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I NTRODUCCTION

Es importante determinar las causas que afectan la salud en
los humanos, sobre todo de aguellas enfermedades de tipo zoondsi
co que pueden ser controladas por el hombre. Lo gque motivd al de
sarrollo de esta investigacidén fué el brote de fiebre Malta en -

la poblacidén de Villa de Garcia, N.L.

Los infantes necesitan consumir cantidad abundante de leche
debido a sus cualidades nutritivas y al valor especial gque tiene
la lactosa en la dieta; estos principios nutritivos gque propor-—-
ciona la leche son necesarios para compensar las deficiencias de

otro tipo de alimentos.

En el afio de 1981, México contaba con 10'000,000 de capri--
nos aproximadamente, donde el 96% de los animales eran criollos.
Entre los Estados de la Repuiblica donde hay mayor nGmero de ca--
prinos se encuentran Coahuila, San Luis Potosi, Oaxaca, Zacate--
cas, Puebla, Nuevo Ledn, Tamaulipas, Guerrero, Jalisco y Chihua-

hua.

-

El Estado de Nuevo Ledn que tiene una superficie total de
6'455,500 hectdreas, cuenta con una poblacién de 583,061 capri--
nos de los cuales el 60% se encuentra en el Sur del Estado y el
40% en el resto del Estado; a esta actividad se dedican aproxi-

madamente 7,000 familias. Para lograr un aumento en la produc- -
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cién y productividad del ganado caprino se hace necesario resol-
ver diferentes problemas de manejo, principalmente el control de
enfermedades, dentro de estas, la brucelosis es una de las mias -
problematicas por las pérdidas econdémicas en leche, carne e inca

pacidad en el trabajo ya que se encuentra dentro del grupo de --

las zoonosis.

La importancia de esta investigacidn es determinar la inci-
dencia de brucelosis en caprinos y fiebre Malta en humanos en —-

los lugares en estudio. Los objetivos de esta investigacidn son:

l1.- Determinar el nimero de caprinos brucelosos en las co-
munidades en estudio.

2.- Sugerir la eliminacidén de caprinos con brucelosis.

3.- Prevencidédn de la brucelosis en el ganado caprino.

4.,- Conocer el numero de personas enfermas de fiebre Malta.



LITERATURA REVISADA

I.- BRUCELOSIS, PROBLEMA MUNDIAL.

l.- Hictoria:

La brucelosis es probablemente tan vieja como la produc- -
¢ién animal. Su origen parece ser del medio oeste donde comenzd
la civilizacidn, desde que el hombre empezd a domesticar las ca
bras debid haber contraido la brucelosis de ellas sin conocer -
su origen. Hay referencias en la Biblia de que cabras y borre--
gos abortaron sus productos y el primer reporte veraz de bruce
losis humana fué hecho por Hipocrates, 450 afios A.C. (Alton, --

1982).

El agente causal de la brucelosis fué descubierto por Bruce
en 1886, en el bazo de soldados muertos en la Isla de Malta, --
que habian bebido leche de cabra contaminada con Brucella - -
melitensis v descubrid bacilos patdgenos en las cabras (Fro- -

bisher y Williams, 1976; Alton, 1982).

Huges (1897) presentd su celebre monografia que contiene -
la descripcidén clinica de la enfermedad, y es considerada por -
los especialistas como una de las contribuciones mas completas
sobre la materia. En 1897, Wright y Semple demostraron las aglu
tininas para las brucellas en la sangre humana. El primer caso
de brucelosis en el hombre, reconocido en los Estados Unidos, -

se presentd en Washington, D.C. en una enfermera v fué descrito
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por Craig en 1906. En 1911 la brucelosis empezd a ser endémica
en el ganado caprino en Texas y Gentry y Ferenbaugh investiga--

ron los casos humanos que tuvieron ese origen.

Bang en Dinamarca llevd a cabo estudios sobre la infeccién
bovina presentando un notable trabajo sobre etiologia del abor-
to contagioso. Otro miembro de las brucellas fué aislado por ~--
Traum en 1914, cultivando 6rganos de fetos abortados por puer—-—
cas (Zinsser, 1967; Piatkin, 1968; Burrows, 1974 y Frobisher y

Harrison, 1976).

2.- Distribucidn geogrdfica de la Brucelosis caprina:
Alton (1982) menciona que podemos dividir el mundo de la -
brucelosis caprina dentro de areas de alta predominancia, de ba

ja predominancia y libre de enfermedad.

El area principal de mayor predominancia incluye las pla--
yas del norte y oriente del Mediterrxaneo, las partes mas al nor
te del medio este y Asia Central. Esta franija del hemisferio —-
oriental entre los 30 y 50 grados hacia el norte esta considera
da como el lugar de procedencia de la enfermedad. Sin embargo,
el movimiento de gente llevando sus animales con ellos han pro-
ducido otras &reas de alta predominancia en América Latina. Mé-

Xico y Perd son especialmente atacados por brucelosis caprina.

Las areas de baja predominancia incluyen la mayor parte de
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Africa, India, algunas partes del sureste de Asia Yy América La-

tina.

La infeccién de Brucella melitensis estd ausente de las --

dreas de Europa, Norte de los Alpes, Estados Unidos, Canada, --

Japbn, Australia y Nueva Zelanda.

