuesta para evaluar los resultados, en 1971. Esta encuesta tiene por fi-

nalidad averiguar si la tasa de infecci6n fue reducida suficientemente como para pasar a

la etapa de erradicaci6n.

A Brasil, Colombia y Venezuela se le proporcion5 asesoría en sus programas,

y en la producciSn de vacunas y/o antfgenos.

A Panam_ se le proporcion6 asistencia en las encuestas sobre brucelosis huma-

na y animal.

c. Hidatidosis: En Argentina y Uruguay se colabor5 con las autoridades para establecer

programas piloto de control de la hidatidosis, en la Provincia de Neuqu_n y Departamen-

to de Flores respectivamente. En el Cono sur de América del Sur se han hecho anterior-

mente campañas basadas en la dosificaciSn de perros con drogas antihelmfhticas, cuyos

resultados no han podido ser evaluados. Los programas piloto en ambos países est_n di-

señados para obtener los datos b_sicos contra los cuales se podr_I medir la eficacia de

los m_todos empleados y el progreso de los programas. Uno de los objetivos principales

de los programas piloto es adaptar los procedimientos conocidos a las condiciones locales

e introducir nuevos, si fuera necesario, con el fin de poder emplear esas herramientas

en programas e,Tadualmente ampliados.

Perfi ha manifestado recientemente interés en establecer un programa piloto de

control de la hidatidosis dentro del sistema de la Reforma Agraria. En una visita al te-

rreno, se escogí5 el _irea m_s apropiada, en la Sierra Central y se present6 un plan pa-

ra llevarlo a cabo.
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En Bolivia se colabor5 en un estudio exploratorio sobre hidatidosis humana y ani-

mal en el Altiplano, que por sus características ecol¢_gicas se asemeja a la Sierra Peruana.

Los resultados confirmaron la sospecha de que la hidatidosis es un problema de salud pa-

blicaen Bolivia,aunque no se pudo hacer una diagnosisprecisa de la situaciSn.

Colombia tieneun proyecto de fomento de la críade ganado ovino y para talfinha

importado flltimamente ovinos de zonas end_micas de hidatidosis. La colaboraciSn del Cen-

tro consisti5 en establecer medidas preventivas contra la introducciSn de la infecci6n al

país,que hastaahora se considera indemne.

d. Tuberculosis: $61o dos países de América Latina, Cuba y Venezuela, tienen programas

de control a nivel nacional. Ambos programas fueron exitosos, encontrí_ndose la infecciSn

en los bovinos en fase d¢erradicaci5n. Los dem_s países latinoamericancstienen programas

reducidos a nivel de _reas. El Centro organiz6 un Seminario Regional sobre Control de Tu-

berculosis Bovina en 1970, en Santiago de Chile, para revisar las _reas crRicas del pro-

blema en América Latina y promover programas nacionales en el Continente. El BID est_

dispuesto a otorgar cr@ditos para este fin y el prSximo paso de CEPANZO en thberculosis

ser_ la preparaciSn de guías de referencia, como lo ha hecho para brucelosis.

La falta de financiaciSn apropiada, profesionales y para-profesiona| e s adiestra-

dos y una tuberculinaest_Indarson losprincipalesproblemas que se oponen a que los paf-

ses puedan emprender programas nacionales de control. El Centro ha prestado especial

atenci6n al adiestramiento y a la estandarizaciSn de la prueba tuberculfnica.

En Argentina, se colabor6 con las autoridades para efectuar una encuesta tubercu-

lfnica en 11 regiones ecolSgicas del país, como primer paso conducente a un plan nacional
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de control de la tuberculosis bovina. Este proyecto, que est_ por completarse, tiene por

objeto conocer la prevalencia de la tuberculosis bovina por edad, sexo, raza y tipos de ex-

plotaci0n, como así mismo la tasa de reactores no especfficos a la tuberculina en las dife-

rentes zonas ecolñgicas. Tambi6n se est_ colaborando con el Gobierno en la producciñn de

tuberculina PPD mamffera y aviar, para uso bovino.

En Colombia se realizaron m_ltiples encuestas sobre tuberculosis bovina con re-

sultados contradictorios. Esta situaci6n indica la necesidad de emprender un estudio bien

diseñado para establecer la presencia y prevalencia de la infecciñn, como asf mismo una

investigaciñn sobre los agentes causantes de las reacciones tuberculfnicas inespecfficas.

Las medidas sanitarias tendrán que variar acorde con los hallazgos del estudio. El Centro

presto asesoría en la planificaci0n de ese estudio.

En Cuba, donde el programa de erradicaciSn est_I muy avanzado, se dio asesoría

en la planificaciSn de la prOxima etapa del programa, principalmente para evitar el sa_ri-

ficio de un alto porcentaje de animales que reaccionan inespecfficamente a la tuberculina.

También se prest5 asesoría en la producciSn de tuberculina _PD mamffera y aviar para

pruebas comparativas.

A Chile, M_xico y Perl_ se proporcion6 asesoría en la producci0n de tuberculina

y/o conducciOn e interpretaci0n de la prueba tuberculfhica.

e. Leptospirosis: En 1970 ocurrieron en Barbados 29 casos humanos de leptospirosis, con

11 muertes. El Centro dio asesoría en diagnosis tanto al laboratorio de salud pffblica como

de salud animal. Se ha propuesto también un estudio epidemiol6gico que se est_ llevando a

cabo con el apoyo del laboratorio del Centro.

En ocasiSn de una epidemia en el noreste de Brasil, en 1967, se hizo un estudio de

la situaci0n y se presto asesoría en la diagnosis y profilaxis.
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f. Carbunco: Ñuble es una de las provincias de Chile mes afectadas por el carbunco y

de la cual proceden el mayor nfimero de casos humanos. E1 Centro colabor6 para esta-

blecer {in programa de control en esa provincia basado en la vacunaciSn masiva de los

animales con vacuna avirulenta. Desde diciembre de 1970 hasta la fecha el Centro su-

ministr6 120. 000 dosis de vacuna, elaborada en sus laboratorios, para este programa.

g. Higmne y Microbiologfa de Alimentos: La Unidad de Higiene y Microbiologfa de Ali-

mentos del Centro fue establecida en CEPANZO en febrero de 1969. A pesar del corto

tiempo transcurrido ha prestado señalados servicios a los países. Ha proporcionado

asesoría en el control sanitario de alimentos y/o en la enseñanza de higiene y micro-

biología de alimentos a Argentina, Colombia, Costa Rica, Chile, Guatemala, Honduras,

Panamá. y Uruguay.

h. Animales de Laboratorio: Se ha realizado una encuesta sobre los bioterios en AmE-

rica Latina, ndmero y especies de animales,suuso,personal adiestrado y necesidades.

La encuesta tuvo por prop6sito establecer las prioridades en las actividades de CEPAN-

ZO en este campo.

Se prest6 asesoría en cría y manejo de animales de laboratorio a Argentina,

Brasil y Venezuela.

2. Servicios de Laboratorio: Sin antfgenos estandarizados y vacunas de buena calidad

no se puede llevar a cabo ninglln programa de control. De ahí la constante preocupa-

ci6n del Centro en la estandarizaci6n de biol6gicos tanto para la diagnosis como para

la inmunizaci6n. Además de adiestramiento y asesoría directa en el terreno en la ela-

boraci6n de antfgenos y vacunas, el Centro provee a los países de cepas y biolSgicos

de referencia y recibe biol6gicos para pruebas de calidad.



CE66/7
Anexo II

Página 37

a) Distribuci6n de BiolSgicos:

- Cepas para la elaboraci6n de vacunas, sueros y antfgenos, como para

tipificaci6n microbiol6gica y pruebas de potencia.

- Antfgenos vacunas y alergenos de referencia.

- Sueros para identificaciSn, tipificaci6n microbiol5gica.

- Sueros marcados para prueba de inmunofluorescencia y gamma

globulinas para proyectos de investigaci6n.

Los principales biol6gicos distribuidos a los países, clasificados

por cada una de las principales zoonosis, figuran en el Cuadro No. 5. En

el mapa 5 adjunto se representan los países a los cuales se distribuy6 antfgeno

de brucelosis.

Si bien para fines de referencia no se necesitan grandes volfimenes

de biol6gicos, el Centro se vio obligado a distribuir algunos antffgenos y vacunas

en cantidades mayores para poder suplir las necesidades de los países.

Es digno de mencionar el volumen de algunos biol6gicos distribuidos,

en el curso de este Proyecto:

- antf_eno BruceUa para aglutinaci6n en placa - 46. 549 rol

- antfgeno Brucella para aglutinaci6n en tubos - 16. 810 rol

- antfgeno Brucella para prueba de anillo - 15.136 rol

- tuberculina PPD mamffera - 103.150 dosis

- tuberculina PPD aviar - 82.350 dosis

- antfgeno Casoni (hidatidosis) - 2.315 rol

- suero conjugado para rabia - 487 ampollas

- vacuna Brucella melitensis, Rev. 1 - 275.000 dosis

- vacuna avirulenta B. anthracis - 120. 000 dosis
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CUADRO No. 5

CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

MATERIALES DISTRIBUIDOS A LOS PAISES

BRUCELOSIS RABIA

Antfgenode tubos Suero conjugado para inmunofluorescencia

" de placa Suero hiperinmune (equino)
" de anillo Suero standard referencia

Cepas de producciSn Vacuna CRL referenciaC PZ

B. abortus19 Cepas de producci6n:

B. abortus1119 LEP, HEP, PVS, 91, 51
B. melitensisRey. 1 Cepas para pruebas potenciaCVSw,

Cepas de referencia Cepas para confrontaciSnde bovinos DR--19
B. melitensisM16 Líneas celulares
B. abortus 544
B. suis 1330

Sueros polivalente s TUBERCULOSIS
Sueros monoespecfficos A y M

Fago Tb Tuberculina PPD mamffera
Tuberculina PPD aviar

HIDATIDOSIS (Las tuberculinas fueron adquiridas en

Weybridge, Gran Bretaña, para su dis-
Antfgeno Casoni tribuciSn)
Antfgeno l_tex Cepas producciSn:

Líquido hidatfdico ovino M. tuberculosis C, Dt, Pn
Sueros referencia

CARBUNCO ANIMALES DE LABORATORIO

B. anthracis 34F2 Ratones

B. anthracis P-4 Ratas

Cobayos
LEPTOSPIROSIS Hatosters

Meriones

Serotipos referencia Conejos
Antisueros
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b) Pruebas de referencia: Una buena parte del tiempo de los cientfficos del

Centro est_[ dedicada a este servicio a los países que consiste en:

- pruebas de potencia de vacunas y sueros antirr_bicos

- pruebas de calidad de vacunas antibrucélicas

- pruebas de potencia de la vacuna anticarbuncosa avirulenta

- pruebas de calidad de antfgenos Brucella-

- tipificaciSn en biotipos de cepas de Brucella aisladas en America Latina

- tipificaciSn de leptospiras en AmSrica Latina.

- diagnosis de referencia para identificaci6n de virus r_bico

- pruebas serolSgicas de referencia para brucelosis, hidatidosis

y leptospirosis.

Desde el establecimiento del servicio de referencia para pruebas

de potencia de vacunas antirr_icas para uso humano y animal, se examinaron

302 lotes correspondientes a 11 diferentes tipos de vacuna, procedentes de 17

países americanos. El 23, 6% de las vacunas examinadas resultaron por debajo

de los requerimi, entos establecidos. Desde 1967 a marzo de 1971 se examinaron

202 lotes de vacuna, de los cuales 150 cumplieron con los requerimientos estable-

cidos.

En el Cuadro No. 6 se dan los resultados obtenidos en las pruebas de

potencia de vacunas antirr_bicas, recibidas durante 1970, y correspondientes

a 79 lotes procedentes de 12 pafses.

En Setiembre de 1970 se realiz6 una encuesta en América Latina para

averiguar el monto de la producci6n en cada país, nfimero de productores y tipos

de vacunas para uso humano, canino y bovino. La encuesta permitir_ ofrecer un

mejor y m_[s amplio servicio a los países en el control de referencia de las vacunas,

con el fin de mejorar su calidad.
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CUADRO 6

CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

PRUEBAS DE POTENCIA DE VACUNAS ANTIRRABICAS 1 1970

Tipo de vacuna Resultados
S/E

CRL- H 25/30

CRL- A 19/19

Semple- H 2/3

Umeno-Doy- A 0/i

Formidogel- A 0/3

ERA- A 1/3 *

LEP- A 5/13

HEP- A 4/6

Kelser- A 0/I

* 2 lotes experimentales procedentes de un laboratorio nacional

CRL ffi Cerebro Rat6n Lactante:

H _ uso humano

A ffi uso animal

S ffi satisfactorio

E ffi examinados
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Un servicio similar se ofrece también a los países para pruebas de

referencia en el control de calidad de vacunas y antfgenos para brucelosis. El

est_lndar para antfgenos de uso animal ha mejorado notablemente, pero los

reactivos que se usan en hospitales y servicios de salud dejan afln mucho que

desear. En algunos países existe una situaciSn paradSjica: los laboratorios de

salud animal producen antfgenos de buena calidad que pueden ser empleados

tambiSn para la diagnosis de brucelosis humana; sin embargo se importan los

asf llamados "antfgenos febriles" que generalmente estan por debajo del estándar.

Durante los aflos 1967 y 1968, el Centro examin_ todos los lotes de vacuna

B. abortus, cepa 19, comercialmente producidos en la Repf[blica Argentina,m

por un acuerdo especial con el Gobierno. En los dos afios se examinaron 376

lotes de vacuna, habiSndose notado una marcada mejoría en la calidad de las

vacunas en el curso del proyecto, a medida que los laboratorios elaboradores,

con la colaboraciSn del Centro, fueron corrigiendo las fallas e instituyendo mejores

controles. Dentro de los dos aflos (1967-1968) del mismo proyecto se examinaron

20 lotes de antfgeno Brucella y se entregaron al Gobierno 13. 610 rol de antfgeno.

El proyecto fue llevado a cabo con la colaboraci6n de profesionales de la

Secretaría de Agricultura destacados al Centro para su adiestramiento y termin6

en Abril de 1969. Actualmente el control de vacunas y antfgenos para brucelosis es

ejercido por los laboratorios de la Secretaría de Agricultura y Ganadería, que

cuentan con profesionales debidamente adiestrados para ese propSsito.

El Centro ofrece también un servicio de confirmaci6n diagn6stica en

rabia, brucelosis, leptospirosis y tuberculosis.

El laboratorio de brucelosis del Centro es, por ahora, el finico equipado

en América Latina para la tipificaci6n de brucelas por los mStodos convencionales

y por los recientemente introducidos (fagolisis y metabolismo oxidativo).
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Hasta ahora ha tipificado 509 cepas aisladas de pacientes humanos y

de diferentes especies animales, obteniendo los resultados que se consignan en

el Cuadro No. 7.

Esta labor ha podido aclarar varias situaciones epidemiol6gicas confusas,

al indicar las probables fuentes animales de infecci6n humana.

Pruebas de tipificaciSn se realizan también en los laboratorios de

tuberculosis y de leptospirosis, si bien en escala m_s reducida.

A pedido de los Gobiernos, el Centro ha realizado también pruebas

serol6gicas de rutina, como en leptospirosis para Barbados, Bolivia, Cuba,

Ecuador, Perfiy Venezuela.

El Centro est_ colaborando con el Gobierno de la RepfIblica Argentina

para establecer servicios de laboratorio para la diagnosis serolSgica de la

hidatidosis, tanto al nivel central como local. Mientras estos servicios no

empiecen a funcionar,, el Centro sirve a varios hospitales y centros de asistencia

para efectuar la diagnosis serol¿_gica de rutina.

TambiSn est_ dando apoyo de laboratorio a la Municipalidad de Mcr6n,

Provincia de Buenos Aires, en las tareas de diagnosis rutinaria de rabia,

habiendo examinado, desde el 20 de Marzo de 1969, un total de 668 especímenes

(muestras de cerebro) de diferentes especies de animales, resultado el 31% de

los mismos positivos.

En resumen, el Centro sirve como laboratorio de referencia en las

zoonosis para los países americanos, habiéndose ocupado en algunos casos de la

diagnosis rutinaria a pedido de los Gobiernos.
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CUADRO No. 7

CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

Tipificaci6n de cepas de Brucella America Latina

Ndmero de Cepas

Biotipo B_. abortus B. melitensis B. suis

I 118 271 79

II 10 6 -

III - 2 1

IV 21 - -

V 1 - -
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c) Pruebas de periciay estandarizaci6ninteramericana

Además de pruebas de referencia,elCentro ofrece como servicioa

los países una cooperaciSn en la vigilancia sobre la calidad de la diagnosis y del

control sobre los biolSgicos empleados en las zoonosis.

El Centro ha colaborado con organismos intergubernamentales de

sanidad animal, tales como COTERSA (ComisiSn Técnica Regional de Sanidad

Animal), para establecer normas uniformes para biol6gicos y criterios

diagn6sticos para enfermedades zoonSticas.

Pruebas de pericia (proficiency testing) a nivel latinoamericano, se

iniciaron para la diagnosis de rabia y se extender_n a la de otras enfermedades

así como al control de biol6gicos, a medida que los recursos del Centro lo

permitan. Esta asistencia técnica a los países tiene por objeto evaluar la

pericia con que se hace la diagnosis y también el control de biolSgicos, ubicar

donde se encuentran las fallas y asesorar para corregirlas. En el caso de la

diagnosis de la rabia se hizo una encuesta requiriendo datos de 70 laboratorios en

27 países, obteniéndose respuestas de 51 laboratorios de 20 países. Con el mismo

fin, se enviaron muestras codificadas para diagnosis por inmunofluorescencia a

26 laboratorios, obteni_ndose respuesta de 17. Cada lote consistía de 5 muestras

(3 positivas y 2 negativas) y una de las muestras positivas fue tomada de un virus

que produce inclusiones muy pequefias de dificil diagnosis. Los resultados que se

obtuvieron fueron los siguientes:

RESULTADOS No. de LABORATORIOS

Todoscorrectos 6

Un error * 8
Dos errores * 2

Tres errores * 1

* Muestra "difícil" inclufda
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D. Programa de Investiga ciSn

Los proyectos de investigaciSn tienen por objetivo servir a los países

en sus programas de control, dotAndolos de las herramientas m_.s adecuadas

a la situaciSn latino-americana.

El programa original de investigaciones previsto por el Plan de

Operaciones fue cumplido, con algunas modificaciones y ampliaciones intro-

ducidas por el Cornit_ Cientfffico Asesor y por los propios investigadores del

Centro. Adem_[s de los proyectos planificados originariamente, se han intro-

ducido algunos nuevos, contemplando las necesidades de los países de la

Rogi6n.

El Comitfi Científico Asesor, designado por el Director de la OSP y

que est_. compuesto por renombrados investigadores americanos y europeos,

revisatodos los aSos, con sentidocrftico,losproyectos del Centro, asesora

en su ejecuciSn y sugiere nuevos temas de investigaciSn.

No es posible detallar aquí los proyectos de investigaciSn, tanto por

su nflmero como por la variedad de temas que abarcan. Desde la iniciaciSn del

Proyecto con el PNUD se estuvo llevando a cabo 54 diferentes proyectos, 10 de

los cuales corresponden a investigaciones epidemiolSgicas, 18 a mejoramiento

de la diagnosis, 14 a mejoramiento de vacunas, 6 a investigaciSn b_.sica y 6 a

evaluaciSn de drogas para control de hidatidosis.

La evaluaciSnde los proyectosde investigaciSn,así como de otras

actividades del Centro esta contenida en los informes anuales del Comité

Científico Asesor, y la informaciSn detallada se encuentra en publicaciones

efectuadas en revistas cienttfficas.

Presentamos aquí solamente las grandes lineasde investigaci6nen

que estaempeflado el Centro.
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EvaluaciSn y Mejoramiento de Vacunas

Las vacunas constituyen un arma importante, sobre todo en el

control de la rabia y de la b rucelosis. En rabia, las vacunas juegan adem{is

un papel trascendente en la proteci6n de las personas que fueron expuestas

al virus r_tbico.

1. Rabia

Los proyectos de investigaciSn para la inmunizaci5n humana

est_fn orientados tanto hacia la elaboraci5n de un esquema de vacunación

para proteger a grupos expuestos a riesgo antes de la exposici6n, así

como hacia la evaluación de los esquemas que se usan para el "tratamiento

vacunal" post-exposiciSn.

1.1 Los esquemas para la inmunizaci6n de grupos ocupacionales expuestos

a riesgo, tales como personal empleado en los programas de control o de

laboratorio de rabia, necesitaban varios meses para completarse. La utilidad

de estos esquemas estaba limitada ya que la protecci6n de estos grupos es

generalmente apremiante.

Con la vacuna de cerebro de rat0n lactante (CRL) que es m_.s potente

que las otras empleadas para este prop6sito, se estudi5 la posibilidad de acortar

los plazos.