1I.- LAS BRUCELLAS,

Las brucellas son pequefios cocobacilos gramnegativos, aerd
bios, inmdéviles, no esporulados, son parasitos obligados de los
animales y del hombre, siendo su caracteristica su localizacidn
intracelular (Zinsser, 1967; Piatkin, 1968 y Jawetz, et al. - -

1979).

Ruiz (1954); Departamento of Agriculture (1965): Bruner,
(1970) : FAO-OMS (1972) y Alton (1982) mencionan gue la primera

de una familias de seis bacterias es Brucella melitensis que --

infecta a las cabras, Brucella abortus infecta a los bovinos, -

Brucella ovis infecta a borregos, Brucella canis infecta a los

perros, Brucella suis infecta a los cerdos y Brucella neotomae

menos importante infecta a la rata del desierto.

1.~ Virulencia de las Brucellas:
Ruiz (1954) indica gue cada una de las Brucellas tiene afi

nidad especial para una especie animal determinada, siendo la -
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caracteristica de la infeccidon el aborto contagioso en esa espe

cie.

Brucellua melitensis tiene particular importancia por la --

causa de tipo mas grave y patdgeno de fiebre malta én humanos -

(Merchant, 1970; Medway, 1973 y Burrows, 1974).

Brucella abortus y Brucella suis le siguen en su capacidad
virulenta a la variedad caprina, los dem&@s tipos de Brucellas -

no causan patogenicidad en el hombre.

De 700 vertebrados salvajes examinados en el Instituto de
Zoologia de la Academia de Ciencias de Kazakstidn (U.R.S.S.) se
encontraron Brucellas en 45, siendo los principales huéspedes -
alces, bufalos, venados, renos, llamas, jabalies, cabras monte-

ses, zorros, gacelas, liebres, conejos, ratones, etc. (Saiz, --

1976).

2.- Morfologia de las Brucellas:

Zinsser (1967) describe que Brucella melitensis tiende a -

ser cocoide y la longitud varia de 0.4 a 0.2 micras, Brucella -

abortus tiende a ser cocobacilar con una longitud de 0.4 a 2.5

micras y Brucella suis también tiende a ser cococbacilar con una
longitud de 0.6 a 3.0 micras y el grosor de las tres especies -
varia de 0.4 a 0.8 micras; son negativos a la tincién de Gram,

no forman esporas y no poseen medios de locomocidn.



3.- Caracteristicas de cultivo:

Zinsser (1967) sefiala que estos microorganismos se desarro
llan en un medio de oxigeno. Harrison (1976) indica que las Bru
cellas crecen mejor a 37°C. en caldo de soya con tripticasa o -

en caldo con fosfato y triptosa que tenga un pH de 6.6 a 6.8.

4.- Estructura Antigénica:

Jawetz, et al. (1979) afirman que las diferentes especies
del género Brucella no pueden diferenciarse por reacciones de -
aglutinacidén, pero pueden ser distinguidas por absorcién de al-
gunininas. Parece probable que dos antigenos denominados A y M,
se encuentran en diferente proporcidén en las tres especies. Ade
mas ha sido demostrada la presencia de un antigeno L superfi- -

cial similar al antigeno Vi de las Salmonellas.

5.- Taxonomia:
Rodriguez, deduce que los microorganismos del género Bru--
cella pertenecen a la familia Parvobacteridceas, orden Eubacte-

riales y clase Esquizomicetos.

ITI.- BRUCELOSIS CAPRINA.

1.- Contagio, Patogenia y Sintomas en la cabra:

Varios investigadores (Dahmen, 1943; FAO-OMS, 1972; - -
Burrows, 1974 y Rodriguez S/F) han concluido gue la brucelosis

se transmite principalmente por via oral, posteriormente por --
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via digestiva, las mucosas conjuntivales, genitales externos y

via cutanea, por tal razdn los alimentos y el agua ingeridos, -
gue son contaminados con liguido amnidético, excrementos de ani-
males recien nacidos, cubiertas fetales, feto, secreciones vagi
nales, leche, orina, heces, secreciones nasales, tejidos infec-
tados, en casos raros a través del esperma y cualquier otra ma-
teria virulenta, juega un papel principal en la infeccidn natu-
ral, La brucelosis también puede adquirirse por via respirato--

ria, cuando se inhalan Brucellas por el aire contaminado.

Cualquiera gque sea la via de entrada, las Brucellas se di-
rigen a los ganglios linfaticos, pasando a la sangre y creando
un estado septicémico donde hay fiebre y alteracidén del apetito
los germenes son destruidos en la sangre en gran cantidad, pero
otros se dirigeﬁ al tejido mamario, testiculos, epididimo, vesi

culas seminales, prostata, algunos ganglios linfaticos y varias

vainas sinoviales causando inflamacidn.

En caso de gestacidn el espacio interplacentario, el estd-
mago y el intestino del feto son lugares de especial predilec--
cidn para las Brucellas, por la presencia de un carbohidrato —-
llamado eritrol gue ayuda al crecimiento de estas bacterias - -

(Hawker, 1964; Jennings, 1975; Pijoan y Montaraz y Rodriguez,
S/F).