Un estudio preliminar con diferentes ndmeros de dosis de vacuna

permiti6 seleccionar un esquema consistente en administrar 3 dosis, día por

medio.

El esquema de 3 dosis fue evaluado en 61 personas adultas, administr_.ndose

la vacuna por via subcutánea. Un refuerzo de ½ dosis se administr5 un año o mes

después de completar el esquema. El estudio de la respuesta inmune por
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seroneutralizaci6n demostr5 la presencia de anticuerpos en el 71% de las

personas a los 10 días, en el 94% a los 21 días y en el 95% a los 90 días de

completar el esquema de vacunaci6n. En el 72% de las personas sometidas al

ensayo se pudo encontrar anticuerpos un aflo después de la vacunaci6n. El

"booster" fue muy eficaz en provocar la aparici6n de una tasa alta de anti-

cuerpos, al ser administrado de uno a tres aflos después de la inmunizaci6n

primaria, aún en los sujetos que no tenían anticuerpos detectables inmediata-

mente antes de la inoculaci6n de la dosis de refuerzo. Este esquema, que se

completa en el término de una semana, da tan buenos resultados como los

esquemas m_s largos con otros tipos de vacunas.

1.2 El esquema actualmente recomendado para la inmunizaciSn post- exposi-

ciSn es de 14 dosis de vacuna, aplicadas una por día. Investigadores en varias partes

del mundo est_n trabajando para acortar ese esquema que, por lo prolongado,

resulta oneroso y provoca además deserciones en el "tratamiento", a veces con

resultados fatales.

CEPANZO ha colaborado con el Centro Antirr_bico de Avellaneda, Pcia.

de Buenos Aires, Argentina, para evaluar esquemas diferentes de vacunaciSn

post-exposiciSn con vacuna CRL, que esa instituoi6n aplica corrientemente. Los

esquemas fueron de 3, 7 y 14 dosis, mas dos refuerzos a los 10 y 20 días despues

de la serie primaria. La mejor respuesta se obtuvo en los grupos que recibieron

mayor nSmero de dosis. Otra observaciSn de interés fue que la proporciSn de personas

que reaccionaron serol_gicamente fue mies alta en el grupo de edad entre 5 y 24 años,

que en el grupo de m_s de 25 años. Existe la esperanza de que la poca diferencia entre

los esquemas de 7 y 14 dosis ( m_s dos refuerzos ) pueda ser superada con una vacuna

CRL de mayor potencia. Nuevos ensayos se efectuaron en esa direcci6n.
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1.3 Se llevaron a cabo estudios para mejorar la vacuna CRL investigando

la diferencia en la inmunidad conferida por 3 diferentes cepas de virus

r_ibico fijo (CVS, 51 y 91). Se demostr6 en un ensayo en ratones, que el poder

inmun6geno de vacunas con CVS y 51 era anfùogo y protegía contra el virus

hom61ogo y heter61ogo, pero que la cepa 91 daba s61o inmunidad hom61oga.

Animales vacunados con la cepa 91 respondían pobremente, al ser confrontados

con virus CVS y 51. TambiSn se observ6 la situaci6n inversa, ya que animales

vacunados con virus CVS y 51, así como con la vacuna de referencia internacional

(176), no fueron protegidos contra el virus 91. Los resultados de este ensayo

implicarfan una diferencia en la constituci6n antigSnica de los virus r_bicos,

hecho que sería de gran trascendencia en la vacunaci6n. Un estudio especial

se proyecta al respecto.

Ninguna vacuna antirr_bica es completamente inocua. Con la vacuna

CRL se ha logrado reducir grandemente los accidentes post-vacunales, cuya

ocurrencia, en comparación con la vacuna Semple, es de 1 a 5. Con el fin de

obviar este inconveniente se han estudiado vacunas CRL purificadas por

cromotograffa, como así mismo se est_fn llevando a cabo estudios para descubrir

y medir trazas de mielina que podrían entrar en la composici6n de las vacunas. La

mielina, como se sabe, es la substancia que se hace responsable por los

accidentes encefalfticos.

1.4 La prevenci6n de la rabia humana puede obtenerse s_lo con el control de la

rabia animal, especialmente la rabia canina. Uno de los principales procedimientos

de control es la vacunaci6n masiva de perros con vacunas de buena calidad. La

vacuna CRL ha demostrado conferir una inmunidad potente y prolongada en perros.
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Las investigaciones del Centro con vacuna CRL se orientaron hacia la bfisqueda

de la concentraciSn mes conveniente de tejido nervioso para producir en forma

precoz anticuerpos en perros vacunados y para conocer la mejor vía de adminis-

traciSn de la vacuna.

La rabia bovina tiene poca importancia desde el punto de vista de salud

pfIblica, pero constituye un problema de entidad en la economía pecuaria de la

mayoría de los países latinoamericanos. Especial atenci6n se ha dedicado a la

evaluaci6n de vacunas para uso bovino, ya que es de primordial importancia en

el control de esta enfermedad poder contar con biol6gicos que confieran una

resistencia eficaz y duradera. Una gran confusiSn reinaba en este campo y hubo

necesidad de evaluar, en forma fidedigna, 91 valor relativo de los diferentes

tipos de vacuna.

Después de comprobar la potencia de 8 diferentes tipos de vacuna en

animales de laboratorio, se evaluaron las mismas en bovinos, tanto por sero-

neutralizaciSn como por exposiciSn a un virus r_bico aislado de vampiros. Se

lleg5 a la conclusiSn de que existen marcadas diferencias entre los diferentes

tipos de vacuna en cuanto a respuesta inmunogénica. Y que la vacuna viva mes

activa es la obtenida en cultivo de c_lulas de riñon de cerdo con una cepa atenuada

(ERA). TambiSn se pudo comprobar que hay varios otros tipos de vacunas, tanto

a virus vivo como inactivado que dan una inmunidad fitil y que es posible, en base

a estas vacunas, establecer programas de control. El conocimiento obtenido por

este estudio como por varios otros que le siguieron tuvo una aplicaci6n pr_.ctica

casi inmediata en los países.

2. Brucelosis

2.1 En brucelosis las investigaciones fueron orientadas sobre todo hacia la
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evaluaci6n de las vacunas para caprinos, ya que la infecci6n en esta especie

animal es la m_s importaute desde el punto de vista de salud pflblica. Argentina,

M_xico y Perfi notifican m_s de 1.000 casos anuales de brucelosis humana debida

principalmente a la ingestiSn de quesillos frescos de leche de cabra.

La vacuna B_. melitensis Rev. 1 se ha mostrado eficaz, en varios

ensayos controlados, como un agente inmunizante contra la brucelosis en

caprinos y ovinos. Tiene, no obstante, el inconveniente de que produce abortos en

hembras preñadas, por lo que su uso este limitado a animales j6venes, antes de

la edad de la pubertad. Para obviar ese inconveniente, se ha ensayado en la isla

de Malta, la aplicaci6n en cabras preñadas de dosis reducidas de vacuna que se

mostraron inocuas, pero la protección que confiere no fue suficientemente eva-

luada. Como en varias partes de AmSrica Latina los machos cohabitan con las

cabras durante todo el aso, fue importante conocer el valor inmunSgeno de las

dosis reducida, como así mismo de una vacuna no aglutinSgena B. abortu@ cepa

45/20. El ensayo comparativo entre las dosis completas de Rev. 1, dosis reducida

de Rev. 1 y la cepa 45/20, demostr6 que cuando se exponen los animales con una

dosis baja o moderada de un cultivo virulento de B_. melitensi _ la inmunidad es com pa-

rable. A dosis altas de confrontaci6n, la vacuna B. abortus 45/20 da poca o ninguna

protecci6n. Los resultados de esta investigaci6n permiten, por consiguiente, la

vacunaci6n total de un hato de cabras, usando la dosis completa de la vacuna Rev 1

en cabritas jóvenes y dosis reducida en cabras adultas.

2.2 Otra fuente importante de brucelosis humana en las AmSricas son los cerdos

infectados. CEPANZO colabora con los Institutos Nacionales de Tecnología Agrope-

cuaria (INTA) de Argentina para evaluar una vacuna contra la brucelosis suina.
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Evaluaci6n y Mejoramiento de Pz. uebas DiagnSstica s

La diagnosis correcta no es solamente la base para un tratamiento

apropiado del paciente, sino que es esencial para los programas de control.

Además de adiestrar profesionales en tScnicas nuevas y mejoradas, dar

asesoría en el terreno y contribuir a la estandarizaci6n, el Centro tiene

varios proyectos en cada una de las zoonosis para simplificar t$cnicas y

mejorar su sensibilidad y especiflcidad.

1. Rabia

1.1 En la _cntca de inmunofluorescencia para la diagnosis de la rabia, que

el Centro ha contribufdo grandemente a difundir en América Latina, la inves-

tigaciSn ha permitido acortar el tiempo de su ejecuci6n de 5 horas y media a

45 minutos. De tal manera se posibilita que el medico tome una decisi6n r_l_ida$

sobre el "tratamiento" del paciente. En ensayos preliminares, esta modificaci6n

se ha mostrado tambiSn _til para el examen de saliva de animales sospechosos.

1.2 Otro proyecto de investigaci_Sn demuestra que se obtienen mejores resultados

aislando el virus r_bico por cultivo de tejido enriquecido con DEAE-Dextran que

t

por inoculaci6n intracerebral de ratones. El significado de esta investigaci6n es

que se podr_ hacer una mejor diagnosis, mis r_pida y a menor costo.

_1.3 En un estudio sobre la susceptibilidad de ratones adultos y lactantes al

virus r_[bico, se pudo demostrar que mientras el 93% de los lactantes son positivos

a la prueba de inmunofluorescencia al tercer día despues de la inoculaci6n, s_51o

el 3% de los adultos muestran antfgenos detectables en este plazo. Al 4° día todos

los lactantes y s_51oel 40% de los adultos fueron positivos. También la cantidad

de anffgeno detectable es mayor en animales lactantes. Este estudio demuestra que

para una diagnosis precoz por la prueba biol6gica suplementada por inmunofluores-

cencia es necesario usar ratones lactantes.
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1.4 Las pruebas de laboratorio conocidas hasta ahora se realizan después

de la muerte del paciente (hombre o animal). Schneider describi6 en 1969 una

prueba por impresiSn de la cSrnea, por intermedio de la cual pudo diagnosticar

la infecci6n en 41 de 43 ratones experimentaln_ente infectados antes o durante el

período sintomático. Para determinar la sensibilidad y especificidad de una

prueba tan dtil, se examinaron por inmunofluorescencia, hasta ahora, 338

impresiones de cSrnea de individuos de diferentes especies animales, inclu-

yendo ratones. Los resultados demostraron una sensibilidad de 42% y una

especificidad de 97%. Este estudio demostr6 que la prueba es altamente

especifica, pero de muy baja sensibilidad. Una prueba positiva tiene valor

diagn6stico, pero una negativa no lo tiene.

2. Brucelosis

2.1 La brucelosis cr6nica en el hombre, cuando persisten bajos títulos aglu-

tinantes, es de difícil diagnosis. En un limitado n_mero de sueros se uudo

demostrar el valor diagn6stico de las pruebas que destruyen las inmunoglo-

bulinas lgM y ponen a descubierto las X gG asociadas con la infecciSn activa. A

tal efecto se han usado las pruebas de mercaptoetanol y Rivanol. TambiSn la prueba

de fijaciSn de complemento se mostr6 fitil.

En los animales, especialmente en caprinos y suinos, existen dificulta-

des de diagnosis. Con cierta frecuencia se encuentran animales que son negativos

a la sero-aglutinaci6n y de los cuales se aislan brucelas. Por otra parte, se en-

cuentran en hatos libres de infecciSn anticuerpos aglutinantes, generalmente a

tRulos bajos. En uno de los estudios, el Centro compar5 5 diferentes pruebas

diagn6sticas en 1525 cerdos. Se concluy6 que 50 u.i. en la aglutinaci6n en tubos

tiene significaciSn diagnSstica, si se toma como referencia las pruebas que ponen
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en evidencialas inmunoglobulinasIgG.

Otro problema en brucelosis animal es la distinci6n entre anticuerpos originados

por una infección natural y los causados por vacunaciSn. Se vacunaron 60 cabras con B.

melitensis, Rev. 1 (con dosis normal y dosis reducida), 30 cabras con B. abortas 45/20

y 30 se dejaron como testigos. Todos estos animales fueron expuestos a la infección con

una cepa virulenta de B. melitensis y se han |oguido las curvas de anticuerpos por 5 prue-

bas diferentes de diagnosis. Este ensayo ha sido completado recientemente y los resulta-

dos es_n siendo tabulados.

2.2 La infecci6n por B. ovis en ovinos causa apreciables pdrdidas econ¿gmicas por este-

rilidad de los machos y en menor grado por abortos. En América Latina es un problema

comtln a todos los países de crih de ganado ovino. Para la diagnosis de la infecciSn se

disponf__nicamente de la prueba de fijaci6ndel complemento, procedimiento costoso

que necesitaba de t_cnicos experimentados y que no se adaptaba para el examen de un

elevado n_Imero de animales. El Centro ha desarrollado un ro@todo de difusi6n en agar-gel.

Esta prueba fue evaluada juntamente con la prueba de fijacidn del complemento en anima-

les infectadm experimentalmente y ovinos naturalmente infectados con un acuerdo en los

resultados de 92 - 100 O/O. Este m@todo, que permite realizar muchas pruebas en poco

tiempoy a un costo reducido,puede ser de mucho valor para investigacionesepidemiol_gicas

y para el control de la infección.

2.3 El antfgeno elaborado con B. abortas se ha usado hasta ahora para las pruebas sero-

15gicas de infecciones originadas por las 3 especies de Brucella clásicas. La experimen-

taciSn realizada por el Centro ha demostrado que para sueros humanos» o de animales in-

fectados con B. meHtensis, un antfgeno preparado con la especie hom4_loga y estandariza-

dos por los m@todos recomendados por la FAO/OMS da títulos que son 2-3 veces m_s
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altos que con el antfgeno comdnmente en uso. La conclusi6n de este estudio es que podría

ser provechoso usar un antfgeno de B. melitensis adecuadamente estandarizado en _reas

endSmicas de brucelosis caprina, y que son necesarias nuevas investigaciones para ave-

riguar si se puede usar una prueba comparativa de aglutinaci6n para distinguir serol6gi-

c _mente infecciones por B_._:abortus/B, suis de las ocasionadas por B_.__melitensis.

3. Hidatidosis

3.1 La prueba intrad_rmica de Casoni es sumamente _ltil para la diagnosis de la hidatido-

sis humana. Desafortunadamente esta prueba fue usada con resultados muy contradick_rios

por no haber sido estandarizada. Los proyectos del Centro estaban orientados tanto ha-

cia la normalizaci6n de los m_todos que emplean antfgenos crudos, como hacia la puri-

ficaciSn de los antfgenos que intervienen en la reacciSn. Se obtuvieron fracciones activas

del líquidohidatfdico(origenovino) por eluciSna bajay altafuerza iSnicade lascolumnas

DEAE-celulosa. Estas fraccionesfueron estudiadascon m_s detalley se diseño un ro@todo

para eliminar la mayor parte de los componentes del huésped presentes en el líquido hida-

tfdico. Se aislaron dos ant_genos mayores de naturaleza lipoproteica y se determin6 su

valor diagnSstico. Aparentemente algunos otros antfgenos importantes son necesarios» ya que

un buen nflmero de casos comprobados fueron negativos con estos antfgenos en las pruebas

diagn6sticas. Por el agregado de otros antfgenos purificados, de características diferentes

puede ser posible obtener el mosaico antig_nico necesario. En ensayos siguientes se de-

mostr5 que los componentes del hu@sped pueden ser eliminados por ebullición del líquido

hidatfdico, sin que pierda su antigenicidad especifica. Este hecho permiti5 usar en forma

reproducible, un pool de líquido hidatfdico de ovino, ajustado a la concentraciSn de 10 mi-

crogramos de nitrSgeno proteico por mi. Se estableci5 la cantidad a inocular, el tiempo de

lectura, la manera de medir la reacci5n y el criterio diagn6stico. Se practicaron pruebas
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en 100 pacientes hidatfdicos conflrmados y en un grupo testigo. Se evalu6 así mismo la

prueba estandarizada para investigaciones epidemiol6gicas en 1700 personas. Esta eva-

luaci6n se efectfla conjuntamente con exámenes medicos, radiogríificos y pruebas serol6-

gitas.

3.2 La prueba serol6gica de referencia sigue siendo la de hemaglutinaci6n indirecta. La

preparaciSn diaria de hematfes sensibilizados resulta tediosa, por lo que signific_ un pro-

greso el tratamiento de las c_lulas con glutaraldehido, que permite una conservaci0n

prolongada en congelaci6n o por liofilizaci6n. El' Centro sigui6 trabajando tambi@n en la

ppueba r_ipida de aglutinaci6n lftex, que habfa desarrollado anteriormente en colabora-

ci6n con el Center for Dlsease Control. La introducci6n de laminas Boerner en esta prue-

ba contribuy6 a la utilidad y practicabilidad de este m_todo diagn6stico para la hidatidosis

humana. De 65 muestras de suero de pacientes hidatfdicos tomadas antes de la interven-

ci_n quir_rgtca, 53 dieron resultado positivo (82 o/o). Como era de esperar, la prueba

fue menos sensible en enfermos pulmonares (74 o/o de positividad) y m_s sensible en pa-

cientes de localizaci6n hepft_ca (96 o/o de resultados positivos). De 162 sueros recibidos

para la diagnosis serol6gica de hidatidosis, 8 (5 o/o ) fueron positivos s_lo a la prueba de

l_ttex y negativos por hemaglutinaci6n e inmunoelectroforesis. Es posible que se trate de

falsos positivos o de pacientes que tienen quistes clfnicamente no diagnosticados. Este

estudio confirma la alta especiflcidad y sensibilidad de la prueba de aglutinaci6n l_tex,

de ejecuciSn fltcil, rtpida y de bajo costo.

4. Tuberculosis

4.1 La prueba tubercul_ica y el sacrificio de lreactores es el mStodo principal de que se

dispone para el control y la erradicacidn de tuberculosis bovina. De ahí la importancia de
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evaluar los distintos tipos de tuberculina y de pruebas tuberculfhicas para conocer su re-

lativa potencia y especificidad.

Cien bovinos destinados al sacrificio, de diferentes edades, sexos y razas, fueron

tomados al azar y sometidos a la prueba tuberculihica con: a) tuberculina PPD aviar con

una concentración de 0, 5 mg/ml; b) tuberculina PPD mamffera (humana) de 2 mg/ml y

,_) tuberculina PPD bovina de 1 mg/ml. El Laboratorio Central de Veterinaria, Weybridge,

Surrey, Inglaterra, provey5 las tuberculinas. Las tuberculinas fueron aplicadas tanto en

la regi_Sn del cuello como en el pliegue ano-caudal. Un día despuSs de la lectura de las

reacciones, se practica el examen post-mortem. Los animales fueron clasificados como

tuberculosos y no-tuberculosos en base a la observaci6n de lesiones macrosc_picas. De

los 100 animales, 35 resultaron tuberculosos al examen post-mortem. Entre los 35 ani-

males tuberculosos, se encontraron reacciones falso-negativas por la prueba tuberculf-

nica dnica (tuberculina mamiffera solamente) en 7 (20 o/o);por la prueba comparativa con

PPD bovina en 4 (11,4 o/o), y por la misma prueba con PPD humana en 2 (5,7 o/o). De

los 65 animales no tuberculosos, 3 (4, 6 o/o) dieron reacciones falso-positivas por la

prueba comparativa con PPD humana (y aviar), uno (1, 5 o/o) por la misma prueba usando

PPD bovina (y aviar) y dos (3 o/o) por la prueba flnica en el pliegue ano-caudal. La

prueba tuberculfnica comparativa en la tabla del cuello, usando PPD aviar con PPD huma-

na o bovina, fue m_Is eficiente que una sola inyecciSn de tuberculina mamffera. La PPD

bovina dio una discriminaci6n mejor entre animales tuberculosos y no-tuberculosos, tan-

to en la prueba comparativa como en la simple.
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Evaluaci0n de drogas contra la hidatidosis

El Centro ha dedicado especial atenciSn a la evaluaciSn de drogas contra Echino-

coccus granulosus, parásito del perro responsable de la hidatidosis del hombre y de los

animales dom_sticos. Un antihelmfhtico eficaz contra E..._ granulosus en el perro sería de

mucho valor en el control de la hidatidosis. Desde hace muchos años el Centro conduce

ensayos quimioterapedticos en perros y fue el primero en demostrar la utilidad de la

bunamidina como un agente contra E. grannlosus. Una dosis dnica de 50 mg/kg de peso

vivo demostr6 ser eficaz contra infecciones con E_: granulosus maduros. Sin Embargo,

cuando los parásitos estaban inmaduros, una sola dosis fue poco eficaz. Repitiendo la

dosis con 6 semanas de intervalo, la bunamidina se mostr0 eficaz contra infecciones

tempranas. La bunamidina es mejor aceptada por los perros que la arecolina (droga

usualmente empleada) cuando es necesario redosificar los animales. También tiene

la ventaja de ser tenicida en vez de tenffuga como la arecolina. Ensayos preliminares

indican que también es ovicida. Este importante aspecto estg en estudio.