La reaccidén inflamatoria es el principal mecanismo de ac——

bt |}



cidén de las Brucellas en el tejido placentario. Ella provoca la
relajacién entre las paredes fetales y materna. Esta relajacidn
trastorna la nutricidén del feto, el gue al poco tiempo contrae

la enfermedad ya sea por invasién de Brucellas desde la placen-
ta a través de los vasos sanguineos, o por via digestiva al de-
glutir el liquido amniético muy rico en germenes, y esto trae -
como consecuencia abortos entre 3 y 5 meses de edad, cabritos -
nacidos muertos o débiles, inflamacién de la ubre, esterilidad,
menor rendimiento lechero, cojera, pérdida de peso y pelo aspe-
ro, provocando pérdidas a la produccidén pecuaria Y por conse— -
cuencia a la existencia de proteinas animales (Hawker, 1964; —-
Piatkin, 1968; FAO-OMS, 1972; Blood, 1976: Regil, 1978 y Alton,

1982).

2.- Diseminacién de la enfermedad.
Rodriguez menciona que la cabra infectada es el medio mas
corriente de diseminacidén de la enfermedad, tanto dentro del --

hato como de uno a otro hato.

Los fetos abortados y las envolturas fetales pueden ser --
llevados de una explotacidén a otra por medio de perros, zorras,

coyotes, roedores y pajaros.

Los vehiculos incorrectamente lavados y desinfectados al -
transportar ganado sano puede contagiarlo Yy éste puede introdu-

cir la enfermedad en la granija. Otros medios de diseminacién --
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son mercados, ferias y exposiciones, la entrada de ganado extra
fio, la mezcla de hatos sanos con enfermos incluso drenajes que

cruzan de ura explotacidén a otra pueden diseminar la enfermedad.

3.- Erradicacion.

Saiz (1976) sefiala que se ha logrado un éxito considerable
en la erradicacidn ae la enfermedad en los rebafios de cabras, -
clasificando a todos los animales infectados que presentan titu
los a la prueba aglutinina sangre 1:25. Estas pruebas han logra
do disminuir la incidencia de la infeccidén y extirﬁar la enfer-

medad en rebafios de cabras de amplias =zonas.

4.~ Prevencidn.
Como vacunas mas ltiles se recomiendan la H38 de Renoux, -

bprocedente de la cepa hipervirulenta, muerta de Brucella meli-

tensis y prioritariamente la Rev. 1 de Elberg y Herzberg (1953-
1955) preparada partiendo de una cepa lisa atenuada de Brucella

melitensis resistente a la estreptomicina.

Se recomienda vacunar a cabritos en edades comprendidas en

tres y ocho meses (Saiz, 1976).

5.- Lucha.
FAO-OMS (1972) indica que el programa de lucha contra la -
brucelosis caprina lleva 5 medidas apropiadas que son:

a) Los locales donde se alojan los caprinos gque sean lo -~
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mas higiénico posible.

b) Separar del hato los animales gue han abortado y elimi-
nar los restos de abortos y desinfectar los sectores --
contaminados.

c) Preparar locales aislados para el parto.

d) Sacrificar a los animales infectados.

e) Separar lo antes posible los cabritos de las madres pa-

ra criarlos en un medio exento de Brucella.

A continuacidén se presenta en la tabla 1 las pérdidas oca-

sionadas por la brucelosis en especies domésticas.

TABLA 1l.- Pérdidas anuales ocasionadas por brucelosis en las esg
pecies domésticas, (DIGSA, 1975).

Especie _ Costo
Bovinos productores de leche $ 315'360,162.60
Bovinos productores de carne 55'010, 380.00
Caprinos 21'155,286.00
Porcinos 11 '947,680.00
Ovinos 2'475,120.00

. T ota l: § 405'948,628.60

6.— Tratamiento.

El U.S. Departament of Agriculture (1965) afirma que los -
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esfuerzos para tratar las cabras afectadas por la brucelosis han
sido limitados. El1 tratamiento depende de consideracicnes de ori
gen econdmico. Blood y Henderson (1976) indican que casi nunca -

se practica el tratamiento en animales.

IV.- FIEBRE MALTA EN EL HOMBRE.

Ruiz (1954) afirma gque la enfermedad humana ha ido difun—-
diéndose en forma exéntrica a partir de la Isla de Malta, prime
ro sobre los paises que rodean el mediterrdneo, mads tarde, cru-
zando los mares y llegando a ocupar zonas extensas. Los infor--
mes presentados durante el II Congreso Interamericano de la bru
celosis dieron la impresidn, de que tal vez sea Argentina el —--
pais gue con México tiene la mayor incidencia de brucelosis hu-
mana de tipo caprino en el continente. Por su tendencia a la --
cronicidad, ésta enfermedad es de caracter acumulativo, por lo
gque hay motivos para creer gque en México hay no menos de 200,000
personas que han adquirido la infeccidén durante los dltimos 10
afics, calculandose una incidencia anual de 20,000 casos provoca

dos por Brucella melitensis.

Merchant (1970); - Medway (1973) y Burrows (1974) estan de
acuerdo que Brucella melitensis gque es la variedad caprina de -
las Brucellas tiene particular importancia, por la causa de ti-

PO mas grave y patdégeno de fiebre ondulante en el hombre.
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Rodriguez sefiala que la brucelosis en México se presenta -
en una regidén territorial muy extensa en forma de triangulo, --
constituida en su base por los Estados de Chihuahua, Coahuila,
Nuevo Ledn y Tamaulipas; y su vertice por los Estados de Méxi--

co, Guanajuato, Querétaro, Michoagdn y San Luis Potosi.