Un compuesto de f6_foro orgánico, otra droga de las muchas estudiadas dio

resultados pr°misorios.
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PROGRAMA FUTURO. PROYECTO REGIONAL

(1972- 1976)
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IH. PROGRAMA FUTURO. PROYECTO REGIONAL (1972-1976)

Cumpliendo con la Resoluci6n VII de la Segunda Reuni6n Interamericana a Nivel

Ministerial sobre el Control de Fiebre Aftosa y Otras Zoonosis, realizada en Río de Ja-

neiro (8 al 11 de abril de 1968), una MisiSn Especial designada por el Director de la

Oficina Sanitaria Panamericana (OSP) visit6 26 países miembros, recogiendo informaci6n

en cada uno de ellos sobre los problemas y necesidades existentes en la regi6n para el con-

_rol de las zoonosis. Así mismo la Misi6n recibi6 la expresión del deseo unánime de los

países para que el Centro amplíe su programa de asistencia t_cnica, comprometi_ndose a

brindar su apoyo financiero a tal efecto.

En la Tercera Reunt6n Interamericana sobre el Control de Fiebre Aftosa y

Otras Zoonosis, realizada a nivel de Ministros de Agricultura, en Buenos Aires del 14

al 17 de abril de 1970, se aprob6 la Resoluci6n II que reconoce "la funci6n esencial que

desempeñ6 el Centro Panamericano de Zoonosis en la prestaci6n de servicios de educaci6n,

investigaci6n y asesoramiento con el fin de ayudar a los Gobiernos en la promoci6n, am-

pliaci6n y mejoramiento de programas nacionales para controlar las zoonosis y prevenir-

las". Con el fin de ampliar mas las actividades del Centro a un _mbito regional, la Reso-

luci6n II recomienda a la OPS que apruebe una asignaci6n adicional - de acuerdo al Docu-

mento RICAZ 3/14 - para el Centro en la inteligencia de que los Ministerios de Agricul-

tura de los Gobiernos de la Organizaci¿Sn aumentar_n su apoyo financiero de conformidad

con la escala de cuotas. Esta recomendaci6n fue aprobada por la XVIII Conferencia Sanita-

ria Panamericana de la OPS con fecha 8 de Octubre de 1970. La Tercera Reuni6n Intera-

mericana sobre el Control de Fiebre Aftosa y Otras Zoonosis reafirm6 también el deseo de

_s países de apoyar una solicitud al PNUD para la extensi¿Sn de la asistencia financiera al

Centro Panamericano de Zoonosis, en forma de un Proyecto Regional.
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El Proyecto Regional solicitando un aporte de us_ 1.528. 837 al PNUD m durante

un período de 5 años, de 1972 a 1976, fue presentado por el Gobierno de la Argentina como

país sede del Centro, con el apoyo de Brasil, Colombia, Cuba, Chile, Ecuador, Paraguay,

Uruguay, Venezuela y la mayoría de los otros países del Hemisferio. Se estima que al

_r_r, tno de los 5 años del Proyecto Regional, los Gobierno Miembros y la OSP/OMS po-

drgn sostener al Centro con sus propios medios.

Objetivos y breve descripci5 n del Proyecto Regional

El Proyecto Regional tiene por objeto posibilitar la ampliaciSn de la asistencia

t_cnica a los países americanos, en apoyo de sus programas de control y/o erradicaci_n

de las zoonosis. Este Proyecto se llevar_ a cabo con la ayuda del programa de las Nacio-

nes Unidas para el Desarrollo (PNUD) :y el apoyo financiero del Gobierno de la Repdbli-

ca Argentina, de los Gobiernos de los demí_s países miembros y de la OPS/OMS.

En base a la experiencia ya acumulada se ha elaborado un programa de activida-

des, a travSs del cual se expandir_ el servicio a los países en base a los siguientes cam-

pos de acci5n:

A. programas de Adiestramiento

Para el establecimiento y ampliación de programas de control de zoonosis es in-

dispensable ayudar a la creaciSn y perfeccionamiento de la infra-estructura, tanto en los

sectores de laboratorio como de campo; para alcanzar esa finalidad es esencial un esfuerzo

sostenido que permita obtener en cantidad suficiente, la mejor capacitaciSn de personal

profesional y t_cnico para ambos sectores. Es por ello que uno de los primol, diales objetivos
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del Centro Panamericano de Zoonosis - que ya ha ganado una s61ida reputaci6n en adies-

tramiento - consiste en incrementar las actividades en ese campo, d_lndole la prioridad

correspondiente. Es necesario destacar que para los pr6xtmos años se contempla, en apo-

yo del establecimiento de programas de control - y sin descuidar otros aspectos - hacer

_nfasis en el adiestramiento sobre planificación, administraciSn y evaluación de programas,

así como en epidemiologfa aplicada y bio-estadfstica. Se prev_ mantener la realizaci6n de

cursos y seminarios nacionales en un nflmero similar al de los dltimos cinco años, pero se

aumentar_i la colaboraci6n en el dictado de cursos nacionales, sobre todo en los países

que tengan programas de control, con el fin de incrementar los recursos humanos necesa-

rios para los mismos. El nflmero de becarios que reciben adiestramiento individual ser_

mayor que en los años pasados.

B. Asistencia T_cnica

Los programas de control de zoonosis que se han iniciado o est_n program_ndose

en este momento, indican que la asistencia t_cntca del Centro tendr_ que ser aumentada a

breve plazo, tanto en los aspectos de campo como de laboratorio. La Misi6n Especial pudo

comprobar que, en la actualidad, uno de los servicios m_.s requeridos por los países es la

de asesoría en programaciSn, como así mismo en la elaboraci6n de planes de financiamien-

to de los programas, incluyendo solicitudes de pr_stamos a organismos internacionales de

cr_ditot Igualmente esa Mtsi_n recibi_ la solicitud de los organismos gubernamentales pa-

ra que el Centro preste una mayor colaboraciSn en unificar, hasta donde sea posible, los

urocedimientos de campo_ debiendo encargarse de la coordinaci6n inter-pafses en las ac-

tividades de control de zoonosis. En consideraci6n especifica de esas solicitudes de los

países, se ha previsto en el Proyecto Regional reforzar el Departamento de Servicios
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Tgcnicos y Adiestramiento del Centro para poder des arrollar esas actividades.

Se estima que a medida que se desarrollen los programas de control ser_ necesa-

rio, igualmente, incrementar las investigaciones epidemiolSgicas para resolver los pro-

blemas que surjan, de acuerdo a las variadas condiciones que se presentan en el campo.

En esta etapa ser_ necesario promover, en algunos casos, _reas demostrativas

de control, que entre otros objetivos, servir_n para el adiestramiento en servicio de per-

sonal del país donde se lleve a cabo, como de becarios de otros países interesados en el

mismo problema.

C. Servicios de Laboratorio

Los programas de control que se estí_n estableciendo o proyectando necesitar_In

de un mayor apoyo de laboratorio. El papel del Centro como laboratorio de referencia

para la estandarizaciSn de productos biolSgicos que se usan en diagnosis,producciSn y con-

trol de biolSgicos, es objeto de creciente inter@s por parte de los paffses; por ello se prevg

que el volumen de los biolSgicos que se elaboran actualmente tendr_ que aumentar en forma

marcada para satisfacer la creciente demanda.

Una actividad cuya importancia es necesario resaltar en relación con el desarro-

llo de los programas de control, es la colaboraciSn que el Centro presta para el control de

vacunas, sueros y otros biol6gicos. Se presume que la demanda de servicios en esa activi-

dad tendr_ un apreciable aumento.

Uno de los problemas que también merece atenci6n del Centro es el relacionado

con los animales de laboratorio, cuya producciSn en cantidad y calidad necesitara ssr am-

pliamente mejorada en los países debido a que es uno de los principales factores limitantes
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para la diagnosis, producci0n y control de biol0gicos. En el prSximo quinquenio se desa=

rrollar_n actividades de adiestramiento, provisi0n de reproductores seleccionados e in-

vestigaciones aplicadas.

D. Investigaciones

Los proyectos de investigaci0n del Centro son predominantemente de carácter

aplicado y tienen por objetivo el perfeccionamiento de los m_todos de diagnosis, de tra-

tamiento y de control, como así mismo un mejor conocimiento epidemiol0gico de las zoo=

nosis. Los proyectos Bebcmionados para ejecutar son generalme nte de interés para todos

los países y significan, en suma, un esfuerzo conjunto de los mismos para resolver un

problema com_n, evitando duplicaciones y ahorrando fondos y esfuerzo. En el proyecto

regional se prev@ un proporcional aumento en las investigaciones tendientes a solucionar

los problemas que afectan los programas de control y/o erradicaci0n. Otro de los obje-

tivos importantes en este campo es el de promover la inveSPigaciOn biom_dica en los

países y colaborar en el desarrollo de programas de investigaciSn con los institutos na-

cionales, a través de la asesor_ y coordtnaciSn del Centro.

E. InformaciOnT_cnica

Es un hecho ampliamente conocido que es necesario corregir la escasez de in-

formaci0n t_cnica que existe en la mayorfa de los países con referencia a las zoonosis,

La actividad que viene desarrollando CE PANZO con respecto a la provisi0n de in-

formaci0n especializada es sumamente apreciada por los países y fue un_nime el deseo re-

cogido por la Misi0n Especial de mantener y ampliar ese programa en el Proyecto Regional.
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A medida que los recursos lo permitan, se imprimir_ un nflmero mayor de Notas

T_cnicas y se procederíl a editar una serie de publicaciones científicas en forma de

monografías; se incrementaríl asf mismo el servicio de consultas bibliogr_ificas y

prestamos de películas y tiras fijas.

En el diagrama No. 3 se indican las actividades que desarrollara el

Centro durante el período 1972 - 1976; también se adjunta la Proyecci6n Presupues-

tarja para ese período (Cuadro No. 8).
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1972 --4976

UNIDADES DE TRABAJO
,, . ,,
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CUADRO No. 8

m

PROYECCION PRESUPUESTARIA PARA LOS ANOS 1972/1976

(En I_lares EE. UU. )

Total

1972/1976 1972 1973 1974 1975 1976 1977

Contribuci6ndelPNUD 1.52S.837 384.777 349.910 351.009 321.322 121.819 -

Contribuci6n de los Gobiernos

Americanos 2.014.683 330. 000 363. 000 399. 300 439. 230 483. 153 531.468

Contribuci6ndel Gobierno Argentino 1.566. 162 283.436 297.608 312.488 328.112 344.518 361.744

Fondos del Presupuesto Regular de

laOPS/OMS 1.560.818 255.658 281.224 309.346 340.281 374.309 411.740

T

6.670. 500 I.253. _71 I.291. 742 1.372. 143 I.428. 945 I.323. 799 I.304. 952

fD
_._ _
_ O_

H

_4
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COMITE CIENTIFICO ASESOR DE LA OPS PARA EL CENTRO PANAMERICANO

DE FIEBRE AFTOSA

INFORME AL DIRECTOR

1970

Introduccign

El Comité Científico Asesor inaugur6 su reunión anual el 12 de agosto

de 1970 en el Centro Panamericano de Fiebre Aftosa, en Río de Janeiro, Brasil,

con un discurso pronunciado por el Dr. Jorge Atkins, Jefe de la Zona V (Brasil),

en los t_rminos siguientes:

En nombre del Director de la Oficina Sanitaria Panamericana,

Dr. Abraham Horwitz - quien por razones de fuerza mayor no ha

podido asistir a esta reunión de tan selecto grupo de científicos -
tengo el honor de darles la bienvenida a nuestra Organizaci¿_n,

representada en esta ocasión por el Centro Panamericano de Fiebre

Aftosa, que tiene su sede en esta hermosa y acogedora nación.

El sacrificio personal, que para muchos de ustedes significa

abandonar las actividades que de ordinario les ocupan y alejarse

de sus respectivos hogares, sólo puede explicarse por el interés

que profesan por las ciencias y que, sin duda, se verá compensado

en cierta medida por la satisfacción que experimentar_m al cono-

cer los adelantos técnicos, administrativos y financieros reali-

zados por este Centro. Esos adelantos se deben totalmente a las

sabias decisiones adoptadas por los Gobiernos Miembros de la

Organización y a sus contribuciones financieras, en especial las

que ha aportado el Gobierno del Brasil, contando con el valioso

asesoramiento de este Comité que se manifiesta en las evaluacio-

nes y recomendaciones anuales y, asimismo, con la capacidad y el
esfuerzo incesante del grupo selecto de administradores, t_cnicos

y personal auxiliar que han convertido a este Centro en la orga-

nizaci¿_n prestigiosa de hoy.

La institucionalización del Centro como programa dirigido,

administrado y financiado por los países de la Región por con-

ducto de la Organización Panamericana de la Salud; el conoci-

miento actual acerca de la magnitud del problema de la fiebre
aftosa en todo el Hemisferio y de la importancia que revisten los

programas de control; la decisión del Banco Interamericano de

Desarrollo en el sentido de intensificar la ayuda económica que

presta a los países para permitirles que organicen campañas

nacionales eficaces; y las reuniones anuales interamericanas

a nivel ministerial sobre fiebre aftosa y otras zoonosis, son
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apenas algunos de los últimos acontecimientos en que ha partici-

pado el Centro. El Centro ha contribuido a consolidar las
actividades que lleva a cabo en lo que respecta a investigación,

capacitaci6n y prestación de servicios de asesoramiento a los

programas nacionales de control y vigilancia epidemiológica.

Hay otros dos acontecimientos trascendentales que evidencian la

importancia que la Organización Panamericana de la Salud atribuye

al problema de la fiebre aftosa, de otras zoonosis y a la salud

pdblica veterinaria en general, así como la determinación del
Director de mantener al Centro de Fiebre Aftosa en excelentes

manos. Estos acontecimientos son la creación de un Departamento

de Salud Humana y Animal en la sede en Washington y el nombra-

miento del Dr. Mario Vasco Fernandes, sucesor del Dr. Carlos

Palacios como Director del Centro. El Dr. Palacios presentó su

dimisión para reincorporarse al servicio de su propio país.

El Dr. Mario Vasco Fernandes, Director del Centro de Fiebre

Aftosa, va a presentarles su informe sobre las actividades del

Centro el año pasado, la aplicación de las recomendaciones for-
muladas por este grupo en su tercera reunión, la situación de

los países exentos de fiebre aftosa y de aquellos afectados y

sobre el adelanto logrado por el Centro en función de recursos

y realizaciones. También les presentará el programa y presu-

puesto del Centro para 1971 y las proyecciones presupuestarias

correspondientes a 1972 y 1973.

La OrganizaciSn Panamericana de la Salud atribuye enorme

importancia a la evaluación de los programas regionales y

nacionales en los que participa y ha estudiado detenidamente

los procedimientos o sistemas que le permitan cumplir más efi-

cazmente esa tarea. El Comité Científico Asesor ha prestado
servicios sumamente satisfactorios en este aspecto.

Al darles las gracias en nombre de ]a Organización por la

ayuda que han prestado ustedes al Centro, quiero transmitirles

la confianza reiterada de la Organización en ustedes y su certi-

dumbre de que una vez más el análisis que ustedes hagan y las

recomendaciones que formulen serán inestimables para orientar
la labor del Centro con miras a combatir la fiebre aftosa en

todo el Hemisferio.

Las decisiones adoptadas en la III Reunión Interamericana, a Nivel

Ministerial, sobre el Control de la Fiebre Aftosa y otras Zoonosis, en

Buenos Aires, Argentina, influyeron apreciablemente en la preparación de
las actividades y recomendaciones futuras de este Comité.

El Dr. Mario Vasco Fernandes, nuevo Director del Centro, hizo patente

en su primer informe a este Comité que se acentuaba la necesidad de reforzar
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el programa de actividades y de aumentar el personal de categoría profesional.

Subrayó que aumentaban las solicitudes de asistencia t_cnica presentadas por
los Gobiernos.

El Dr. Hilary Koprowski informó acerca del estado de salud del

Dr. Karl Habel, quien se enfermó gravemente el año pasado y no pudo partici-

par en esta reunión. Todos los miembros del Com/té firmaron un mensaje des-

tinado al Dr. Rabel en el que hacían votos por su pronta mejorfa y expresaban

sus agradecimientos por la importante contribución que había aportado al
Comité.

El Comit_ felicitó al Director del Centro y al personal a sus órdenes

por el adelanto realizado en los nueve meses transcurridos desde la fecha

de la Gltima reunión. Es excelente la moral del personal y reina un ambiente

entusiasta respecto del programa futuro, lo que refleja la sobresaliente
actuación del nuevo Director.

Se están reorganizando algunos de los servicios y se han efectuado

mejoras en muchos asuntos secundarios pero importantes.

Ha mejorado en alto grado la situación de personal y en la actuali-

dad sólo quedan pocos puestos vacantes. El Com/tE tiene una impresión favo-
rable cre la competencia de los nuevos funcionarios y de los que se acaban

de contratar. Este nuevo personal va a prestar una ayuda valiosfsima en el

desarrollo del programa del Centro en todos sus aspectos, consolidando su
función principal en el programa de fiebre aftosa en Sudam_rica.

i. Sede_

El Com/t_ acogió con satisfacción los progresos logrados en las ges-

tiones destinadas a trasladar el Centro a un nuevo emplazamiento mas conve-

niente. El tiempo que pierde el personal en viajar hasta el Centro socava

los recursos del Centro, Bituaci6n que no puede perdurar por tiempo indefi-

nido. Por eso se ha de investigar e impulsar la planificación futura del
traslado.

2. Personal

El Com/tE reconoció con agrado que la plantilla de personal del Centro

había alcanzado su total complementación con la adición del jefe de laborato-

rios, un virólogo, un inmunólogo y un epidemiólogo. El programa total de

actividades cuenta con el apoyo técnico necesario y se puede decir que pre-
domina un ambiente de entusiasmo en todo el Centro.

3. Formación del personal

El Comit_ tomó nota con satisfacción de que se est_n cumpliendo las

recomendaciones que hizo el año anterior acerca de la conveniencia de asig--

nar personal científico por corto plazo a otros laboratorios para promover
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el intercambio de informaciones y procedimientos y de que ese intercambio
de ideas ha resultado provechoso. Habría que continuar esas actividades

cuando las circunstancias lo permitan.

4. lí.r esupues to

Es alentador el panorama presupuestario del Centro. La tasa de
aumento del presupuesto de 6, I0 y i0% respectivamente, para los tres años

venideros, guarda armonía con otros proyectos patrocinados por la Organización

y satisfaría las necesidades del programa según se ha definido hasta el

momento. Cuando se ponga en práctica el plan experimental de vacunación y

vigilancia por zonas, ello repercutirá sobre las actuales reservas del Centro,

por lo cual será preciso atender a esa nueva situación procediendo a la

redistribución de recursos o a una ampliación con el consiguiente aumento

de los gastos.

5. Planta piloto

En provecho de los programas de control que van a administrar los

países con la ayuda de los préstamos otorgados por el Banco Interamericano

de Desarrollo (BID), es urgentemente necesario establecer lo antes posible

una planta piloto para la producción industrial de vacunas contra la fiebre

aftosa y el control de su calidad. Ello proporcionaría la capacitación

indispensable para la realización de un programa adecuado de producción de
vacunas en los Países Miembros y permitiría al Centro desarrollar nuevos

m_todos de producción de vacunas a medida que se fuera disponiendo de los

resultados de las investigaciones actualmente en ejecución.

Esa planta piloto también permitirá obtener las vacunas de alta cali-

dad que se necesitan para la zona de contro] experimental recomendada en otro

capítulo de este informe, así como )a capacitación de personal en los proce-

dimientos para control de vacunas en todas sus etapas. Un nómero cada vez

mayor de países va a necesitar esa capacitación a medida que ampl_en sus
programas para combatir la fiebre aftosa.

El Comité se informó con beneplácito de que la planta piloto para

adiestramiento en producción y control de vacunas será una empresa coopera-
tiva en la que participarán el Gobierno del Brasil, el Banco Interamericano

de Desarrollo, y la Organización.

6. Control» actividades de campo y capacitación

6.1 De los informes sobre la situación de los programas en cada país se

desprende nuevamente el hecho de que la insuficiente infraestructura de ser-

vicios médicos veterinarios obstaculiza Ja iniciación, ejecución y el
avance de los programas. E1 Comité recomendó la conveniencia de hacer hin-

capié en este punto en todas las oportunidades que se ofrezcan a los repre-

sentantes oficiales del Centro que tengan contacto con los Ministros de

Agricultura y con el BID. Este factor por s_ solo podría inclinar la balanza
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en lo que respecta al éxito o fracaso de los programas. El Comit_ convino
asimismo con lo dispuesto en la Resolución X (RICAZ 3) acerca de la necesidad

de reforzar los servicios de salud animal en los Ministerios de Agricultura.