La brucelosis es una enfermedad infecciosa causada por mi-
croorganismos que pertenecen al género Brucella y transmitida -

al hombre por animales inferiores (Harrison, 1976).

l1.- Patologia y Patogenia en el hombre.

Escarraga, Harrison (1976) y Jawetz, et al. (1979) conclu-
yven gque a partir del sitio de entrada, las Brucellas se disemi-
nan por vasos y ganglios linfdticos regionales hacia el conduc-
to toraxico y la corriente sanguinea, son transportados por los
polimor fonucleares e instalados dentro de las vacuolas fagociti
cas y en lugar de ser destruidas, se multiplican rapidamente, -

destruyen a sus hospederos y aparece la bacteremia distribuyen-

do las Brucellas a los drganos parenguimatosos.

Se forman nédulos granulomatosos en el sistema reticuloen-
dotelial (Tejido linfatico, higado, bazo, médula ésea, etc.) -
que evolucionan a la formacidén de abcesos. Los granulomas estan
formados por células epiteliales y células gigantes con necro-
sis central y fibrosis periférica. Otros sitios menos frecuen--

tes de localizacidn de las Brucellas son el endocardio, testicu
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los, grasa, ovarios, cerebro y los huesos especialmente los de

la columna vertebral.

2.- Sintomatologia en el hombre.

Jawetz, et al. (1979) afirman que el periodo de incubacidn
varia de 1 a 6 semanas, el comienzo es insidiosco, con malestar,
fiebre, debilidad, dolores, sudacidén. La fiebre aumenta por 1lo
general durante las tardes y disminuye durante las noches, acom
pafiada con intensa sudacidn, puede haber sintomas gastrointesti
nales y nerviosos. Los ganglios linfaticos aumentan de tamafio y
el bazo se vuelve palpable; la hepatitis suele acompafiarse de -
ictericia. La presencia de dolores intensos y alteracidn en el
movimiento particularmente en los cuerpos vertebrales, signifi-

ca que hay osteomielitis.

Harrison (1976) dice gue hay dolor en el trayecto de los -
nervios periféricos principalmente en el cidtico. Después apare
ce orquitis gue se acompafia de escalofrios y fiebre elevada. --
Una complicacidén rara, pero muy grave es la endocarditis bacte-
riana subaguda. Las formas crdnicas pueden acompafiarse de tras-

tornos oculares.

Zingser (1967) menciona que los casos agudos de brucelosis

suelen recuperarse espontaneamente después de 1 a 3 meses.

La brucelosis subaguda puede seguir a la fase aguda de la



15.

infeccidén y puede ser mas o menos grave gque la infeccidn prima-

ria. La forma crdnica puede durar de uno a veinte afios.
Los sintomas son leves, pero persistentes y molestos.

3.- Diagndéstico de. laboratorio.
Jawetz, et al. (1979) indican que debe tomarse sangre y ma

terial de biopsia para cultivo (ganglios linfaticos, médula - -~

6sea, etc.) suero para reacciones de aglutinacién.

Cultivo: La sangre o los tejidos son cultivados en caldo -
de soya tripticasa con 1% de citrato. A intervalos de varios —-
dias, se hacen subcultivos en medios sdlidos o en gelosa infu--
sién de higado. Todos los cultivos son incubados en 10% de co,

Y deben ser observados y resembrados durante 6 semanas antes -—-—

que se descarten como negativas.

Prueba de Aglutinacidn: Para que los resultados sean dig--
nos de confianza, las reacciones de aglutinacidén deben hacerse
con antigenos de Brucellas muertas por calor, fenolados, prove-—
nientes de centros brucelocicos y deben ser incubadas durante -

48 horas a 37°C.

4.- Tratamiento en el hombre.
Harrison (1976) afirma que los pacientes con brucelosis —-—

aguda se les debe asegurar qgue una gran mayoria de las Personas
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gque sufren de dicha enfermedad sanan espontaneamente.

Son de importancia el descanso y la psicoterapia durante -
el periodo febril. La brucelosis aguda se puede acortar y preve
nir con la administracidén oportuna de tetraciclina, dosis oral
0.5 g. 4 veces al dia durante cuando menos 3 semanas; en caso -—

de recaida, puede repetirse este mismo tratamiento.

Algunos autores recomiendan gue en los pacientes mas gra--
ves se utilice simulténeamente estreptomicina y tetraciclina, -
ésta Gltima se administra como ya se ha indicado y la estrepto-

micina se da a dosis de 0.5 g. por via intramuscular dos veces

al dia por no mas de dos semanas. Sin embargo, y debido a su --

localizacidn intracelular., las Brucellas no son erradicadas con

facilidad del huesped.

Los pacientes febriles con brucelosis aguda o crdnica pue-
den sufrir un grave estado tdéxico con anorexia, depresién y de-
bilitamiento generalizado, a estos pacientes se les debe admi--
nistrar un corticosteroide ademias del antibidtico, se puede ad-

ministrar hidrocortisona 100 mg. y después 50 mg. por via oral

dos veces al dia durante 3 6 4 dias.

Para aliviar la cefalalgia y los dolores generalizados se

pueden prescribir salicilatos, para el insomnio que es tan co--

min en esta enfermedad, es aconsejable administrar barbitGricos.
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5.- Prondstico.

Harrison (1976) hace mencidn gue aunque la brucelosis es,
a veces, un padecimiento incapacitante y crénico, e implica una
mortalidad de no mas del 2%, siendo practicamente nula cuando -

se inicia con oportunidad el tratamiento a base de antibiéticos.

En los hospitales de la Universidad de Minessota, se han -
estudiado casos de brucelosis comprobados bacterioldégicamente,
en los gue los sintomas se han prolongado hasta 25 afios; sin —-

embargo, dichos casos no son frecuentes.

6.—- Prevencidn.

Harrison (1976) indica gue en tanto persistan los reservo-
rios de la brucelosis en los animales domésticos, seguird esta
enfermedad en el hombre. La UGnica medida practica para eliminar
el padecimiento en el hombre es erradicar la infeccidn en las -

cabras, borregos, cerdos y vacas.

7.- Epidemiologia.
La brucelosis es infeccibén de animales que se transmite al
hombre en forma accidental; es una enfermedad del grupo de las

zoonosis (Ruiz, 1954).

La brucelosis constituye un serio problema de salubridad -
pGblica, siendo principalmente una enfermedad ocupacional de --

las zonas rurales para campesinos, veterinarios, ganaderos, in-
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genieros agrdénomos, empleados de plantas empacadoras de carnes,
empleados de rastros y matederos e instalaciones de extraccidn
de cebos y grasas, trabajadores de laboratorios, etc. (Departa-

ment of Agriculture, 1965 y Harrison, 1976).

Harrison (1976) afirma gue el reservorio natural de la —-
brucelosis son los animales domésticos, principalmente vacas,
cabras, cerdos y borregos; muy raras veces se transmite de - -

hombre a hombre.

Por estudios epidemioldgicos realizados en Estados Unidos
Yy en otros lugares, se ha podido observar gque la mayor parte -
de los casos se adgquieren a través del contacto, muy pocos ca-—
80s sonocasionados por la ingestidn de leche y sus derivados.
Esta tendencia se debe a la promulgacidén de leyes locales y es
tatales que obligan a la pasteurizacidén de la totalidad de 1la

leche destinada al consumo humano.

Alton (1982) indica gue donde la brucelosis es endémica -
en una poblacidén de cabras gue se deja para la produccidén de -

leche, siempre representa un problema para la salud piblica.
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TABLA 2.- Casos de brucelosis en los Estados de la Repiblica.
1977. (Escarraga, S/F).

Entidad S.5.A. I.M.5.5. Suma
Aguascalientes 0 35 35
Baja California Norte 2 3 5
Baja California Sur 4 2 6
Campeche o 0 o
Coahuila 200 455 €655
Colima 0 2 2
Chiapas l 34 35
Chihuahua 51 275 323
Durango 6 59 65
Guanajuato 73 251 324
Guerrero 23 31 54
Hidalgo 0 16 16
Jalisco l8 153 171
México 25 9 34
Michoacan le 239 255
Morelos 5 5 10
Nayarit 2 25 34
Nuevo Ledn 0 213 213
Oaxaca 6 5 11
Puebla 3 l4as 151
Querétaro 0 38 38
Quintana Roo 0 0 0
San Luis Potosi 30 160 190
Sinaloa 10 235 245
Sonora 1 26 27
Tabasco 16 23 39
Tamaulipas 2 51 53
Tlaxcala 17 12 29
Veracruz 1l 51 52
Yucatéan 4 17 21
Zacatecas 62 50 112

Suma

585 2620 3205
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TABLA 3.- Influencia de la brucelosis con respecto a las estacio
nes del afio. (Ruiz, 1954).

Meses de mayor

Pais Transmisidn Brucella i el Benel s
Argentina Cont. e Ingest. mel. ab. suis Sept. a Marzo
U.S.A. Cont. e Ingest. ab. mel. suis Marzo a Julio 60%

: ' Sept. a Feb. 40%
Francia Cont. e Ingest. melitensis Enero a Marzo
Italia Ingestidn melitensis Abril a Julio
Inglaterra Ingestidn abortus Sin preferencia
Malta Ingestidn melitensis Abril a Sept.
México Ingestidn melitensis Abril a agosto
Uruguay Contacto abortus No hay preferen-

cia aparente

TABLA 4.- Distribucidén de los casos de brucelosis segin la edad.
(%) . (Ruiz, 1954).