6.2 En las recomendaciones de 1969 se puso de relieve la importancia de

contar con una base epidemiológica para llevar a cabo programas de control
de la fiebre aftosa. El Comit_ tomó nota asimismo de la Resoluci6n XIV

(RICAZ 3). Los documentos preparados por el Centro, a saber, Manual para
la preparación de programas de fiebre aftosa; Etapas en la lucha contra la

_ebre aftosa; Datos para la el_boración de un perfil de los países sudame-
ricanos; La situación epide-_ol_gica dë la fiebre aftoså en América La_,

y el Informe epidemiológico de_ l_a fiebre aftosa _!i_._estomatitis vesicular,
así como mapas para la identificación de la fiebre aftosa en S_udam_rica, son

valiosos para el acoplo de datos destinados a servir de base epidemiológica.

El Comité señaló la importancia de obtener más informaciones para garantizar

la exactitud de los datos que han de servir de punto de comparaci6n. Es

preciso contar con la colaboración de una amplia variedad de personas inte-

resadas, a saber: ganaderos, medicos veterinarios, inspectores de sanidad

animal, funcionarios de gobierno y autoridades rurales, para acrecentar la

validez de los datos suministrados por los gobiernos de los países y las

regiones. Los datos reunidos hasta la fecha constituyen un buen comienzo,

si bien el Comité hizo hincapié en la necesidad de ampliar las fuentes de

información epidemiológica y de enviar grupos de epidemiólogos con mayor

frecuencia sobre el terreno cuando aparecen brotes epizo6ticos o cuando los
focos locales de enfermedad presentan características insólitas.

Es motivo de satisfacción el hecho de que el Centro cuente con un

proyecto de plan destinado a identificar distintas etapas del programa que
se desarrolla en cada país. Es apropiado el esquema preparado por el Centro

en el que se diferencian las distintas etapas. Dudamos de la conveniencia

de subdividir esas etapas, si bien se trata de un asunto que podría resol-

verse en consulta con los representantes de los países interesados. Nos

complacerla que los países, en sus respectivos informes anuales sobre la

situación, reconocieran esa división por etapas.

6.2.1 El Centro ha implementado las medidas de control de la enfermedad que

el Comité puso de relieve en 1969. El Comit_ encomió el adelanto logrado

hasta la fecha y señaló que, además, la vigilancia epidemiológica debería

incluir la identificación de las vacunas empleadas en los distintos países
a fin de determinar su eficacia.

6.2.2 El Comit_ observó que se habían establecido los contactos y hecho

los preparativos preliminares para establecer una Zona de Control Experi-

mental en el Estado de Rio Grande do Sul. Se consider6 que la creación de

esa Zona de Control Experimental reves t_a la máxima urgencia en razón de

que hay programas de control en marcha en muchos países y que por eso mismo

debería iniciarse con el menor retraso posible. De hecho, esto debe reali-
zarse en el año entrante.
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6.3 Vigilancia epidemiológica de la fiebre aftosa y de otras enfermedades
vesiculares

En informes anteriores el Com£t_ recalcó la importancia de instituir

un sistema de vigilancia y notificación. Los principales objetivos de ese

sistema son los que a continuación se enumeran:

i. La obtención inmediata de información sobre nuevos brotes de la

enfermedad.

2. La determlnaclon exacta del tipo de virus de que se trata.

3. La rápida difusión de esas informaciones a las autoridades de

control competentes y consiguiente aplicación de medidas para
remediar la situación.

4. La determinación de la situación inmunológica de las poblaciones

animales, con inclusión del problema de los portadores (v_ase el

informe de 1969). Esto, a su vez, puede acrecentar considerable-

mente la capacidad de pronóstico del avance progresivo de la

enfermedad y podría proporcionar una base científica más firme

para los programas de vacunación peri6dica.

En esta etapa son limitados los conocimientos de que disponemos

acerca de la trascendencia epidemiológica de los distintos niveles de inmu-

nidad del rebaño seg_n los determina el uso de anticuerpos s_ricos neutra-

lizantes; la importancia de anticuerpos locales (por ejemplo, tipo I g A)

en la mucosa respiratoria con respecto a la susceptibilidad; y el problema

y la importancia de las cepas de portadores. Estos conocimientos tendrán

que obtenerse mediante investigaciones de laboratorio sumadas a las investi-

gaciones epidem/ológicas sobre el terreno, y hasta que se hayan llevado a

cabo ambas, no será posible alcanzar el objetivo 4 antes mencionado.

La vigilancia ha pasado a ser instrumento indispensable de la epide-

miolog_a en lo que atañe a las enfermedades transmisibles. La complejidad

de su aplicación es muy diversa y va desde los índices de detecci6n más

simples (enfermedades clínicas) hasta los medios mes adelantados de capta-

ción (sensores) e integración de datos (a saber: resultados de angulisis

serológicos, datos demográficos, registros en tarjetas perforadas y almacena-

miento y recuperación de datos de computadoras). En la etapa actual de las

campañas para combatir la fiebre aftosa en América Latina, hay que empezar

con los procedimientos más sencillos, pero al mismo tiempo habría que esta-

blecer un sistema que sirva de base para el aprovechamiento futuro de datos

obtenidos con instrumentos más complicados que se aplicar_n a medida que se
vaya progresando en los programas.

De ese modo podr_amos pronosticar confiados que el control de la fie-

bre a/tosa en los años venideros se logrará de la manera nu_s eficaz posible

mediante el empleo del m_todo epidemiológico, respaldado por investigaciones
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y trabajos de laboratorio, todo lo cual será posible lograr mediante la
labor del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa.

Se han reseñado algunas de las cuestiones que tendrán que tratarse

en la vigilancia de la fiebre aftosa en un borrador de proyecto preparado

por el personal del Centro. Habría que ampliar mayormente ese borrador en

el transcurso del año entrante, y para ello es preciso conseguir las infor-

maciones necesarias. Convendría aprovechar para este prop@sito, con las

adiciones y modificaciones del caso, la valiosa experiencia obtenida por la
Comisión Mixta Estados Unidos-México de Prevención de la Fiebre Aftosa.

Los principales elementos que constitu£rían un sistema de vigilancia

y notificación de la fiebre aftosa en su forma más simple, son los que

siguen:

i. El establecimiento de puestos de información que suministren sin
demora signos o indicadores razonablemente exactos de todo brote de la

enfermedad. En el caso de la fiebre aftosa hay que aprovechar todos los

recursos imaginables. Se requieren procedimientos educativos y publicitarios
para poner en práctica esos primeros sensores o detectores. Junto con los

primeros informes, sería preciso obtener especímenes de tejidos para diagnó8-

ticos (por ejemplo, estomat£tis vesicular) y t£pif£cación.

Para asegurar el buen éxito, es menester dar incentivos suficientes
a la notificación. Esta observación es válida en toda la cadena del sistema

de vigilancia y notificación. El incentivo puede ser monetario y se recom-

pensaría a las personas que notificasen la sospecha de enfermedades vesicu-

lares, pagándose una recompensa mayor cuando la notificación de casos fuese

documentada; o puede consistir en el suministro de vacunas y de otros medios
de control por parte de las autoridades gubernamentales cada vez que se

produzca un brote.

Es igualmente importante reducir al mínimo toda clase de multas por
la notificaci¿ín de la fiebre aftosa, tales como las sanciones económicas

que podrían aplicarse al dueño del ganado o al país afectado. El temor de

tales sanciones puede ser real pero irá disminuyendo hasta desaparecer del
todo cuando se comprenda que redunda en provecho de todos los países infor-

mar con rapidez y exactitud acerca del lugar y fecha en que se producen
nuevos brotes de fiebre aftosa y acerca del tipo de virus.

Contribución esencial al incentivo es la devolución de los resultados

notificados a todos los componentes (particulares y grupos) de la red de

vigilancia y notificación.

2. La transmisión rápida de esas informaciones a las autoridades
locales y nacionales y al Centro de Fiebre Aítosa. Tanto al nivel nacional

como en el Centro, la reacción consiguiente debe ser inmediata. Habría que

establecer distintas categorías de exactitud para clasificar esas informa-
ciones. E1 Centro debería confeccionar mapas continentales y nacionales
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sencillos y distribuirlos periódicamente, junto con boletines informativos.

Cuando se trate de epidemias de propagación acelerada, podría examinarse la
conveniencia de difundir boletines por radio.

El Comité observó con satisfacción el comienzo auspicioso que ha

hecho el personal del Centro en la preparación de mapas y boletines que son

parte integrante del sistema de notificación, y recomienda que sean mejorados

y simplificados para alcanzar los propósitos reseñados anteriormente.

El Comité insistió en la necesidad de establecer la red básica de

vigilancia y notificación antes mencionada. Junto con esta actividad habría

que proseguir la labor de recopilación de datos bioestadísticos básicos, de
formación de epldemiólogos, y otras actividades epidemiol6gicas a las que se

ha hecho referencia en este informe y en otros anteriores.

Cabe señalar que si bien la fiebre aftosa constituirá el foco en

torno al cual girarán las actividades descritas, esas mismas normas y la
necesidad de desarrollar la infraestructura necesaria (servicios de veteri-

naria, bioestadístfcas, etc.) rigen para todas las principales enfermedades

de medicina veterinaria y zoonosis. Con la fiebre aftosa a la cabeza de las

actividades, va a mejorar mucho ]a eficacia de todas las actividades de

salud animal, incluso el control de las zoonosis (rabia, brucelosis,
hidatidosis).

Con la elaboración paulatina de datos exactos sobre las enfermedades
del ganado, sobre recursos nacionales y sobre las economías agropecuarias,

será posible la planificación racional de las actividades de veterinaria,

medicina y salud sobre una base mucho más científica de lo que ha sido posi-
ble hasta la fecha.

El Comit_ felicit¿_ a la secci6n de epidemiologfa por el adelanto rea-

lizado en el programa de campo en general y, en particular, por haber empren-

dido el programa hemisférico de vigilancia, por los esfuerzos realizados

para preparar los perf£les nacionales de recursos y capacidad con miras a

servir de punto de referencia, y por haber preparado proyectos de documentos

para orientar al personal de salud animal en la ejecución de proyectos
nacionales.

Por lo que se refiere al proyecto de documento relativo a la compe-
tencia en bioestadística en los servicios de salud animal de los distintos

países preparados por el Centro, el Comité insta al Centro a incluir en su

texto definitivo una serie de recomendaciones escalonadas que se refieran,

primero, a la capacidad funcional mínima, y progresivamente avancen a la

más ideal. Esa guía debería ser sometida al examen detenido de la OPS y

de expertos ajenos a la Organización antes de que se imprima en su forma
definitiva.

A1 preparar la guía definitiva, e] personal del Centro deberá tener

presente la necesidad de equilibrar la competencia en bioestadfstica de
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cada país con la equivalente competencia epidemiológica, a fin de obtener
datos fidedignos. En las recomendaciones del Centro se deberá tambión

insistir enérgicamente en que los aspirantes a los puestos de bioeatadfstica

recrean aptitudes y conocimientos matemáticos y que toda persona a la que se
confíen funciones bioestadfaticas posea cuando menos un año de formación

intensiva de posgrado.

El nuevo Informe sobre epidemiología de la fiebre aftosa _ estomati-
tis vesicular es excelente y ha revelado un perfeccionamiento constante en

lä calidad de datos presentados. Será más amplia la utilidad de este docu-

mento cuando se in«luyan en él los mapas para registro de datos que actual-

mente prepara la OPS.

6.3.1 Se tomó nota de que se había preparado una Guía de referencia para

evaluar programas de control de la fiebre aftosa y que se había programado
un seminario sobre evaluación, que se celebraría más adelante en el curso

del año. El Comité opinó que habría que intensificar la prestación de ayuda
mediante una participación m_s directa al nivel nacional y que se celebrasen
las reuniones recomendadas en la Resolución XV (RICAZ 3).

6.3.2 Se acogió con beneplácito el nombramiento de mayor ndmero de consul-
tores de área. Su labor debería reorientarse a la coordinación del nivel

de control que persiguen los países en el área de su responsabilidad en

función de las prioridades que existen en esa área. Estas suelen ser el

aumento de la producción para satisfacer las necesidades nutricionales de

la población o la accesibilidad a los mercados de exportación. El Comit6

consideró que podrían hallarse incentivos para obtener prontamente informa-
ciones sobre la fiebre aftosa a fin de fiscalizar el movimiento de ganado

cada vez que se determine la presencia de la enfermedad en una zona. Se

está dependiendo excesivamente de la vacunación como único recurso. Los

consultores deberfan hacer todo lo que este a su alcance para conseguir que

los países pongan en práctica procedimientos completos de sanidad animal en

sus programas.

6.3.3 Con la evolución de los programas nacionales ha aumentado la necesi-

dad de disponer de servicios de laboratorio de referencia y de consulta y

seguirá aumentando conforme aumenta el n_mero de países que emprenden pro-
gramas contra la fiebre aftosa. En esos servicios se basan los programas

de toda Sudamérica, por lo cual deberfan contar con el respaldo indispensa-
ble para que presten los servicios necesarios.

6.3.4 El Comité encomió al Centro por la prontitud con que actuó es rela-

ción con el brote que surgió en Chile, en la investigación epidemiológica

vinculada a la importación de ganado argentino en el Per_ vía Chile, y en

la epidemia de la región oriental de Venezuela. Esta clase de asistencia

es esencial para mantener relaciones eficaces entre el Centro y los países

interesados; el Comit_ recomendó que siguiera poni_ndose de relieve esta
clase de actividades.
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6.3.5 Los distintos países necesitan disponer de un objetivo establecido
en su programa de fiebre aftosa de modo que puedan medir el adelanto reali-
zado. Como es posible que la erradicación no guarde relación con la reali-
dad, convendría establecer un bajo nivel de incidencia. Se ha presentado un
mínimo de informaciones sobre los programas de divulgación de la educación en
materia de salud animal en cada país. Nos interesaría contar con un informe

completo sobre la situación en cada país.

6.3.6 Por lo que respecta a la Resolución Xl, aprobada en la III Reunión
Interamericana a Nivel Ministerial (RICAZ 3), al Comité le interesaría dis-

poner de informes anuales sobre la proporción de animales vacunados así
como de una evaluación de los métodos de supervisión de las vacunaciones

realizadas en cada país.

El Comit_ recomendó que en el programa de la próxima Reunión

Interamericana (RICAZ 4) se incluyan informes concretos sobre vigilancia y

epidendología, además de los actuales informes sobre la situación.

7. Formación de personal internacional

Los préstamos negociados por los distintos países con el Banco
Interamericano de Desarrollo incluyen fondos para becas de capacitación

destinadas a los funcionarios que ocupan puestos clave en los países inte-

resados. El Centro debería impulsar a los » apalses que manden personal a

cursar estudios en el extranjero en diferentes disciplinas de laboratorio

y también a personal de campo para formar un núcleo de epidemiólogos y bio-

estadfsticos en el servicio de salud animal de cada país. Se estima con-

veniente que todos los becarios que reciban formación en epidendología o

bioestadística en Norteamérica o en América Latina asistan a un período de

capacitación final en el Centro.

Recomendamos en_rgicamente a la OPS que se refuercen los programas

de epidem£ologfa que se preparan para posgraduados en las escuelas de medi-

cina veterinaria de América Latina. Además, convendría celebrar en el

Centro un cursillo o seminario sobre la biología y epidemiología de la

fiebre aftosa, que comprenda material científico básico, para profesores de
enfermedades infecciosas de todas las escuelas de medicina y veterinaria de
América Latina.

El Comité aprobó los acuerdos de cooperación establecidos con la

Universidad Fluminense e insta a que se investiguen detenidamente las

posibilidades de dar en el Centro una capacitación provechosa a jóvenes
graduados.

El Comité tiene entendido que la Asamblea General de las Naciones

Unidas aprob6 la propuesta de que se tomó nota el año pasado en el sentido

de crear un cuerpo de t_cnicos voluntarios de las Naciones Unidas. Instamos

a la OPS a examinar la posibilidad de emplear a recientes graduados de medi-

cina veterinaria en este programa para los fines de información epidemiológica,
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del mismo modo que se utilizan con buenos resultados a j6venes graduados
de medicina veterinaria y medicina en el Centro para el Control de las
Enfermedades (CDC) de los Estados Unidos de América. Esto podría constituir
un mecanismo valioso de capacitación para formar grupos de t6cnicos en salud
animal en América Latina y, asimismo, para dotar al Centro de una mayor com-
petencia para la útil labor de verificación posterior de brotes interesantes
en colaboraci6n con las autoridades de los países interesados y a solicitud
de éstas o

El Comit_ insistí6 en la necesidad de crear 1o antes posible el pro-
yecto experimental de control y capacitación y que, en relaci6n con ese
proyecto, el personal de epidemiolog_a de ambos Centros colaborase en la
creaci6n de oportunidades de capacitación en este sector de proyectos. Sin
duda, har_ falta disponer de personal internacional suplementario para este
proyecto esencial.

8. Servicios de laboratorio

8.1 Diagnóstico y referencia

El servicio proporcionado por el Centro es de vital importancia para

los países sudamericanos. La labor de tipificaci6n e identificaci6n de nue-

vos subtipos que realiza es de la más alta calidad; el Centro debe seguir

manteniendo y ampliando su colección de cepas de referencia. El Comit6
estimula la búsqueda de nuevos m_todos en este sector cuando regrese el

personal que se está capacitando en el extranjero. Tiene especial impor-
tancia la evaiuaci6n de otras t_cnicas para la determinaci6n de subtipos,

tales como, por ejemplo, la estimaci_ín rápida de una diferencia significa-

tiva de subtipo mediante la prueba K en el ganado vacuno. Esa prueba s61o

exige reducido nGmero de animales y podría brindar resultados valiosos que

servirfan directamente para evaluar la necesidad de modificar las cepas

empleadas en las vacunas cuando se presentan nuevos subtipos°

8.2 Vacunas inactivadas

8.2.1 Vacunas de conejo

Se entiende que siguen emple_ndose ampliamente las vacunas preparadas

con conejos lactantes infectados y que en breve van a darse a conocer los

resultados de las pruebas con esta clase de vacuna. Es indispensable cono-

cer los resultados de esas pruebas para determinar el papel que desempeñar_n
estas vacunas en el futuro.

8.2.2 Pruebas de potencia de vacunas

Las investigaciones del Centro en m_todos de estimaci6n de potencia

están alcanzando un adelanto admirable, por 10 cual se espera disponer
pronto de datos para el análisis estadístico del valor comparado de los
distintos m_todos.
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El proyecto experimental sobre producción de vacunas con valoración

comparada será un est_mulo para proseguir las investigaciones, ya que los

mejores datos sobre m_todos comparados se han obtenido de los laboratorios
con los que se ha establecido un acuerdo de producción sister_|tica.

8.2.3 Pruebas sobre el terreno

Un plan de control en una zona experimental proporcionaría oportuni-

dades valiosas para realizar estudios de potencia de las vacunas sobre el

terreno, con la posibilidad de disminuir el n_mero de dosis de vacuna al

año. El Comité considera que el problema de la aplicación de vacunas en el

terreno tiene primordial importancia, se¿_ín 1o señal6 en su informe de 1969.

B.2.4 Vacunación de ganado porcino

La inmunizaci@n de porcinos sigue constituyendo un problema de mag-
nitud. En otro documento se formulan sugerencias para mejorar la respuesta

inmunitaria a los antfgenos, y es preciso continuar la búsqueda de coadyuvan-
tes distintos del aceite. Son alentadores los informes acerca del alto

nivel de protección que otorgan las vacunas de coadyuvantes oieosos; no

obstante, es probable que por la reacción local se descarte el empleo de la

vacuna en el campo.

8.2.4.1 Prueba para determinar la presencia de inhibidores aftósicos en el

suero porcino normal

Como es imposible por ahora correlacionar el nivel de anticuerpos

neutralizantes y protectores contra el virus de la fiebre aftosa (VFA) en

el suero porcino con el estado de resistencia de] animal a la confrontación,

ser_a conveniente emprender estudios a fin de encontrar el inhibidor del

VFA en el suero porcino normal. Se sugiere que se obtenga suero de 20 ani-

males como mínimo que no estén expuestos al VFA y que se emplee para diluir
el suero de vacunos y porcinos que contenga anticuerpos contra el VFA. Se

someterán esas mezclas a pruebas de neutralización y se evaluarán los efec-

tos del suero porcino "normal".

También habría que tratar de demostrar la presencia de "inhibidores"

en el suero porcino que contiene anticuerpos contra el VFA por fracciona-i

miento del suero seg_n los procedimientos normales.