Edad Argentina U.S.A: Francia Inglaterra Italia México
Menor

5 afos 1:5 3 0.8 0.°

5 a9 4.83 3 4.1 5

10 a 19 2.5 14 11.1 Alta 25.6
20 a 29 Predomina 6.3 14 14.2 Alta 23;6
30 a 39 19.3 19 23 Alta 20.4
40 a 49 l6.5 19 19.5 Maximo 10.8
Mas de

50 afios 23.7 23 27.3 13.7




MATERIALES Y METODOS

La presente investigacidén se realizd en el Municipio de --
Villa de Garcia, N.L. localizado al oceste del Estado de Nuevo -
Ledén, con una duracidén de 236 dias iniciandose el 19 de Abril ¥y

concluyendo el 10 de Diciembre de 1982,

Materiales:
1.~ Agujas N2 16 para la extraccidén de sangre.
2.- Tubos de ensaye N2 40.
3.- Gradillas para poner los tubos.
4.- Aplicadores de madera para extraer el coigulo.
5.- Yodo como desinfectante.
6.—- Libreta de anotaciones.
7.—- Cordel.
8.- Argollas nﬁmeradas para la identificacion de caprinos.
9.- Jexringas.
10.—- Cinta de tafetan para numerar e identificar los tubos.

11 .- Hielera para conservacidén de las muestras de suero.

Métodos:

Los médicos de la clinica (Cruz Verde) de la localidad, --—
nos sefialaron los lugares probables donde habia fiebre ondulante
siendo estos los ejidos Maravillas, Paso. de Guadalupe, Chupade-

ros y Chupadero del Indio, y la cabecera municipal de Villa de
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Garcia, N.L.

El trabajo se prolongé debido a gque antes de ir a muestrear
los hatos caprinos, teniamos que convencer a los capricultores -
de que habia un serio problema con la mencionada enfermedad in--
fecto-contagiosa, aparte de lo retirado gque se localizaban los -
ejidos en estudio. Ya concientes los capricultores del problema
gue pudieran tener sus animales, cedieron y se inicid un censo -

total de los hatos caprinos en todos los lugares en estudio.

Todo el material utilizado se esterilizd, después enumera-
mos los tubos de ‘ensaye y argollas con el fin de poder identifi
car a todos los animales, cada uno llevaria consigo un collar -
con una argolla numerada, llegando al lugar en estudio, cada --
caprino de cada hato se sujeta y utilizando agujas N< 16 se le
extrajeron 10 cc. de sangre de la vena yugular depositédndose —-—
una muestra en cada tubo, introduciendose un aplicador de made-
ra en cada tubo con el propdsito de que el codgulo de sangre se
adhiera a las paredes de los aplicadores, facilitando asi la ta
rea de separar el suero del coagulo. Todas las gradillas se co-
locaban en una hielera para la conservacidén de las muestras, ——
posteriormente se trasladaban al Laboratorio de Salud 2nimal -
de la S.A.R.H. en el cual se analizaron cada una de ellas para
detectar brucelosis con la técnica de Aglutinacién de Placa o -

Reaccidn de Huddleson, la cual consiste en poner el suero de 1la
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muestra sanguinea en una placa de vidrio cuadriculada para lue-
go afiadir el antigeno de Brucella melitensis y observar al mi--
croscopio si hay o no aglutinacidn. Las muestras gue se agluti-
nen son los animales positivos a la prueba, los que no se aglu
tinen son los animales negativos; y donde hay aglutinacidn in--
termedia, son los animales sospechosos a la prueba de brucelo--

sis.

Ya conociendo los resultados de los muestreos de cada hato,
regresamos con cada capricultor para darle a conocer los resulta
dos obtenidos, y si habia animales positivos procedimos a sepa--
rarlos del hato para su pronta eliminacidén y asi evitar que se -

contagiaran los demas animales sanos.

Ademas se hizo una encuesta a cada capricultor la cual cons

ta de las siguientes preguntas:

l.- Nombre del capricultor.

2.- Domicilio,

3.- Namero de animales con que cuenta.
4.- Nimero de triponas

5.- Numero de cabras adultas.

6.— Numero de machos.

7.— Toma Usted leche de cabra.

8.— Cuanta leche toma.

9.- Antes de tomar la leche la hierve.
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10.- Elabora gquesos.

ll.~ Cuanto consume de queso.

12.- Cuanto tiempo tiene de dedicarse a la capricultura.
13.- Han abortado sus cabras.

l4.- En que mes ocurren estos abortos.

15.- Cuantas abortan por afio.

16.- De gue tamafio es el feto.

17.- E1 feto abortado es con pelo o sin el.

18.- Ha habido abortos en afios anteriores;

19.- Sus animales estan vacunados contra la brucelosis.
20.- Hace cuanto gue los vacund.

2l1.- Ha pedecido fiebre ondulante.

22.- Fecha de la encuesta.

También revisamos los archivos de la clinica (Cruz Verde) -
de la localidad para ver el nimero de personas gue se habian pre

sentado con fiebre ondulante.

Dentro de la planeacién del trabajo, se tenia la intencidn
de extraer una muestra sanguinea de cada capricultor y su fami--
lia, pero desgraciadamente se presentaron gran namero de proble-

mas y no se lograron obtener mas resultados de los lugares en es

tudio.



RESULTADOS Y DISCUSION

Los resultados con los que se trabajd en éste experimento
fueron tomados de cada uno de los cinco lugares muestreados, --
con un total de 19 hatos caprinos, correspondiendo 3 al Ejido -
Maravillas (cuédro 5), 2 al Ejido Paso de Guadalupe (cuadro 6),
3 al Ejido Chupadero del Indio (cuadro 7), 2 al Ejido Chupaderos
(cuadro 8) y 7 hatos a la cabecera municipal de Villa de Garcia,

N.L. (cuadxrxo 9).

En el cuadro l0 se presenta la cantidad de caprinos mues—-
treados; en el Ejido Maravillas 186, en el Ejido Paso de Guada-
lupe 134;: en el Ejido Chupadero del Indio 530, en el Ejido Chu-
paderos 374 y en la cabecera municipal de Villa de Garcia, N.L.

un total de 1357 caprinos.

Ya teniendo los resultados seroldgicos del Laboratorio de
Salud Animal, S.A.R.H. observamos gue 'los machos y las triponas
no presentaron reaccidén positiva a la prueba de brucelosis, con
trario a las hembras adultas que si presentaron reaccidn positi

va a la prueba de brucelosis.

En el Ejido Maravillas los hatos 1 vy 3 no presentaron nin-
giin caso positivo a la prueba de brucelosis, en cambio el nime-
ro 2 presentd un caso positivo, teniendo un porcentaje de bruce

losis en hembras adultas por hato de 2.08% y un porcentaje de -
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brucelosis caprina por hato de 1.75% como se muestra en el cua-
dro 11. En el Ejido Paso de Guadalupe no se presentd ningain ca-
so positivo de brucelosis (cuadro 12). En el Ejido Chupadero -—-
del Indio en los tres hatos muestreados se presentaron casos po
sitivos encontrando 3, 8 y 12 casos respectivamente con un por-
centaje de brucelosis en hembras adultas por hato de 3.125, - -
6.72 y 5.19% respectivamente y un porcentaje de brucelosis ca--
prina por hato de 2.8, 5.23 y 4.44% (cuadro 13). En el Ejido --
Chupaderos fué donde hubo la mas alta incideﬁcia de brucelosis

caprina reportando 20 casos positivos en el hato 1 y 38 casos -
positivos en el hato 2, con un porcentaje de brucelosis en hem-
bras adultas por hato de 10.47 y 28.79% respectivamente y un —-
porcentaje de brucelosis caprina por hato de 9,05 y 24.84% (cua
dro 14). En la cabecera municipal de Villa de Garcia, N.L. los

hatos 1 ¥y 5 présentaron 7 v 3 casos respectivamente encontrando
un porcentaje de brucelosis caprina por hato de 3.33 y 0.68% —-
Y un porcentaje de brucelosis en hembras adultas por hato de -~

3.76 vy 0.8% respectivamente (cuadro 15).

En el Ejido Maravillas el porcentaje de brucelosis caprina
total es de 0.54%, en el Ejido Paso de Guadalupe es 0%, en el -
Ejido Chupadero del Indio es 4.34%, en el Ejido Chupederos es -
de 15.51% y en la cabecera municipal 0.74% presentindose en ca-

da lugar 1, 0, 23, 58 y 10 casos positivos a la rrueba de bruce



27 .

losis respectivamente y un porcentaje de brucelosis en hembras
adultas de 0.61, O, 5.16, 17.96 y 0.87% respectivamente (cuadro

16).

Después de revisar los archivos de la clinica (Cxruz Verde)
de Villa de Garcia, N.L. obtuvimos una lista de enfermos de fie
bre ondulante con los datos del afio y mes en gue ocurrid la en-
fermedad y la edad y sexo del paciente, teniendo 8 casos de sexo
masculino y 3 casos de sexo femenino, y la édad en gue se pre-—-
sentaron mas casos fué en los adultos con 9 y en adolecentes 2

casos, como se muestra en el cuadro 17.

Se presentaron 3 casos de fiebre ondulante entre 61 y 70 -
afios de edad, 2 casos entre ll y 20 afios, 2 casos entre 31l y —-
40 afios, 2 casos entre 41 y 50 afios, un caso entre 21 y 30 - -

un caso entre 51 y 60 afios como se muestra en la figura 1.

Los meses de mayor incidencia de fiebre ondulante fué en—-
tre Julio y Septiembre con 7 personas, le siguen de Abril a Ju-

nio con 3; de Enero a Marzo una persona tal como se muestra en

la figura 2.

De las personas que padecieron fiebre ondulante solamente
3 de ellos estuvieron en contacto con cabras, las otras 8 perso
nas no estuvieron en contacto, por lo tanto estas rersonas pu-—-

dieron haberse enfermado por consumo de leche o queso contamina
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do o tal vez por consumo de agua y alimentos contaminados con -

Brucella melitensis.

Los sintomas gque presentaron los pacientes enfermos de fie-
bre ondulante fueron, el de 90% de los casos, cefalea frontal y
espondilitis cervical, del 80 al 85% de los casos, fiebre ondu-
lante, aumentando la fiebre durante la tarde y disminuyendo du-
rante la noche; en todos los casos habia artralgias y un solo -

paciente presentd orguitis.

El diagndstico fué mediante la titulacidn de anticuerpos -
tomando como reaccidn positiva aquellos titulos cuya aglutina--

cidén fuera mayor de 1:100.

El tratamiento que se llevd a cabo con dichos pacientes --
fué 0.5 g. de estreptomicina por via intramuscular por dia du--
rante 7 dias, después 2 g. de tetraciclina por via oral por dia

durante 21 dias y la enfermedad cedidé en todos los casos.