8.2.4.2 Función que desempeñan los anticuerpos circulantes frente a los

anticuerpos b loquean tes en la inmunidad contra el virus de la
fiebre aftosa

La falta de correlación entre los niveles de anticuerpos protectores

circulantes y la inmunidad debe esclarecerBe también mediante experimentos

en animales parabióticos, o bien mediante la transferencia adoptiva de célu-
las linfoides de animales inmunizados.
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8.2.4.3 Falta de antigenicidad de los virus tipo 0 y tipo C en los porcinos

Es posible que los preparados de virus tipo 0 y C contengan grupos

hapt_nicos que los porcinos difícilmente reconocen. A fin de investigar
este problema, se sugiere que se lleven a cabo los experimentos que a con-
tlnuaclon se indican:

8.2.4.3.1 Obt_nganse complejos "neutrales" de ant_geno-anticuerpo con los
virus tipo O y tipo C y sus anticuerpos respectivos en vacunos y determínese
la antigenicidad de los complejos en los porcinos.

8.2.4.3.2 Incorpórense aminoácidos tales como la tirosina, conocidos por
su importante acción en la inmunogenicidad, en los virus tipo 0 y tipo C.

8.2.4.3.3 Inact_vese el virus mediante el empleo de "radicales libres"
tales como los que se obtienen de una mezcla de ácido ascórbico y sulfato
de cobre a fin de mantener el virus en estado metabolizable latente.

8.2.5 Inmunogenicidad acrecentada de preparados de VFA inyectados a los
animales en presencia de ácidos poli-inos_nico (poli I) y policiti-

dílico (poli C), as[ como diversas sustancias tales como el

DEAE-dextrán y la lisozima

El Comité consideró que estos estudios merecen ser profundizados a
fin de dilucidar el mecanismo de este efecto estimulatorio, qe 9uglere

que en los estudios preliminares se incluya un sistema de "pluca Jerne"

y que se analice el bazo de ratones inmunizados con glóbulos rojos de

oveja (RBC) en presencia de poli-I-C y lisozima o de DEAE-dextr_n para
determinar si ha habido aumento del n_mero de c_lulas productoras de anti-

cuerpos y formadoras de placas.

8.3 Cultivo de tejidos

Todo instituto de este tipo debe contar, como parte indispensable,

con una dependencia que suministre cultivos de tejido de alta alidad a

todos los investigadores. El Comit_ respaldó plenamente las _ _ticiones

del Centro en el sentido de ampliar los servicios de que dispone al
respecto.

Las dificultades que han surgido en relación con los sistemas pri-
marios de cultivo de riñones de bovinos han hecho que se concentren los

trabajos en el ri_n del criceto lactante (BHK) que, pese a la posible

contaminación con otro virus, sigue siendo la c_lula de crecimiento más

rápido de que se dispone y que posee una razonable susceptibilidad al
virus de la fiebre aftosa.

Los investigadores que empleen la línea celular deben tener plena-
mente en cuenta la posible contaminación v_rica y la necesidad de hacer

un examen periódico para detectar la presencia de Micoplasma y de otros
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contaminantes. Sería provechoso disponer de un cultivo de Micoplasma para
control a fin de verificar la eficacia de las pruebas empleadas. Debe
obtenerse una cepa con el requisito preciso de cultivo de la American Type
Culture Collection. E1 Centro reconoció la importancia de recurrir reitera-
damente ä los cultivos de origen del riñón de criceto lactante (BHK).

A medida que aumenta el personal del Centro, mayor será la demanda
de cultivos de tejido y de material de vidrio para el laboratorio.

E1 Comité expresó la esperanza de que aumentaran los locales dispo-
nibles para este servicio esencial, quizás en relación con la nueva planta
piloto de vacunas.

8.4 Vacunas viras modificadas

Al igual que el año pasado, "el Comité consideró que quizás se deba
continuar usando el enfoque experimental en el desarrollo de cepas con el
fin de mejorar los preparados que se emp]ean en algunos países .... ". E1
Comité to,_ nota de que se había logrado al_ín avance en la producción de
ciones con cepas ya modificadas y consideró que se debería proseguir esa
actividad. Procede subrayar también la importancia de las pruebas para la
fijación de la atenuación.

8.4.1 Mutantes del virus de la fiebre aftosa

Convendría proseguir la labor encaminada a determinar la acción de
la hidroxilamina como agente mutágeno en las cepas de virus virulento tipo
0 y de tipo C. Habría que estudiar a fondo el grado de atenuación de un
virus determinado en sistemas de cultivo de tejidos y en animales de labo-
ratorio antes de proceder a los estudios en el ganado vacuno. Se sugiere
que el virus "atenuado" se inyecte a un numero reducido de vacunos a fin
de establecer su inmunogenicidad. Si la respuesta del anticuerpo es escasa,
habría que descartar los estudios a base de esa cepa y obtener cepas nuevas
mediante el mismo procedimiento examinado.

8.4.2 Estudios sobre recombinación

En razón de los interesantes resultados obtenidos con la recombina-

ción dentro del grupo mixovirus (influenza), por una parte, y los resulta-

dos de la transcapsidación entre VSV y SVs, el Comité consideró que deber_an
emprenderse estudios para investigar este fenómeno dentro del grupo de virus
de la fiebre aftosa con miras a la elaboración posible de vacunas viras
modificadas.

8.5 Estudios sobre interfer_n

El Comit_ estimó que deberfan proseguir los estudios sobre la produc-
ción del interferSn como marcador de las cepas modificadas de VFA.
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9. Portadores

El Comité nuevamente apoyó el hecho de que el personal del Centro
se dedique a trabajos sobre portadores. El problema de los portadores sigue
teniendo importancia en el comercio internacional de ganado para cría y con-
sumo de carne. Esas investigaciones podrían abarcar varios aspectos del

problema relacionados con la patogénesis. El Comit6 opinó que sería prove-
choso estudiar los problemas epidemiológicos poco comunes. Además de los

problemas a los que se hizo referencia el año pasado, se podrían investigar
los efectos de las vacunas aplicadas a los portadores, la duración de la
inmunidad consiguiente en comparación con los no-portadores, y el resultado
de La situación local de anticuerpos, no sólo en relación con el estado del

portador sino también en su posible relación con la inmunidad.

Se recomendó que el Centro no debía realizar análisis corrientes de
especímenes de animales destinados al tránsito internacional. Por otra
parte, sería _til obtener información sobre m_todos para la detección más

fácil de los portadores y, por consiguiente, podrían estudiarse los de
m_todos para concentrar el virus en las muestras obtenidas con sonda

esofágica.



COMITE CIENTIFIC0 ASESOR DE LA OPS PARA

EL CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

INFORME AL DIRECTOR

1970

El Dr. Emilio Budnik, Jefe de la Zona VI de la Organización

Panamericana de la Salud, dió la bienvenida al Comité Científico Asesor a

Buenos Aires y al Centro Panamericano de Zoonosis y presentó al Dr. Alfredo

Lanari, nuevo miembro del Comité. En nombre del Director de la Oficina

Sanitaria Panamericana, el Dr. Budnik expresó lo siguiente:

Tengo el honor de dar la bienvenida al distinguido grupo de

científicos que se reunirá hoy por cuarta vez con el fin de faci-

litar servicios de asesoría basados en sus conocimientos y expe-
riencias al Centro Panamericano de Zoonosis. Deseo también dar

la bienvenida al Prof. Dr. Al fredo Lanari, como nuevo miembro

del Comité, y señalar que su destacada aportación científica, tanto

en el plano nacional como internacional, es bien conocida de todos

y no necesita mayor comentario.

Es bien sabido que el Centro Panamericano de Zoonosis se creó

con el objeto de promover y fortalecer las actividades de control
de las zoonosis en las Américas_ de conformidad con el objetivo

fundamental de la Organización, de colaborar con los Países Miembros

en el mejoramiento de la salud y bienestar de sus habitantes. La

labor del Centro se concentró en la educación y formación de perso-

nal, investigaciones y prestación de asistencia para llevar a cabo

programas de control de la zoonosis, particularmente la rabia, la

hidatidosis, la brucelosis y la tuberculosis bovina. El Centro ha

recibido importante ayuda financiera de] Programa de las Naciones

Unidas para el Desarrollo, del Gobierno de la Argentina, ase como

de los recursos de la Organización Mundial de la Salud y de la

Organización Panamericana de la Salud.

El Centro ha incrementado sus posibilidades técnicas con planes
encaminados a intensificar su asistencia a los Gobiernos en la for-

mación de personal, la investigación, y la prestación de servicio

de asesoría en la planificación, administración y realización de
programas relativos al control o erradicación de las zoonosis, que

revisten gran significación desde el punto de vista económico y de
la salud humana.

En una de las reuniones anteriores del Comité, el Director

expresó nuestro propósito en los términos siguientes: "Servir a

los Gobiernos en forma más eficaz, comprender mejor los problemas

que, a su juicio, prevalecen y resolverlos; ser capaz de promover

las investigaciones y estudios que aceleren la solución de problemas
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específicos; y, en general, colaborar directamente facilitando
asesoramiento e indirectamente, mediante la educación, la formaci6n

de personal y las investigaciones, en las actividades de las ins-
tituciones pertinentes de los diversos países".

Por otra parte, de conformidad con una resoluci6n de la Segunda

Reuni6n Interamericana sobre el Control de la Fiebre Aftosa y otras

Zoonosis, una misi6n especial v£sit6 15 países americanos con el fin
de reunir informaci6n sobre importantes problemas relacionados con

las zoonosis y aquellos aspectos en los que a juicio de las autori-
dades nacionales se necesitaría asesoramiento y asistencia. Las

recomendaciones formuladas fueron aprobadas en la tercera reun£6n,

a nivel ministerial, celebrada en Buenos Aires en el mes de abril

del año en curso. Los Gobiernos representados se comprometieron a

proporcionar ayuda financiera para esos fines.

De esta forma, se ha iniciado una labor más amplia de mayores

responsabilidades para la Organizaci6n. En consecuencia, tendrá

mayor significaci6n el análisis que realiza el Comité de las acti-

vidades del Centro y las recomendaciones que formule acerca de las

medidas que deban adoptarse en el futuro teniendo en cuenta las

prioridades y recursos disponibles.

Quiero reiterar a los miembros del Comité los agradecimientos

de la Organizaci6n por su contribución al asegurarles que sus deci-

siones beneficiaron en alto grado a los habitantes de esta Regi6n.

El Dr. Miguel Albornoz, Representante Residente del Programa de las

Naciones Unidas para el Desarrollo en la Argentina, destac6 la importancia

del Centro para este pata y los demás. En su discurso, manifest6 lo

siguiente:

Me complace dirigir la palabra a los participantes en esta
Cuarta Reuni6n del Comit_ Científico Asesor de la Organización

Panamericana de la Salud para el Centro Panamericano de Zoonosis,

proyecto en el que coopera el Programa de las Naciones Unidas para

el Desarrollo facilitando pleno apoyo a las funciones técnicas de

formación profesional y asesoría del Centro en perfecta armonía
con sus prop6sltos y política como programa mundial, es decir a fin

de promover la investigación científica aplicada y orientada hacia
el desarrollo econ6mdco y social.

Se puede afirmar que _cho se ha logrado en los últimos 12 meses
mediante la visita de la misi6n especial del Centro a 15 países, la

Reuni6n Interamericana sobre el Control de la Fiebre Aftosa y otras

Zoonosis, celebrada en Buenos Aires en abril del presente año, el

compromiso oficial del Gobierno de la Argentina de facilitar servicios

y locales adecuados al Centro, y la intensificaci6n de las actividades

de adiestramiento, ase como las de informaci6n e investigaci6n, dentro
de los programas del Centro.
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A la luz de la información disponible, así como de la evalua-

ción y de las recomendaciones que se obtengan de la labor de este

Comité, se establecerá un fundamento conveniente para la evaluación

del proyecto durante su realización y a la que contribuir_ proba-
blemente el PNUD. Todas las recomendaciones tienden a apoyar la

idea de una fase regional como la etapa del desarrollo inmediato
del Centro con miras a atender las necesidades del control de la

zoonosis, problema que interesa profunda y unánimemente a los

Gobiernos latinoamericanos, no sólo por lo que ataña a la salud,
sino por motivos econ6m/cos estrechamente vinculados al creciente

consumo de proteínas y el volumen del mercado de exportación de
carne. Por este motivo se han acogido con entusiasmo las manifes-

taciones de apoyo de la Organización para la Agricultura y la

Alimentación y del Banco Interamericano de Desarrollo en este sen-

tido. Señalaré, de paso, que el Segundo Comité Ad Hoc de la FAO

sobre Carne de Ganado y Ave se reunió en Buenos Aires en julio de
1970.

El Centro Panamericano de Zoonosis desempeñará una función des-

tacada en el control futuro de la zoonosis que será más estricto.

Ya he expresado los motivos para apoyar este enfoque regional, los

que son estudiados en la sede del PNUD. Como se observó claramente

en el Segundo Congreso Mundial de Alimentos, celebrado reciente-

mente, los diferentes problemas que intervienen en la lucha en favor
del desarrollo están fntimamente relacionados entre sE. Otra de

las preocupaciones del Programa Mundial de Alimentos es la de los pro-

blemas relacionados con los desechos, la producción y el ambiente.

La función del Representante Residente en sus relaciones de coordi-

nación y planificación con varias otras esferas de cooperación en

preinversión para mitigar la brecha tecnológica, figura entre las

respuestas de nuestro sistema internacional de servicio. La verdad

es que todos los organismos del sistema de las Naciones Unidas com-

prenden cada vez mis la responsabilidad colectiva que les incumbe

en el desarrollo, lo más rápido posible, del planeta _nico en el que
vivimos.

Quiero recordar las palabras del Administrador del PNUD,

St. Paul Hoffman, al rendir homenaje a un amigo, un verdadero
precursor del servicio internacional, cuya dedlcación y esforzado

trabajo ha hecho posible la existencia y funcionamiento del sistema

del PNUD, Sir David Owen, quien falleció el pasado mes de junio. E1

Sr. Hoffman dijo: "Sir David fue uno de los primeros en captar

verdaderamente el hecho de que nuestro planeta se ha convertido en

un mundo, y dedicó toda su carrera a convertir ese mundo en un lugar

mejor para todos".

Señores, el elevado nivel científico de este Comité es una

garantía de que esta Reunión logrará pleno _xito y, por ende,

agregará otra respuesta positiva a la demanda mundial de acción

que es problema com_n de nuestra época.



-4-

I. p,rograma y, fin.an c£amiento futuro del Centro Panamericano de Zoonosis

El Comité Científico Asesor tomó nota del Informe sobre el control

de la zoonosis como parte integrante del desarrollo agrícola _ ganadero

_Zfunci_n del Centro Panamericano de Zoonosis, preparado especialmente
en marzo de 1970.

En dicho informe se consigna la información obtenida durante una

misión especial realizada por los Dres. Juan T. Bowler, Enrique García Mata
y Rub_n Lombardo en cumplimiento de la solicitud formulada en la Resolución VIII

de la II Reunión Interamericana sobre el Control de la Fiebre Aftosa y otras

Zoonosis. En el informe especial se señala la necesidad de ampliar las acti-
vidades del Centro a fin de asesorar a todos los países de las Américas en

la organización de programas de control de la zoonosis. La ampliación de las

actividades del Centro es importante para todos los países de las Américas

que procuran organizar programas nacionales de control de la tuberculosis, la

brucelosis, la rabia, la hidatidosis, otras zoonosis paras_ticas y la higiene
de los alimentos.

Los m/nistros de agricultura y de salud de las Américas han manifes-

tado que los programas de control de la zoonosis deben tener elevada prio-
ridad en la planificación nacional. A fin de dotar al Centro de los

servicios necesarios para asesorar a los Gobiernos Miembros se necesitará

un presupuesto adicional de $300,000 a partir de 1971» con un incremento

anual del 10Z» después de esa fecha. Los ministros de agricultura aproba-
ron el presupuesto presentado en el informe especial en su tercera reunión»

celebrada en Buenos Aires en abril de 1970, como una contribución especial
al Centro.

Posteriormente, el Comit_ Ejecutivo de la OPS durante su 64a Reunión,

aprobó la Resolución IX en la cual recomienda que la XVlII Conferencia

Sanitaria Panamericana apruebe la asignación adicional de $300,000 para

el Centro. E1 Comité considera que la asignación adicional de $300,000 es

esencial para el desarrollo económico progresivo y el mejoramiento de la

salud de los países de las Américas y, en realidad, no encuentra otra acti-

vidad tan eficaz para alcanzar esos objetivos con los fondos mencionados.

El Comit_ apoya sin reserva el presupuesto especial porque no se conoce

otro aumento presupuestario que sea mes importante para el desarrollo y

beneficio mutuo de los países del He,t£sferio Occidental que ese presupuesto.

El aumento presupuestario total para evitar pSrdidas del ganado por enfer-

medades es por ese concepto _nicamente superior en un 35% al total de pro-

ducción anualp sin incluir las cifras correspondientes a salud p_blica.

2. Rabia

2.1 Información general

Después de haber examinado el progreso logrado en el programa contra
la rabias el Comité destaca la elevada prioridad que debe concederse a la
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labor de vacunación de bovinos, que tiene valor potencial inmediato en los

paEses sudamericanos, y a las vacunas aprobadas para uso del hombre. En

el programa del Centro se ha de prestar atención a la selección de los pro-

yectos más importantes que es t_n en competencia en cuanto a la utilizaci6n
de los limitados recursos disponibles.

2.2 Vacunación del _anado

El Comité considera los estudios de vacunación del ganado contra la

rabia como uno de los dos proyectos más importantes del Centro relacionados

con la rabia. Recomienda que el proyecto sobre "Evaluación de las vacunas

para bovinos (Vacuna ERA)", descrito en el informe presentado al Director

por el Comité Científico Asesor (4-12 de noviembre de 1969), sea llevado

a la práctica 10 antes posible, y que se proceda a un ensayo sobre el terreno

para verificar la eficacia de una vacuna antirrábica en el ganado de fincas
amenazadas por una epidemia de rabia causada por el murciélago vampiro.

2.2.1 Ensayos de laboratorio. Será necesario dividir un rebaño de 48
cabezas de ganado en tres grupos de 16 cada uno y vacunarlos por vea intra-

muscular con las siguientes vacunas de virus vivo modificado (MLV):

a. Vacuna ERA disponible en el comercio (no diluida);

b. Vacuna experimental WIRAB (derivado de alto título de vacuna ERA
en células de BHK 21) en una dilución correspondiente a la acti-

vidad antig_nica o infectividad de vacuna ERA comercial no
diluida;

c. Lo mismo que b)p pero en una dilución i00 veces mayor.

En el momento de la vacunación, el material utilizado en b) y c) debe

inyectarse en tres terneros por vea intracerebral.

La vacuna WIRAB preensayada será facilitáda por el Instituto Wistar.

La vacuna ERA será enviada a dicho Instituto para las pruebas de titulación

y actividad. Una vez conocidos los resultados de estas pruebas, el personal

del Centro ajustará la vacuna WIRAB a los niveles declarados a fin de uti-
lizarla en la vacunación de los animales.

Es indispensable que en el momento del ensayos se determine cuidado-
samente la concentración del virus infeccioso en ambas vacunas (ERA y WIRAB)

mediante prueba en placa de células de BHK 21 y mediante inoculación de

ratones por vea intracerebral.

E1 ganado vacunado debe ser sangrado a intervalos regulares a fin
de determinar la presencia de anticuerpos antirríbicos (neutralizantes y

otros tipos). Un año o un año y medio después de la vacunación, la mitad

de los animales inmunizados deben ser confrontados, conjuntamente con
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animales testigo de edad correspondiente, con una preparaci6n estandarizada

(v¿sse seccifm 2.6) de virus de la calle. El virus de confrontaci6n debe

inyectarse, de ser posible, en el área cervical y no en los músculos
maseteros.

Se prevé que este proyecto se iniciará en uno o dos meses.

2.3 Estudios en perros

Se informó al Comité que debido a la imposibilidad de obtener locales

adecuados para los animales en el momento de la confrontación no fue posible

llevar a cabo los experimentos que se hab_an previsto en perros con objeto

de determinar la eficacia de esquemas de vacuna reducida en el trat,m_ento

después de la exposición. Es indispensable contar con servicios para los

experimentos de confrontaci6n en perros si el Centro ha de mantener su

competencia en las investigaciones de la rabia.

2.4 Vacunación del hombre

El Comité considera que los científicos del Centro no solo deber_an

proceder a la evaluaci6n de un plan con dosis reducida de vacuna preparada

en cerebro de rat6n lactante (SMB), sino también participar más activamente

en la evaluaci6n de nuevas vacunas humanas, posiblemente más activas. Con

este criterio, el Comité recomienda que el Centro patrocine un ensayo en
voluntarios con el fin de comparar la inmunogenicidad de una nueva vacuna

de cultivo tisular (concentrada) con la de cerebro de ratón lactante (concen-
trada) a una dosificaci_n reducida.

2.4.1 Inmunizaci6n del hombre con nueva vacuna de cultivo tisular y
vacuna SMB

Se deber£a vacunar a un grupo de individuos con una dosis y a otro
grupo con tres dosis diarias consecutivas de nueva vacuna de cultivo tisu-

lar, respectivamente. Un tercer grupo recibirla una dosis, y un cuarto

tres dosis de vacuna SMB ajustada a la misma actividad antigénica que la

vacuna de cultivo tisular. Además de las vacunas, se debería administrar

a algunos grupos inyecciones de globulina antirrfbica humana.

La OPS y la OMS, junto con los centros internacionales de referencia

de la rabia, prepararán el protocolo definitivo para el ensayo humano, una

vez completado el pr6ximo ensayo de protección de los monos expuestos al
virus de la calle.

2.4.2 Accidentes neuroparal_tiCOB. Si bien el Comité se interesa en cono-
cer la causa dë la parálisis de Landry-Guillain-Barr_ que sigue a la inmuni-

zaci6n con vacuna SMB, estima que, por ahora, debería abandonarse cualquier

otra investigaci6n experimental del problema en los laboratorios del Centro,

a fin de economizar tiempo, esfuerzos y recursos monetarioa.
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2.5 Estudios de la rabia de los murciélagos

2.5.1 E1 Comité está interesado en conocer los resultados del proyecto
sobre el control de la rabia bovina mediante la destrucci6n de los murcié-

lagos vampiros en Santiago del Estero» que se encuentra en una fase avanzada

de planificaci6n y se realizará con la cooperaci6n del personal necesario

de campo de los Servicios de Luchas Sanitarias (SELSA) que va a recibir

adiestramiento. La organización de otras campañas debería aplazarse hasta

que se evalGen los resultados el pr6ximo año.

2,5.2 E1 Comité examin6 el proyecto RAB-43 para el control experimental

de las poblaciones de murciélagos vampiros en las zonas tropicales del

PerG. Se considera que este proyecto no debería estar a cargo del Centro»

sino que debería ser un proyecto nacional al que posiblemente se preste

apoyo por conducto de la Oficina de Zona situada en Lima.

2.5.3 E1 Comité contin_a apoyando los estudios sobre la rabia de los mur-

ciélagos que han sido llevados a cabo por personal del Centro. No obstante,

después de examinar el programa de investigaciones sobre la rabia y_ con-

siderando las limitaciones de recursos y personal» el Com/t recomendó 10

siguiente:

a. Que se complete la evaluación de los proyectos de investigación

existentes y propuestos;

b. Que al llevar a tSrmino esta evaluación» se consideren las acti-

vidades an_logas o comparables que otros centros de investigaci6n

de las Américas llevan a cabo;

c. Que se establezca una prioridad definitiva para estos proyectos

teniendo en cuenta el personal y los recursos disponibles para

esa labor después de considerar las principales actividades del

Centro relacionadas con la /nvestigaci6n de la rabia.

2.5.4 E1 Comité recomienda encarecidamente que la OPS» la FAO_ el Servicio

de Protección de la Fauna y la Pesca de los Estados Unidos y otras insti-

tuciones que estudian el problema de la rabia de los vampiros, se reúnan

en México a la mayor brevedad posible a fin de examinar sus respectivos

programas de investigaci{ín y garantizar que son complementarios de estudios

sobre la ecología de los murciélagos. Se recomienda que el Centro y el

proyecto mexicano sobre la rabia paral_tica del Programa de las Naciones

Unidas para el Desarrollo/Organizaci6n para la Agricultura y la Alimentación

establezcan un procedimiento uniforme en sus ensayos de vacunas» particular-

mente en relación con la cepa v_rica de confrontaci6n y m_todosp a fin de

poder comparar con provecho esos ensayos.

2.6 Virus rábico estándar de confrontación

A1 evaluar los resultados de los ensayos de la duración de la inmu-

nidad efectuados en bovinos en México y Argentinap se puso de manifiesto
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la necesidad de disponer de un virus estfndar de confrontaci6n. Algunos

investigadores emplean virus caninos, mientras que otros utilizan virus

de ratones, zorros y otros animales. Los investigadores de distintos

lugares deben tratar de describir en detalle y de estandarizar el virus

empleado Para determinar la inmunidad de una especie determinada. Ello
per,Ktlrá comparar los resultados de la prueba de confrontación de la

inmunidad obtenidos en diferentes ensayos y en distintos lugares. Se

recomienda que antes de la reuni6n de investigadores de la rabia de los
murciélagos en Méx/co, D.F., los diversos laboratorios que realizan

trabajos sobre la rabia faciliten información sobre el virus o los virus
de confrontación que emplean en sus laboratorios. Esta información

servirla de ayuda a los asistentes a la reuni6n en la descripción de un

virus rábico est/rodar de confrontación para el ganado bovino que podría
ser empleado por todos los investigadores de la rabia.

2.7 Producci6n de vacuna

Los servicios que el Centro puede aportar en cuanto a capacitación

de personal, producci6n de vacunas, evaluaci6n de vacunas, y consultas con

los productores de vacuna constituyen la contribución directa más valiosa
a la lucha contra la enfermedad en Sudamérica. Asistieron al curso cele-

brado en noviembre de 1969 en el Centro 24 personas, y otras 12 participa-

ron en un curso nacional organizado en el Brasil con la cooperación del

Centro. Asimismo, se capacit_ a varias personas en el Centro.

E1 Comité señala que s61o se presentaron para su ensayo 37 vacunas,
ocho de las cuales no dieron resultados satisfactorios.

Puesto que el Centro está en condiciones de ensayar unas 240 vacunas

al año, hay posibilidades, indudablemente, de ampliar la labor, y convendría

estimular a los fabricantes a que ofrecieran vacunas con fines de ensayo, de

suerte que el producto destinado a la venta pueda ser de la calidad más alta
posible.

2.8 Diagn6s tico

Se reconocen los progresos realizados en cuanto a los procedimientos

de diagm6stico. En particular, se toma nota de que el Centro tiene el pro-
p6sito de sustituir sistemas de cultivo tiBular tratados con DEA-dextrán

por ratones actualmente empleados para el aislamiento del virus rábico de

la calle. El menor tiempo de la operación y la simplificaci6n de las téc-

nicas de anticuerpos r_bicos fluorescentes permitirán tambi_ el empleo de

este método por laboratorios que hasta la fecha no han podido utilizarlo

por falta de equipo apropiado de temperatura baja. El Comité está de acuerdo

en que se termine el estudio de la prueba cornea] para el diagn6stico de la
rabia, en vista de los resultados obtenidos.
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Se considera sumamente importante la asistencia que el Centro presta,

en forma continua, en lo que respecta a diagn_stico. Este aspecto del pro-

grama deberKa examinarse con frecuencia para determinar si se requieren ,_ís
recursos para este propósito.

La presentaci6n de muestras en clave constituye un valioso instru-
mento para el Centro que quizás deberKa emplearse con mayor frecuencia.

2.9 Vigilancia

El boletKn titulado Vigilancia de la rabia en las Américas esti-

mula el interés en la situaci6n de la rabia en las Äm_cas y conduce a una

acci6n más eficaz. El Com£t_ felicita al personal del Centro por ese bole-

tín, especialmente en lo que se refiere al empeño por presentar un cuadro

general del problema en el Suplemento, que trata de los problemas que surgen
en el acopio de datos.

3. Hidatidosis

El programa del Centro relacionado con la hidatidosis contin_a avan-

zando muy satisfactoriamente, por lo que el personal merece ser elogiado.

Con la designaci6n de un epidem£6logo en diciembre de 1969, capacitado en

parasitolog_.a y con experiencia en h£datidosis, el programa de lucha contra

esta enfermedad se ha ampliado de _nera considerable, partlcularmente en
los estudios sobre el terreno relacionados con el control de la enfermedad.

3.1 Tratamiento de caninos

Los trabajos teta/hados durante el año indican que el 4.4 di-isotio-

cianato no tiene ningún valor para combatir al E. granulosus. Se reco-

,tienda que se suspenda la selecci6n de drogas _ntra el parásito adulto.

3.2 La infecci6n equinoc6cica canina

Los trabajos sobre la dinámica de la población del Echinococcus en

los intestinos de perros no revelan una pauta de mdgraci_n pronunciada.

La poblaci6n contin_a esencialmente sin disminuir durante 90 d_as por lo
menos. Los estudios histo16gicos sobre la evolucifm de la reaccifm del

huésped al par_slto no se han completado a_n y los datos de todo este estu-

dio deben ser objeto de examen estadístico. Se recomienda que se aplacen

por unos tres años otros estudios sobre la longevidad de los gusanos mien-
tras se dispone de locales para mantener a los perros.

3.3 Biología de los huevos de Echinococcus

Se han logrado excelentes avances en los estudios de laboratorio

sobre los efectos del calor, el frío y las radiaciones en la supervivencia

de los huevos. Un asombroso hallazgo ha sido el hecho de que los huevos

resisten hasta por lo menos 20,000 roentgens de irradiaci6n X. Se debería
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tratar de determinar la dosis máxima de irradiación X que pueden resistir

los huevos, y también si éstos pueden conservarse en glicerina a la tempe-
ratura de -70°C,

Durante el año entrante deber_an completarse estos estudios de alta

prioridad e iniciarse estudios sobre el terreno para determinar la super-

vivencia de los huevos en las condiciones climáticas que prevalecen en las

zonas en que se llevan a cabo o se proyectan actividades de control. E1

desarrollo de esta labor requiere una colonia de jerbos mayor que la que
exis te actualmente°

3.4 Estudios inmunológicos

3.4.1 Purificación de ant_genos. Se trató de evaluar la fracción lipopro-

teínica purificada aislada en 1959 mediante el examen del suero de más de

120 pacientes en relación con la hemaglut£nación, difusión en gel y la prueba

de Casoni. Se ha demostrado que el antígeno purificado da un porcentaje

un poco menor de reacciones positivas en comparación con el l_quido hidático

crudo, lo que indica que otras fracciones antigSnicas intervienen posible-

mente en la inmunorreacción. Puesto que no se observaron reacciones no

específicas con el ant_geno purificado ni con el crudo, hay que completar

la evaluación incluyendo un n_mero suficiente de sueros testigo, seleccio-

nados de casos de esquistosomiasis, cisticercosis, etc., en que probable-
mente ocurrirán reacciones cruzadas.

También debe explorarse la especificidad antig_nica de la fracción

lipoprote_nica con respecto a la importancia de su proporción de hidratos

de carbono que carecen de aminoácidos, así como en relación con el _nico

componente restante en el l_quido hidftico después de la ebullición, lo
que da una prueba de Casoni positiva.

3.4.2 Anticuerpos rea B_nicos en el perro. Este proyecto continuó de
acuerdo con las recomendaciones formuladas por el Comité en 1969. Las

pruebas CPA heterotrópicas en cobayos se llevaron a cabo con resultados

uniformemente negativos, y también resultaron infructuosos los intentos

por inducir la producción de anticuerpos reagínicos con el ant_geno puri-

ficado en coadyuvante completo de Freund o con Al(OH) 3.

En vista de los resultados obtenidos recientemente en la producción

de anticuerpos reagfnicos a ant_genos solubles en el cobayo, el empleo de

B. pertussis como coadyuvante es evidentemente indicado en estudios análogos
en el perro.

Los anticuerpos homocitotrópicos producidos después de la infección

de escólex B. granulosus deber_an compararse con anticuerpos reag_nicos

inducidos artificialmente en relación con sus propiedades biológicas y fisi-

coqu_micas. Es preciso dedicar especial atención al tiempo de formación de

esos anticuerpos y a la persistencia en la sangre circulante. El estableci-

miento de un sistema in vitro para la caracterización de los anticuerpos

reag_nicos caninos reqûiëre más investigación.
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3.4.3 Estudios inmunolSgicos en los ovinos. Los estudios inmunológicos
realizados en ovinos resultaron bastante desalentadores en vista de los

bajos títulos demostrables en las pruebas de hemaglutinación (HA) y difusión

en gel y a la falta de correlación entre la reactividad cutánea y los hallaz-

gos post mortero. Los resultados no específicos observados con el lote de

anti-inmunoglobulina conjugada empleado en la prueba entorpecieron las obser-
vaciones preliminares con las pruebas indirectas de inmunofluorescencia.

Por consiguiente, se recomienda que un funcionario se traslade por

un mes al Centro de Referencia de Inmunologfa de la OMS en São Paulo a

fin de que se familiarice con la cuantificación de la IF y la estandariza-

ción de los conjugados.

Los estudios inmunológicos en ovinos deber_an continuar mediante un

experimento controlado en el que se proceda a extracciones seriadas de san-

gre de animales artificialmente infectados a fin de detectar el tiempo de
aparición y los t_tulos de anticuerpos, revelados por las pruebas HA, inhi-

bición de la HA, difusión en gel, inmunofluorescencia y CPA homóloga. En

estos estudios debería incluirse siempre antfgenos de Taenia hydatigena

para que se conozcan mejor las reacciones no específicas debidas a anti-

cuerpos que reaccionan en forma cruzada.

La falta de suficientes ovinos exentos de parásitos constituye un

obstáculo para realizar estos estudios de alta prioridad sobre instrumentos

de examen inmunodiagnóstico con el fin de determinar los niveles de infec-
ción en esos animales. Las nuevas instalaciones de Azul remediarán en parte

la situación. El Instituto Nacional de Tecnología Agropecuaria (INTA) ha
ofrecido otros locales para la crea de esos animales. Si el INTA no está

en condiciones de aportar los servicios de un cuidador de animales también

para este propósito, se recomienda encarecidamente que el Centro proporcione

este empleado.

3.5 Estudios epidemiológicos

Durante los dltimos meses estas actividades se han ampliado rápida-

mente. Sólo faltan obtener las radiografías tor_cicas de 22 individuos y

las muestras de suero de otros varios para completar un estudio realizado
en la provincia de REo Negro. Como este proyecto consiste en evaluar los

procedimientos que se emplearán en la campaña piloto de Neuqu_n contra la

hidatidosis, debe concederse alta prioridad a su terminación en el programa

de epidemiolog[a.

3.5.1 Proyecto piloto de control en Neuqu_n. Se ha designado al director y
otro personal ese_cial de este proyecto. El personal del Centro cooperar_

estrechamente en los aspectos de investigación epidemiol¿Sgica de este
proyecto.
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3.5.2 Ojtros proyectos ,de control, se ha llegado a acuerdos prelim/nares
con las autoridades del Uruguay sobre la colaboración del personal del

»

Centro en la planlficaci6n y en las investigaciones epidemio16gicas rela-

cionadns con el programa de control de la hidatidosis en un sector del

Uruguay,

3.5.3 Otros estudios. Por primera vez las presentes investigaciones han

revelado que la hidatidosis constituye un problema en Bolivia. Es nece-
sario continuar las actividades encandnadas a definir con más precisión el

alcance de la infección en ese país.

El personal del Centro ha tomado también las disposiciones pertinen-

tes para colaborar en las investigaciones epidemiológicas sobre la hidati-

dosis en la provincia de Buenos Aires en la zona circunvecina de Azul.

Estos estudios perm/tir_n obtener valiosa información con respecto a la

perpetuación de la enfermedad en condiciones muy distintas de las de Neuqu_n.

3°5°¿ Vigilancia continental. Se ha ido avanzando hacia el oportuno esta-
blecimiento de un sistema de vigilancia continental de la hidatidosis. Es
necesario continuar esta labor.

4. Brucelosis
, ,

4.1 Servicios de brucelosis sobre el terreno

El Comit_ se enteró con satisfacción de la coordinaci6n de las acti-

vidades de control y prevencifm de la brucelosis entre los distintos países
y el Centro. El Com/té reconoce la aportación espec_fica del Centro a los

programas nacionales de control de la brucelosis caprina en el Perú y M_xico.

4.1.1 El Com/t, enterado de que varios países de SudamSrica iniciarán pro-

gramas de control de la brucelosis, tomó nota con interés de que las auto-

ridades de sanidad animal de todos ]os países latinoamericanos estaban

concediendo unánimemente alta prioridad al control de esa enfermedad. Por

esa razón, estima que el Centro debe contar con mis personal para atender

a las solicltudes de orientación formuladas por los diversos países y con-

tinuar ofreciendo cursos de capacitación en todos los aspectos ¿e la bruce-

losis (como los que se celebraron el año pasado en Colombia).

4.2 E1 Comit_ recom/enda que el Centro continGe colaborando en la forma-

ci6n de centros nacionales de referencia de brucelosis que permitirían al

personal médico y de medicinä veterinariaôcuparse de los aspectos de la

enfermedad que les interesen, tales como diagnóstico» preparaci6n de reac-

tivos_ ase como elaboración y distribución de reactivos y procedimientos
estándar.

4.2.1 E1 Centro debe continuar ocupándose, entre sus actividades, del man-
tenim/ento y de la distribución de cepas Brucella para la producci6n de
ant_geno y vacunas_ así como de ant_genos, lagos y antisueros específicos»
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del control de la calidad de la vacuna Cepa 19, y de pruebas de actividad,

cuando el personal, las instalaciones y el presupuesto lo permitan. A jui-

cio del Com£té, la función del Centro, en calidad de centro de referencia

de la brucelosis, es de gran importancia como enlace con los países a los

que presta servicio.

4.3 Al examinar el actual programa de investigaciones internas, el

Comité expresó su preocupación por los proyectos relativamente numerosos

a cargo del escaso personal. No obstante, el Comité tom_ nota complacido

de la energía y eficacia con que el grupo de brucelosis lleva a cabo sus

trabajos de laboratorio, así como de las publicaciones correspondientes.

4.4 El Comité recomienda encarecidamente que se conceda la mis alta

prioridad a los estudios sobre la inmunización de ganado bovino y caprino,

y sugiere que para los proyectos se siga el orden descendiente de prioridad
indicado a continuación:

I. Métodos para el empleo sobre el terreno de las pruebas de

diagn_ístico para las infecciones de Brucella en el ganado

bovino, caprino y orino;

2. Estudios sobre la inmunización de porcinos, sólo después de

que se hayan realizado estudios más definltivos sobre la
incidencia de brucelosis porcina en la Argentina que indi-

quen que la inmunización de este ganado es un programa

práctico y conveniente.

4.4.1 El Comité señal6 a la atención del Centro la necesidad de planificar

estudios futuros sobre las medidas que se requerir_n para controlar la

Brucella en el queso, la leche y otros alimentos en las Américas.

4.5 En relación con el programa de inmunización caprina (y el posible

programa de vacunación porcina) el problema de la producción de vacuna

Rey I y control de las cepas reviste gran importancia. Inevitablemente

se pedirá al Centro que preste apoyo a los programas nacionales que se ini-
cien mediante el suministrode existencia de vacuna hasta que los laborato-

rios nacionales puedan hacerse cargo de esa función. Con ese fin, el Centro

debería estudiar los problemas relacionados con la proliferación y estabili-

dad de las colonlas de Rey I y conservación de la cepa mediante el empleo

de nitrógeno iKquido u otros métodos del mismo valor. A medida que otras
vacunas, como la de cepa viva atenuada de B. suis, adquieran importancia,

habrá que realizar estudios sobre la estabilidad de aspectos bacteriológi-

cos, inmunobiológicos y de virulencia de la cepa, mucho antes de proceder

a los ensayos en gran escala. E1 Comité advierte encarecidamente al Centro

que se abstenga de ocuparse de un gran número de vacunas distintas para el

mismo propósito.
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4.6 E1 C,omit_ reitera la recomendaci6n de estandarizar las pruebas de
aglutinaci6n y fijac£6n del complemento y los sueros de referencia que se

utilizan en el ensayo de sueros caprinos y porcinos para anticuerpos de

B. melltensis y B. suis.

4.7 El Comité atribuye alta prioridad a los estudios de la inmunización

contra la brucelosis caprina con la vacuna Rey I. El Comité toma nota de

que este estudio ya ha sido iniciado y recomienda que las cabras que no

estf_n preñadas sean confrontadas con B. melitensis empleando tres dosis
de confrontaci6n para animales de prueba y testigos a fin de determinar
el aumento en la dosis DL50.

4,8 En relación con el control de la brucelosis caprina, el Comité reco-

mienda que el Centro inicie los planes preliminares de los ensayos sobre

el terreno en cabras y ovejas con la cepa Rey I y cualquier otro reactivo

de eficacia equivalente.

4.9 El Comit_ reconoce que se ha establecido una prueba de difusi6n en

gel que ofrece prometedoras posibilidades para el diagn6stico de la epidi-

dimitís del carnero causada por B. ovis y sugiere que se eval_e esta prueba

en condiciones de campo en las ovejas de la Patagonia, tal como se reco-
mend6 en el informe del año pasado.

4.10 El Comit_ se da cuenta de la necesidad de obtener mas informaci6n

sobre la incidencia, epidem£ología y aspectos económicos de la brucelosis

porcina en la Argentina. Este estudio debería llevarse a cabo en hatos de

zonas en que se han identificado casos humanos de B. suis. El año pasado

el Comit_ recomend6 que para esos estudios se utilizaran muestras de mata-

deros, sugerencia que ahora reitera. Puesto que ya se ha estudiado la pro-
vincia de Buenos Aires con respecto a esta información, el próximo lugar de

investigaci6n deberla ser C6rdoba.

4.10.1 El Comité tomó nota de la iniciaci6n, por el Centro, de su estudio

comparado sobre la brucelosis porcina, en colaboraci6n con el INTA, y sugiere

que en los experimentos sucesivos en ganado porcino se emplee la vea subcu-
trineade confrontaci6n,

4.10.2 En vista de Las grandes dificultades para obtener cerdos experimen-

tales de calidad apropiada, el Com£t_ se pronuncia en contra de la utili-

zaci6n de personal e instalaciones para la brucelosis porcina, no s61o

hasta que se disponga de animales de mejor calidad, en que pueda garanti-

zarse la ausencia de infecc£6n previa de Brucella, sino también hasta que

se hayan adelantado bastante los programas sobre bovinos y caprinos.

4.10.3 El Comit_ sugiere que, antes de aceptar la conclusi6n de que la cepa

Rey I este demasiado atenuada para su empleo en cerdos, se utilicen 1010 y

1011 c_lulas de Rey I para determinar si el programa porcino es factible.
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4.11 El Comité recomienda que el Centro aproveche los m6todos actuales

publicarlos que son de fácil aplicaci6n sobre el terreno para programas de

brucelosis bovina. Se requiere más información sobre la variaci6n de los

tKtulos de brucelosis en las _itimas fases de la preñez y la confiabilidad

de la prueba en tarjeta y la prueba del anillo en la leche para el diagn6s-
tico de la infección en animales individuales.

4.12 El Comité recomienda que la informaciSn disponible sobre diferentes

vacunas propuestas para la inmunizaci6n de los bovinos se resuma para su

distribuci6n apropiada a los organismos interesados en el control de la
brucelosis bovina.

4.13 El Comité examinó con interés y aprobó los dos documentos compren-

didos bajo el título'Guía sobre la brucelosis": a) Guía para la preparaci6n,,.

_. evaluación de proyectos de lucha contra la brucelosl_ b__a, y b) Criterios

principios para e__ análisis d__eprogramas de lucha contra la brucelosis bovina.

El Comité reconoce que el Centro recibirá solicitudes de asistencia

técnica y asesoramiento de países que están negociando la obtención de

fondos del Banco Interamericano de Desarrollo o que ya los han conseguido.

El Comité hace hincapié en que el costo que representa para el Centro este

servicio adicional debe reflejarse en las estipulaciones financieras del

préstamo o la subvenci6n, posiblemente como una subvenci6n directa al Centro

por parte del paKs interesado.

En virtud del documento b) antes citado, párrafo 1.38, página 8, el

Centro debe establecer las disposiciones para el traslado de animales a un
hato certificado o un sector libre de brucelosis. El Comité recomienda que

tan pronto sea conveniente se inicien consultas entre las autoridades nacionales

de medicina veterinaria y el Centro con miras a formular dichos requisitos.

4.14 Vacuna 45/20

El Comité señala la recomendaci6n del Quinto Comité de Expertos

FAO/OMS sobre Brucelosis (1970) y recomienda que no se utilice la vacuna

45/20 ya que es no-a8lutino8énica y su eficacia protectora resulta conside-

rablemente menor que la de la cepa 19 y Rey i.

5. Tuberculosis

El Comité observa que se han asignado locales, los que son objeto de

reformas, a fin de atender las necesidades del personal dedicado a la
tuberculosis.

5.1 El Comité se enteró con satisfacci6n de que la primera reuni6n inter-
nacional sobre el control de la tuberculosis se celebrará en Santiago, Chile,
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en septiembre de 1970. Con este acontecimiento se inicia una serie de reu-

niones internacionales sobre esta importante enfermedad, en las que se hará

hincapié en la estandarización de la tuberculina, la interpretación de las

reacciones, encuestas y procedimiento de control de enfermedades cuarente-

nables, y otros factores tal como se recomendó en la Reunión Especial de
Ministros de Salud de las Américas celebrada del 14 al 18 de octubre de 1968.

5.2 El Comité tomó nota del informe del personal en el sentido de que se

habían establecido contactos con los servicios de salud pGblica veterinaria

del PerO, Colombia y Argentina, y recomienda que se mantenga esta clase de
contacto con todos los países a fin de asesorarles en la preparación de

programas nacionales de lucha contra la tuberculosis animal.

5.3 El Comité recomienda que los países de Sud_merica traten de obtener

préstamos de organismos internacionales para combatir la tuberculosis, de
acuerdo con las recomendaciones de la Reunión Especial de Ministros de Salud

de las Américas, celebrada del 14 al 18 de octubre de 1968.

5.4 El Comité reafirma la importancia de la recomendación del año pasado

en el sentido de que se inicien programas nacionales de lucha antitubercu-

losa, a los que se daría carácter regional 1o antes posible. El empleo de

m_todos similares para el control y trSnsito de animales puede contribuir

a la fornmlación de requisitos uniformes sobre el tránsito de animales si
los pa_ises los adoptan.

5.5 El Comité recomienda encarecidamente al Centro que aconseje a los

países que no empleen isoniazida para el tratamiento de los animales de
hatos infectados de tuberculosis. Esta recomendación toma en considera-

ción el problema que podría originar ese tratamiento, como se indica en

la recomendación de la Organización Mundial de la Salud formulada en 1966

a ese respecto.

5.6 El Comité considera que es indispensable estandarizar la tuberculina

que se emplee en programas nacionales en América Latina y se interesa en
señalar que una fuente comen de esa tubercu]ina reduce a un mínimo los pro-

blemas relacionados con la estandarización a medida que van surgiendo. Si
no se dispone de una fuente comen, cuanto menos sean las fuentes de produc-

ción tubercul_nica para América Latina mejor ser_ la situación. Si dichas
fuentes son varias, la responsabilidad del Centro será mayor ya que deber_

tratar de lograr la estandarización. Esta no sólo sirve de base para contar

con una calidad uniforme de tuberculina, sino que también debería mantener

al m_nimo las diferencias entre los resultados de las pruebas obtenidas en

los palses que emplean el mismo tipo de tuberculina. Asimismo, el Centro

debe tomar la iniciativa en cuanto a uniformar la cantidad y la concentración

de las dosis de inyección, localización de los puntos de inyección e inter-

pretación de los resultados. El Comité observó que la labor realizada en

los aspectos mencionados demuestra que la región cervical es la mas conve-

niente en zonas de fuerte infección, y que los diámetros de induräci6n pueden
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ser más importantes que el grosor de la piel en la determinación de los

reactores a la tuberculosis. Es necesario continuar estos trabajos y los

estudios ya iniciarlos para encuestas. Se recomienda que este procedi-

miento se emplee para resolver los problemas de hatos especiales y no de
manera sistemática en los programas corrientes de control de los diversos

pa'ís es.

6. Microb iologla

El Comit_ se mostró muy complacido con la labor realizada en micro-

biologla de los alimentos durante el primer año de pleno funcion-m_ento
de estos servicios. Las investigaciones para determinar la cont-m_nación

bacteriana en un matadero de equinos y en agua mineral embotellada son

significativas y facilitan información para resolver los problemas. El
Comité respalda los planes encaminados a extender esas investigaciones a

un matadero de bovinos y a productos alimenticios principales como la leche

y productos lácteos. Merecen especial elogio los trabajos realizados sobre
la Salmonella.

Se deberia continuar prestando especial atención a los aspectos

microbiológicos de los alimentos a fin de investigar los brotes de enfer-

medades trasmitidas por alimentos, la tecnologla de los alimentos, las

normas de saneamiento de los alimentos y el adiestramiento. La capacitación

de personal de los palses latinoamericanos, a fin de constituir un núcleo de

los programas nacionales de control microbiolÓgico de los alimentos, es espe-

cialmente importante. Ya se ha iniciado una excelente labor a este respecto,

y los planes para seminarios futuros, cursos de capacitación y extensión de

los periodos de adiestramiento de personal del Centro han sido aceptados sin
reserva.

El Centro presta un servicio muy útil y necesario mediante la prepa-

ración de folletos y gu_as sobre diversos aspectos de la microbiologla de
los alimentos. E1 Comité recomienda que esta actividad se lleve a cabo con
la máxima eficacia.

Las actividades del Centro relativas a la microbiologla de los ali-
mentos deber_an llevarse a cabo en estrecho contacto con actividades nacio-

nales y otras de carácter internacional relacionadas con problemas alimenta-

ríos, tales como institutos de tecnología de los alimentos y programas de

capacitación para inspectores de mataderos y alimentos. Se ha de tener pre-

sente que el Centro es la institución competente para tomar la iniciativa en
aspectos microbiológicos de la higiene de los alimentos y aplicar los crite-

rios y normas técnicas de los grupos de expertos OMS/FAO en esta especiali-

dad. E1 programa de microbiolog_a del Centro de los alimentos constituye un
importante elemento de las actividades de esta institución como autoridad

reconocida en relación con los problemas de zoonosis de América Latina.



- 18 -

7. Adies tramien to
, J _ _ - .

En las recomendaciones relacionadas con enfermedades específicas,
el CoaLit_ ya ha indicado la importancia que concede a los proyectos de
adiestr_.n_ento del Centro. Se reconoce que la participación del Centro en
la organizaciSn de cursos de capacitaci6n puede obstaculizar el programa
de investigaciones, pero los objetivos del Centro no pueden alcanzarse sin
el adiestramiento y la investigaci6n. Es difícil determinar un orden de
prioridad entre estas dos actividades.

Se encarece al Director que colabore con sociedades científicas
internacionales y nacionales en la presentaci6n de informes sobre activi-
dades llevadas a cabo y en marcha.

8. Locales para .animales ' d e laboratorio

El Comit_ expresa su satisfacci6n por las actividades de asesora-
miento y capacitación de personal que desarrolla el Centro a este respecto.
En cuanto a la producci6n, ha mejorado considerablemente el n_mero de ani-
males suministrados. E1 alojamiento de los animales de experimentaci6n en
los locales del Centro se encuentra todavía en condiciones de hacinamiento,

y es indispensable que el Gobierno de la Argentina lleve a la pr_ctica el
plan de construcción de un nuevo edificio en Ramos Mej_a.

Se recomienda que el Centro colabore con el INTA y, posiblemente,
con otras organizaciones de investi8aci6n del área, en particular con las
que disponen de servicios para el alslamiento de ganado mayor.

9. LeptosPirosls

Las actividades de lucha contra la leptospirosis en el Centro han
seguido siendo llm_tadas, si bien la institución ha prestado valiosos ser-

vicios consultivos a algunos pafses. Para mejorar estos servicios, se
encarece al personal interesado en la leptosplrosis que tome disposiciones

en el sentido de dedicar cierto tiempo al estudio de nue_s m_todos de

diagn6stico, identificaci6n y clasificación en el Centro para el Control

de Enfermedades y en los laboratorios del Hospital Walter Reed del EjErcito
en los Estados Unidos de América.

i0. P resupues to para zoonos is

Es evidente que no se dispone de fondos ni de instalaciones suficien-
tes para llevar a cabo toda la importante labor que debería realizarse con
respecto a las zoonosis de América Latina. Por consiguiente, el Comité
recomienda que el Centro presente el presupuesto anual dividido en partidas
para cada zoonosis. En dicho documento se indicar_an los gastos de perso-
nal y de otra naturaleza correspondientes a cada proyecto. Cuando el

Comit_ formule otras recomendaciones, considerar_ los proyectos en marcha y
determinará si dèbe concederse mis prioridad a las nuevas recomendaciones
que a las relativas a los proyectos ya iniciados.
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Si las nuevas recomendaciones no merecen más prioridad que las refe-

rentes actividades en ejecuci6n, el cumplimiento de esas recomendaciones

estará sujeto a la obtención de fondos adicionales.

ii. Otras zoonosis

E1 Centro recibe solicitudes de asesoramiento relacionadas con muchos

otros problemas de zoonosis. Entre ellos figuran los relativos a encefali-

tis equina venezolana, fiebre hemorrágica, ántrax, fascioliasis, cisticer-

cosis y toxoplasmosis. Los servicios de información t_cnica facilitados en
relación con todos esos problemas patológicos rebasan la capacidad y los

recursos financieros del Centro, pero los servicios consultivos y de aseso-

ram/ento prestados por el personal del Centro y los consultores regionales
de la OPS han sido de incalculable valor para los países donde se plantean

estos problemas. A los efectos de disponer de servicios consultivos de
alta calidad, con frecuencia se contrata a corto plazo a expertos en varias

especialidades para que complementen la labor del personal del Centro y de

los consultores regionales en zoonosis. Esta labor debe continuar.

12. Control de los peligros biológicos

El Comité observó que el control de los peligros biológicos en las

instalaciones del Centro había sido objeto de atención, y elogió al director

por haber constituido un comité de seguridad para identificar los aspectos

que plantean problemas. Se recomienda la designación de un m/embro del per-
sonal técnico como funcionario de seguridad biológica e industrial que se

reúna con regularidad con el com/t de seguridad y el director, de suerte

que puedan estudiarse los aspectos que constituyen un problema y tomar las
medidas necesarias para remediar la situación.

13. Generalidades

Las consecuencias socioeconómicas de las zoonosis revisten gran

interés para todos los países de América Latina y muchas naciones en desa-

rrollo de todo el mundo. Para colaborar con los países en la determinación

de la importancia de esas consecuencias y las disposiciones necesarias

para la planificación de programas de salud se requiere un análisis siste-
mático de dichas consecuencias.

La metodología para esos análisis y evaluaciones requiere una gran

elaboración y refinamiento. El Com/t recomienda que el Centro trate de
realizar un estudio de esta naturaleza en pequeña escala en una zona geo-

gráfica limitada, de preferencia cerca del Centro, donde se disponga de
instalaciones y fuentes de información adecuadas con respecto a las pobla-

ciones animales y la incidencia y prevalencia de las zoonosis en el hombre
y los animales. Este estudio debería llevarse a cabo en cooperación con

un grupo especial de estudio establecido conjuntamente por la 0MS y la

FAO al que se confíe este problema (Apéndice I).
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22a Asamblea Mundial de la Salud WHA22.35

24 de julio de 1969

CONSECUENCIAS SOCIALES Y ECONOMICAS DE LAS ZOONOSIS

La 22a Asamblea Mundial de la Salud,

Teniendo en cuenta que algunas zoonosis están consideradas como pro-

blemas sanitarios de gran importancia para la mayoría de los países por sus

consecuencias desfavorables para la salud y el bienestar de millones de

personas, por el obstáculo que representan para la producci6n eficaz de

alimentos y por el entorpecimiento que suponen para el desarrollo econ6mico;

Considerando que las zoonosis se dan en todos los países del mundo

y ocasionan un despilfarro muy considerable de recursos humanos y pecuarios,

que en su mayor parte podrían evitarse si se utilizaran las técnicas
modernas;

Considerando que las consecuencias sociales y econ6micas de los
constantes perjuicios ocasionados por las zoonosis pueden impedir el cre-
cimiento normal de las poblaciones de animales, su desarrollo y el mejora-
miento de la productividad; y

Considerando que todos los países están interesados en combatir y
prevenir las zoonosis y que a ellos les incunt_e determinar la magnitud
del problema y sus consecuencias sociales y económicas,

I. RECONOCE la importancia de que cada Estado Miembro estudie y evalúe

la magnitud del problema de las zoonosis y la prioridad que debe atribuirse

a la lucha contra ese grupo de enfermedades en la planificaci6n nacional

del desarrollo social y econ6m/co;

2. ENTIENDE que la OMS y la FAO deber_an colaborar en el establecimiento

de métodos y criterios aplicables por los Estados Miembros en la práctica
de las operaciones necesarias de vigilancia y evaluaci6n de los programas

contra las zoonosis; y

3. PIDE al Director General que consulte con el Director General de la

Organización de las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentaci6n

acerca de ese proyecto de acci6n conjunta y que d cuenta en la 45 a reunión

del Consejo Ejecutivo de sus conclusiones y sus recomendaciones sobre la
cuestión.

13 a sesión plenaria, 24 de julio de 1969
A22/VR/13
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ANALISIS DE LOS PROGRAMAS DE INVESTIGACION Y ASISTENCIA

TECNICA DEL CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA

Y DEL CENTRO PANAMERICANO DE ZOONOSIS

El Comité CientKfico Asesor de la Organización Panamericana de la
Salud celebró su reunión anual en el Centro Panamericano de Fiebre Aftosa

de la Organización Panamericana de la Salud en el Brasil y del Centro
Panamericano de Zoonosis de la Organización Panamericana de la Salud en la

Argentina, del 12 al 19 de agosto de 1970. Estos Centros, en casi dos dece-

nios de existencia, han pasado a ser instituciones de fama mundial que los

hombres de ciencia de la agricultura, la salud pública y la veterinaria,

consideran piedras fundamentales en el avance de la salud pgblica y la sani-

dad animal en las Américas. Es un placer tener la oportunidad de manifestar
la confianza del Comité Científico Asesor en el personal de la OPS que se

ocupa de los trabajos científicos en estos Centros. Entre quienes están

presentes aqu£ hoy, quiero hacer llegar mis felicitaciones al Dr. Abraham
Horwitz, Director de la Oficina Sanitaria Panamericana; al Dr. Pedro Acha,

Jefe del Departamento de Salud Humana y Animal de la OSP, y a los Directores

del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa, Dr. Mario Fernandes, y del Centro

de Zoonosis, Dr. Boris Szyfres. Los Centros han progresado mucho desde la

época en que su organización, hace casi dos decenios, era sólo una idea

brillante. Primero, me referir_ al programa del Centro Panamericano de
Fiebre Aftosa.

El Centro Panamericano de Fiebre Aftosa es la piedra fundamental de

la campaña contra la aftosa en la América del Sur. Esto se puso de mani-
fiesto en el informe del Director del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa

con destino al Comit_ Científico Asesor (CCA), en el que _ste se refirió

al n_mero cada vez mayor de solicitudes de asistencia recibidas de los
Gobiernos de las Américas. Estas solicitudes se vinculan con las investi-

gaciones epidemiológicas, la asistencia en la organización de programas, y

la clasificación de virus de la fiebre aftosa y de la estomatitis vesicular

en la América del Sur. Una de las formas más importantes de la asistencia

técnica es la formación de personal científico para evaluar la eficacia de

las vacunas contra la fiebre aftosa; las vacunas deben ser examinadas en

lo relativo a su potencia, seguridad y efectividad, tanto en el laboratorio

como sobre el terreno. Ningún programa de lucha contra la fiebre aftosa

puede tener éxito sin una constante vigilancia de las vacunas sobre el

terreno. Para velar por la producción de buenas vacunas contra la aftosa,

es preciso contar con una planta experimental de demostración de la produc-
ción y control de calidad de las vacunas. El CCA tiene proyectado inaugurar

una planta experimental que será una valiosKsima ayuda para los gobiernos

americanos interesados en el problema.

Un problema que inquieta grandemente a muchos países es la insufi-
ciencia de la infraestructura de servicios de medicina veterinaria. El

CCA ha recomendado que este problema sea señalado a la atención de los

Ministros de Agricultura y del Banco Interamericano de Desarrollo en todas
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las oportunidades posibles. El establecimiento de sólidos servicios perma-

nentes de medicina veterinaria es un objetivo importante de la plantilla

del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa, que ya ha ayudado a algunos paZ-
ses a echar los cimientos de un buen servicio de medicina veterinaria.

Se ha prestado una asistencia importante en forma de publicaciones

como las siguientes: Manual para i.__planificación, administración _ evalua-
ción de programas de fiebre aftosa; Etapas en la lucha contra la fiebre

aftosa; Datos a_ la elaboración de un perfil de los _ suda_lericanos;
La situaci_ñ epidem_õlógi¿a dë la fiebre aftosa en América Latina, y el

Informe epidemiológico de la fiebre aftosa _ la estomatitis vesicular, ase
como mapas para la identificación de la fiebre aftosa en América del Sur.

Estas salientes contribuciones, que tienen el carácter de informaciones

fundamentales, se irán ampliando con el desarrollo de los programas nacio-
nales. Es menester emprender un esfuerzo sostenido con la mira de reforzar

la confiabilidad de las estad£sticas producidas por los gobiernos nacionales.

Uno de los aportes más importantes del Centro, tanto en la América

del Norte como en la América del Sur y acaso podr_amos decir en el mundo

entero, es la vigilancia de la fiebre aftosa y otras _enfermedades vesicula-

res. En los años de actividad del Centro esta vigilancia ha llegado a ser

una contribución de gran relevancia en lo que hace a definir la situación

de las enfermedades vesiculares. Esta vigilancia incluye la divulgación

de informaciones sobre los nuevos brotes de la enfermedad, la clasificación
de los virus y la divulgación de informaciones relativas a la forma de con-

trolar y limitar los brotes. Además, se han hecho estudios respecto de la

condición inmunológica de los rebaños y el problema de los animales porta-

dores; esta información suministra una base científica para la vacunación

periódica. En lo futuro el Centro se ocupar_ de proporcionar una informa-
ción detallada respecto de la significación o medida epidemiol6gica de la

inmunidad de los rebaños en función de los anticuerpos neutralizadores de
sueros. Los hombres de ciencia del Centro están tratando de determinar la

significación de los anticuerpos locales, por ejemplo, el IgA sobre la

mucosa respiratoria. El problema de los animales portadores y las cepas
transmisoras está adquiriendo una nueva dimensión a la luz de las investi-

gaciones que se realizan en América del Norte y Europa. El control de los

portadores acaso sea el problema más importante en la esfera de la fiebre

aftosa. Todas las actividades de vigilancia están encaminadas al estable-
cimiento, a la brevedad posible, de un sistema de alarma con elementos de

control automático. Cabe repetir, pues, que el Centro ha establecido un

sistema de vigilancia dotado de las siguientes características."

i) Establecimiento de puntos de guardia para determinar, con rapidez y
exactitud, la presencia de indicadores de la enfermedad.

2) Una rápida transmisión de esas informaciones a las autoridades loca-
les y nacionales y al Centro Panamericano de Fiebre Aftosa.
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3) Un sistema de activación frente a las emergencias en el plano nacio-
nal y en el Centro.

4) Equipos epidemiol6gicos que están en condiciones de evaluar cada
situación.

La designación de consultores zonales ha reforzado mucho la eficacia

del programa de vigilancia. El CCA elogió al Centro por la aplicación tan
rápida de esta recomendación. Los consultores zonales coordinan las activi-
dades nacionales e internacionales de control. El control en el ámbito

nacional debiera redundar en un mejoramiento de la nutrición de la población
y del acceso a los mercados de exportación.

El CCA se mostró muy complacido por las r_pidas medidas adoptadas por

el Centro para prestar asistencia a Chile en la investigación epidemiológica
del brote habido en ese país, luego de la importación de ganado vacuno de la

Argentina. La investigación de la fiebre aftosa en el oriente de Venezuela

puso de relieve, una vez más, la pericia epidemiológica del Centro.

Una de las contribuciones más señaladas del Centro ha sido la forma-

ción de personal de todo el Continente. Estos trabajos han sido ampliados

gracias a los pr_stamos negociados por cada país con el Banco Interamericano

de Desarrollo. Esta actividad debiera recibir el respaldo de todas las

naciones interesadas en la lucha contra la fiebre aftosa. Los trabajos de

formación debieran comenzar con los jóvenes de antecedentes destacados que

concluyen sus estudios de medicina veterinaria. De esta manera se consti-

tuir_a un grupo de epidemiólogos, técnicos de laboratorio y personal admi-

nistrativo. La CCA recomienda que todas las personas que están cursando
estudios de epidemiolog_a, bioestad_stica o medicina veterinaria preventiva

concluyan su etapa de formación profesional en el Centro.

El Centro, además, colabora con los docentes de medicina veterinaria

de toda la América Latina con la mira de elaborar programas de posgrado en

la esfera de la epidemiolog_a y la medicina veterinaria preventiva. Asi-

mismo, es esencial que el Centro sirva de foco directriz en la actualización

de las capacidades de los profesionales en estas esferas por conducto de

sus seminarios en la esfera de la biología y la epidemiolog_a de la fiebre

aftosa, y mediante el suministro de material científico b_sico para la ense-
ñanza en esta materia.

SERVICIOS DE LABORATORIO

Como ya se dijo, los trabajos de diagnóstico y referencia del Centro

han tenido vital importancia para los países de la América del Sur. Los

trabajos que se realizan en el Centro en materia de clasificación y recono-

cimiento de nuevos subtipos de virus de la fiebre aftosa han establecido un

paradigma para todo el mundo. El Centro dispone actualmente de una de las

más amplias colecciones de cepas de aftosa de todo el mundo y cuenta con

recursos suficientes para clasificar las cepas nuevas que aparezcan en las
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Américas. El Centro está evaluando las nuevas t_cnicas de subclasificación.

Algunas t_cnicas pueden ser utilizadas con bastante rapidez con pequeños

grupos de animales, cosa que tendrá gran importancia en lo que se refiere

a perfeccionar la eficiencia y el funcionamiento del laboratorio de diag-

nóstico y referencia. El Centro ha emprendido trabajos muy importantes en

la experimentación de nuevas vacunas, como las que utilizan conejillos

infectados. El Centro, por otra parte, está evaluando nuevas vacunas con
el objeto de reducir el número de inoculaciones anuales necesarias. En el

plano mundial a_n no se ha resuelto el problema de la inmunización del

ganado porcino. El Centro contin_a sus investigaciones en esta esfera.

Otro problema del que se ocupa es la falta de correlaci_ín entre los niveles

de anticuerpos circulantes y la inmunidad. Este es un problema que inquieta
a los científicos de la fiebre aftosa de todo el mundo.

Una nueva esfera de investigación del Centro, a la que se prestará

atenci6n en lo futuro j es la relativa al aumento de la potencia protectora

de la vacuna contra la aftosa; se están haciendo experimentos con ácidos
poli-inos_nicos (poli I) y poli-citid_licos (poli C) en la esperanza de que
puedan reforzar la eficiencia inmunizante de la vacuna.

La eficacia relativamente alta del cultivo de tejidos renales de la
ardillita de Siria para el cultivo del virus de la fiebre aftosa alienta el

uso de este sistema de tejidos de cultivo. El Centro tiene muy presente

los problemas en esta esfera y se está ocupando de ellos. A medida que se

ampl_en los trabajos de cultivo de tejidos en el Centro, será preciso con-
tar con mejores laboratorios y equipos.

El problema de contar con una vacuna modificada de virus vivos satis-

factoria podría ser resuelto fácilmente como resultado secundario de los

estudios del cultivo de tejidos. El Centro está realizando trabajos a este
respecto, y los ampliará en lo futuro.

Un problema que aún no se ha resuelto en todo el mundo es el relativo

a los conocimientos sobre la mutación del virus de la fiebre aftosa. ¿Cómo

se producen estas mutaciones sobre el terreno? ¿Por qué algunos tipos son

bastante estables? Esta es una cuestión que se est_ estudiando en los cul-

tivos de tejidos y animales de laboratorio. Asimismo, se está analizando
el problema de la recombinación. Las recientes informaciones relativas a

la recombinaci6n dentro de los grupos de mixovirus, incluida la influenza,
ha hecho que el CCA recomiende que se inicien estudios de este fenómeno

dentro del grupo de virus de la fiebre aftosa, con la mira de elaborar una

nueva vacuna modificada de virus vivos de amplio alcance.

El Centro se interesó desde un principio en los animales portadores

de la fiebre aftosa. El animal portador ha sido siempre un gran problema

de la comunidad internacional y, a no dudarlo, ha sido la causa del movi-
miento de la enfermedad de un paKs a otro. Las nuevas t_cnicas destinadas

a identificar los animales portadores permiten intensificar los trabajos
epidemiológicos, mucho más de lo que se ha hecho hasta ahora. El Centro dis-

pondrá ase de un nuevo instrumento de asistencia epidemiol6gica internacional.



RICAZ4/3 (Esp. )

ADDENDUM I

Pãgina 5

En resumen, el CCA se ha mostrado complacido con los progresos del
Centro Panamericano de Fiebre Aftosa en los últimos años. También advierte

complacido el excelente apoyo que han dado a las actividades del Centro los

Ministros de Agricultura, las autoridades de sanidad animal y el Banco
Interamericano de Desarrollo.

CENTRO DE ZOONOSIS

El Centro de Zoonosis ha crecido rápidamente en los últimos años con

el apoyo del Fondo del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo,

los Ministros de Agricultura y las autoridades de sanidad animal de las

Américas. ES apremiante expandir las actividades del Centro del mismo modo

que las del Centro Panamericano de Fiebre Aftosa, para que aquél pueda prestar

asistencia a todos los países latinoamericanos en sus esfuerzos de lucha

contra los problemas de las enfermedades animales que traban el desarrollo

del hombre. El Centro se ha interesado, especialmente, en la preparación de

programas nacionales de lucha contra la tuberculosis, la brucelosis, la

rabia, la hidatidosis, las zoonosis parasitarias y la higiene de los ali-

mentos. En el tiempo de que dispongo para esta exposición tratara de des-

cribir los progresos realizados en lo relativo a estos problemas zoonóticos.

HIDROFOBIA

La hidrofobia ha sido un problema grave en las Américas, tanto para

los seres humanos como para los animales. El número de personas expuestas

a la hidrofobia y víctimas de ésta, aunque no es grande, es trágico. Tan

sólo el año pasado se informó de que en una ciudad, en un período de seis

meses, habían fallecido cinco personas víctimas de la hidrofobia. No hay

necesidad alguna de que esas epidemias ocurran en las zonas urbanas. El

Centro ha realizado una actividad digna de encomio en la elaboración de

una buena vacuna canina que, si se la usara en todas las Américas, reduci-
ría la hidrofobia animal en los centros urbanos y eliminaría las defuncio-

nes por esta causa. La hidrofobia de los animales dom_sticos y salvajes

es un problema, grave que no se presta a una solución tan sencilla. Hace
algunos años, en un estudio de la Organización de las Naciones Unidas para

la Agricultura y la Alimentación, con destino al Fondo del Programa de las

Naciones Unidas para el Desarrollo, se indicó que mas de 500,000 cabezas de

ganado perecen de hidrofobia todos los años en la América Latina. Esta es

una perdida trágica para los ganaderos, la sociedad y los gobiernos inte-

resados. Estas 500,000 cabezas de ganado satisfarfan las necesidades pro-
teínicas mfnimas de cinco millones de personas por año. Uno de los problemas

más grandes que hemos tenido ha sido la elaboración de una buena vacuna

antirrábica para el ganado vacuno. Los Laboratorios Connaught de la
Universidad de Toronto han elaborado la vacuna ERA, sigla que alude a las

iniciales de los nombres de sus descubridores. 1 El Centro está evaluando

esta vacuna experimentalmente y en pruebas sobre el terreno. También está

IEvelyn Gaynor, Alex Roktnicki y Melvin K. Abelseth.
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estudiando una mutación de esta vacuna cultivada en células renales de la

ardillita de Siria. Estos estudios pueden proporcionar una información
valiosa y echar el cim/ento del control de la hidrofobia bovina en las
Américas.

El Centro se ocupa también de una vacuna antirr_bica humana, y está

particularmente interesado en determinar la eficacia de un dosaje reducido

de la vacuna producida en el cerebro de ratón lactante, que se usa actual-

mente en toda la América Latina. El personal del Centro también evaluar_
otras vacunas humanas. El CCA recomendó que el Centro emprenda pruebas de

evaluación con voluntarios para comparar la eficacia de las nuevas vacunas

concentradas cultivadas en tejidos y la de la antigua vacuna producida en el
cerebro de ratón lactante. Estas vacunas tienen una concentración de virus

más elevada que la usada hasta ahora. Este estudio forma parte de un pro-

grama mundial destinado a perfeccionar la inmunización antirrábica humana.

El Centro se ha ocupado de la hidrofobia del murciélago durante

muchos años. Hay un proyecto especial relacionado con el control del mur-

ciélago vampiro en el norte de la Argentina. Este proyecto de demostración

es seguido atentamente por los interesados. Si tuviera @xito, la técnica

naturalmente ser_a adoptada en muchas otras partes. Actualmente muchas

organizaciones se interesan en la hidrofobia del murciélago en las Américas,

a saber, la Organización Panamericana de la Salud, la Organización de las

Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentación, y el Servicio de

Pesca y Fauna de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo

Internacional. Estas organizaciones celebraron recientemente una reunión

en M_xico con el fin de estudiar sus respectivos programas y determinar la

posibilidad de complementarlos.

El Centro ha hecho un aporte relevante a la formación de personal
en la producciSn y control de calidad de vacunas. La evaluación de la

vacuna antirr_bica ha sido un problema de larga data en las Américas, y
gracias justamente a los esfuerzos del Centro en los _itimos años, ha habido

un perfeccionamiento en esta esfera. El año pasado fallaron ocho de las 37

vacunas probadas. El Centro puede analizar 240 vacunas por año, y ver_a

con benepl_cito que se aumentara el n_mero de vacunas que se le envían para

el análisis. Este es el Gnico laboratorio del mundo con equipo suficiente
para prestar este tipo de asistencia internacional. El Centro, asimismo,

se ha interesado en los avances del diagnóstico de la hidrofobia y puede

dar formación en este aspecto. La prueba de hidrofobia AF ha sido utili-

zada con gran éxito en diversas partes del mundo, y ahora ha comenzado a

utiliz_rsela en la América Latina. El Centro ha dedicado mucho tiempo a
ayudar a los gobiernos a instituir este nuevo m_todo.

Una de las mes valiosas contribuciones a la lucha antirrábica en las

Américas es el informe de vigilancia de la hidrofobia, que ahora se distri-

buye mensualmente a los funcionarios de todos los países de las Américas.

Este informe de vigilancia, al igual que cualquier otro informe de esta

_ndole, debe recibir el total apoyo de los gobiernos nacionales para poder
perfeccionar la cobertura de la información.
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HIDATIDOSIS

La lucha contra la hidatidosis es uno de los grandes programas del

Centro. A decir verdad, podría decirse que el Centro fue fundado a raíz

de este problema. La sede original del Centro de Zoonosis en Azul era el

Centro Nacional de la Hidatidosis de la Argentina. Este programa se ha

ampliado mucho durante el pasado año. Entre sus actividades más impor-

tantes ha figurado la evaluación de nuevos medicamentos para tratar esta

enfermedad en los perros. Hasta la fecha no existe ningún medicamento que

satisfaga todos los criterios de eficiencia. Un aspecto importante de la

hidatidosis es la cuestión de la supervivencia del gusano plano intestinal

en el perro. Hay quienes han dicho que los perros se librarán por sí solos
de la infección si se les da la oportunidad. Otros hombres de ciencia sos-

tienen que esto no siempre es cierto. El Centro ha estado estudiando esta

cuesti6n, pero ha aplazado su estudio por el momento debido a la falta de

obras para alojar a los perros. La bi0log_a de los huevos de Echinococcus
ha sido estudiada en el laboratorio; se ha medido la supervivencia de los

huevos bajo diversas condiciones extremas. Los huevos pueden sobrevivir

el gran calor y el gran frío durante muchos años; por ello, los pastos a

los que han tenido acceso los perros enfermos pueden estar contaminados y

seguir contaminados a_n después de que el animal portador ha dejado de
tener acceso a ellos. Un interesante descubrimiento de los científicos del

Centro fue que los huevos de Echinococcus resisten, por lo menos, 20,000
roentgens.

Se han hecho muchos estudios relativos a la purificación de antígenos

al tratar de elaborar una vacuna. Los estudios que el Centro ha venido

realizando en los últimos tres años indican que los ant_genos purificados

son instrumentos de diagnóstico muy superiores al fluído hidático crudo

utilizado hasta ahora en las pruebas epidérmicas. Los estudios de vacunas

en ovinos han sido desalentadores debido al bajo título de los anticuerpos

que pueden demostrarse en las pruebas de hemaglutinación y difusión gelatf-
nica. Además, no ha habido una correlación entre las reacciones de las

pruebas epidérmicas y las comprobaciones autópsicas. Se est_n haciendo

ahora nuevos estudios para determinar la oportunidad de la aparición de

diversos anticuerpos. Se han hecho estudios de vacunaciSn canina en la
regi6n mediterránea, pero sin éxito.

El Centro ha estado realizando, además, estudios epidemiológicos en

el sudoeste de la Argentina para evaluar los procedimientos de lucha contra

la hidatidosis. En el Uruguay se iniciarán estudios similares. La vigilan-

cia ha puesto de manifiesto la hidatidosis en países que hasta ahora habían
sido considerados exentos de esta enfermedad.

BRUCELOSIS

Un importante proyecto es la evaluación de las diferentes vacunas

para controlar la enfermedad de los ganados bovino y caprino. El CCA se

) mostró complacido al saber que todos los países de la América Latina han
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asignado alta prioridad a la lucha contra la brucelosis. Naturalmente, esto

significar_ para el Centro una fuerte demanda de asistencia en la elabora-

ción de programas y cursos de formación nacionales. El Centro ha proporcio-
nado asistencia en la constitución de centros nacionales de información de

brucelosis, que se ocupan de los problemas del diagnóstico, los reagentes

y el establecimiento de procedimientos uniformes. Estos Centros prestan

servicios a los organismos de salud p_blica y sanidad animal. Además, el

Centro es fuente de cepas de brucelosis para la producción de ant_genos y

vacunas y antisueros especiales. Un aspecto relevante de todos los progra-

mas en la América del Sur corresponde a los trabajos del Centro que propor-

ciona pruebas de control de calidad y potencia de la cepa 19.

Los estudios epidemiológicos de la brucelosis en el hombre y el

ganado vacuno en las Américas han constituido una parte importante de las
actividades del Centro durante varios años. Se advierte, asimismo, que es

preciso realizar estudios similares de la Brucella suis.

El Centro ha preparado algunos documentos de importancia, a saber,
"Guía sobre la brucelosis: a) Guía para la preparación y evaluación de

proyectos de lucha contra la brucelosis bovina, y b) Criterios y principios
para el análisis de programas de lucha contra la brucelosis bovina", que

están siendo ampliamente utilizados en las Américas en las campañas contra
la brucelosis.

TUBERCULOSIS

El Centro organizó el Primer Seminario Internacional para las Américas
sobre la Lucha contra la Tuberculosis; la reunión del mismo tuvo lugar en

Santiago de Chile en septiembre de 1970. Esta reunión se ocupó de la
estandarización de la tuberculina, la interpretación de las reacciones, las

encuestas, y los procedimientos de control por medio de cuarentenas. La
organización de esta reunión había sido recomendada en una reunión especial

de los Ministros de Salud Pública, celebrada en octubre de 1968. El Centro

ha realizado señalados trabajos en los últimos años respecto de la estan-
darización de los análisis de tuberculosis, y ha llegado a la Conclusión

de que la zona cervical es la mas conveniente para los anflisis de tuber-

culosis en las zonas de alta infección, y que el diámetro de induración es

mes importante que el espesor de la piel, en la medición de reacciones.

Además, parece que la producción de una tuberculina normalizada debería

quedar limitada a unos pocos sitios.

El Centro ha realizado excelentes estudios de tuberculosis basados

en muestras estadísticas, principalmente en la Argentina, donde se calcula

que la tasa de infección es de cerca del 5 por ciento. Esta tasa es infe-

rior a la indicada en encuestas anteriores y debiera ser alentadora para

la elaboración de un programa nacional.
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SALMONELOSIS

El Centro ha llevado a cabo muchos trabajos realizados con la micro-

biología de los alimentos durante el pasado año. Estas investigaciones han

sido desde los estudios de los mataderos hasta los análisis del agua embo-

tellada. Estas investigaciones han suministrado una valiosa información a

las autoridades nacionales. El CCA recomendó que se hicieran estudios

microbiológicos y epidemiológicos de los brotes de enfermedades transmitidas

por los alimentos, además de dar formación en materia de tecnología e higiene

de los alimentos. El perfeccionamiento de las normas de higiene de los ali-

mentos es un problema apremiante. En el curso a sus actividades, el Centro

establece estrechos vfnculos con los gobiernos regionales interesados en

la tecnología de los alimentos. En cuanto al futuro, el Centro tiene com-

petencia suficiente para tomar la iniciativa en los aspectos microbiológi-

cos de la higiene de los alimentos, y para aplicar las opiniones y normas
técnicas de la OMS/FAO.

LEPTOSPIROSIS

Las actividades del Centro en la esfera de la leptospirosis han sido

limitadas, si bien el Centro sigue prestando servicios de consultorfa. Es

evidente que el Centro no puede prestar todos los servicios necesarios en

esta esfera sin una nueva expansión. Es necesario contar con nuevo espacio

para laboratorios, obras para animales y una amplia granja animal de
investigación.

OTRAS CUESTIONES

El Centro presta servicios de consultorfa respecto de otras muchas

zoonosis. Entre ellos se cuenta el antrax, la cisticercosis, la fasciolia-

sis, la fiebre hemorrágica, la toxoplasmosis y la encefalitis equina vene-

zolana. La necesidad de servicios de consultorfa en todos estos aspectos

constituye una fuerte carga para el Centro. Hasta ahora el Centro ha

podido prestar los servicios de asesoría y consultoría principalmente

mediante la utilización temporaria de consultores externos. Esta política

es excelente y debiera alentársela, pero para estar al corriente de los

descubrimientos en una nueva esfera será menester contar con una plantilla

más grande que tenga una formación más adecuada, y perfeccionar los órganos
directivos.

No quisiera concluir mi exposición del programa de investigación y
asistencia técnica de estos Centros sin señalar a la atención los esfuerzos

de los Ministros de Agricultura y de los Directores de Sanidad Animal de

las Américas en lo que se refiere a perfeccionar los trabajos de estos

Centros y ampliar sus capacidades. En nombre del CCA quiero agradecerles

a todos Uds. el apoyo que han dado a estos Centros.