En cuanto al cuestionario gque se realizdé a cada capricul--~
tor, todos los capricultores consumian leche de cabra hervida,
por lo tanto podemos descartar una posible transmisién de fie—-
bre ondulante por consumo de leche, en lo gue respecta al que--
so0, también todos lo consumen pudiendo estar presente el micro-
organismo patdgeno, dependiendo si el gqueso se hizo de un ani--

mal enfermo de brucelosis o si se hizo de un animal sano.
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De todos los capricultores, s6lo 2 de ellos ya habian pade-
cido fiebre ondulante en afios anteriores y observamos gue actual

mente tienen todos sus animales exento de brucelosis.

La época de empadre en estos lugares es siempre, pues los
machos y las hembras se encuentran juntos todo el afio. El ali--
mento gue consumen los caprinos en el agostadero segin las ob--

servaciones de los pastores son Leucophilum texanum (cenizo), -

Opuntia spp (nopal), Acacia rigidula (chaparro prieto), Acacia

farneciana (huizache), Acacia berlandieri (huajillo), Flourencia

cernua (hojasén), Helietta parvifolia (barreta), diferentes --

gramineas, etc.

En los hatos de todos los capricultores ha habido abortos,
y el feto es chico y grande, pero esto se debe a las condicio--
nes en gue se encuentre el agostadero, si no hay alimento aumen

tan los abortos y si hay suficiente alimento no hay abortos.

Los resultados obtenidos en la investigacidén se presentan

del cuadro 5 al 17 v en las figuras 1 y 2.
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CUADRO 5.— Censo total de hatos caprinos en el Ejido Maravillas
del Municipio de Villa de Garcia, N.L.

Hato Namero de Nimero de Hem- Namero de  Total de
N{mero Machos brags adultas Triponas Caprinos
2 80 | a 86
2 2 48 7 57
3 3 35 5 43

CUADRO 6.- Censo total de hatos c¢aprinos en el Ejido Paso de --
Guadalupe del Municipio de Villa de Garcia, N.L.

Hato Namero de Numero de Hem- Numero de Total de
Nimero Machos bras adultas Triponas Caprinos
1 4 34 2 40

6 85 3 94

CUADRO 7.- Censo total de hatos caprinos en el Ejido Chupadero
del Indio del Municipio de Villa de Garcia, N.L.

Hato Namero de NGmero de Hem-— Namero de Total de
NGmer o Machos bras Adultas Triponas Caprinos_
6 96 5 107
2 5 119 29 153

7 231 32 270
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CUADRO 8.- Censo total de hatos caprinos en el Ejido Chupaderos
del Municipio de Villa de Garcia, N.L.

Hato Nimero de Nimero de Hem- Numero de Total de
Nimexo Machos bras Adultas Triponas Caprinos
1 6 1901 24 221
2 . | 132 17 153

CUADRO 9.- Censo total de hatos caprinos de la cabecera munici-
pal de Villa de Garcia, N.L.

Hato Numero de Namero de Hem- NGmero de Total de
Namero Machos bras Adultas Triponas Caprinos
1 8 186 le6 210
2 9 202 28 239
3 e 104 8 116
4 2 56 2 60
5 15 377 47 439
6 8 145 23 176

7 3 83 31 117
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CUADRO 10.- Total de caprinos muestreados en distintos lugares
de Villa de Garcia, N.L.

- N2 de N2 Hembras N2 Tri- Total de

ugar Machos Adultas ponas Caprinos
Maravillas 7 163 le 186
Paso de Guadalupe 10 119 5 134
Chupadero del Indio ls 446 66 530
Chupaderos 10 323 41 374
Cabecera municipal 49 1153 155 1357
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CUADRO 1l7.- Lista de enfermos de fiebre ondulante gque se presen
taron en la Clinica (Cruz Verde) del Municipio de -

Villa de Garcia,

N.L.

Mes Atio Sexo Edad
Septiembre 1981 Masculino 63 afios
Febrero 1982 Masculino 13 arfios
Mavo 1982 Masculino 14 arios
Mayo 1982 Masculino 36 afios
Mayo 1982 Masculino 38 afos
Agosto 1982 Masculino 67 afios

- Agosto 1982 Femenino 42 afios
Agosto 1982 Masculino 65 afios
Agosto 1982 Femenino 52 afios
Agosto 1982 Femenino 44 anos
Septiembre las82 Masculino 26 afios
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FIGURA l1l.- Comparacién entre la edad y el nimero de personas -
enfermas de fiebre ondulante en el Municipio de Vi-
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en el Municipio de Villa de Garcia, N.L.



RESUMEN

El presente trabajo se realizd en el Municipio de Villa -
de Garcia, N.L. localizado al oceste del Estado de Nuevo Ledn.

Los objetivos de la investigacidn fueron los siguientes:

1.- Detectar el nimero de caprinos brucelosos en las comu-

nidades en estudio.

2.- Sugerir la eliminacidén de caprinos con brucelosis.
3.- Prevencidén de la brucelosis en el ganado caprino.

4.- Conocer el numero de personas enfermas de fiebre ondu-

lante.

El trabajo tubo una duracién de 236 dias iniciindose el 19
de Abril y concluyendo el 10 de Diciembre de 1982. Se muestrea-
ron 5 lugares del Municipio de Villa de Garcia, N.L., encontran
do 186 caprinos en el Ejido Maravillas, 134 en el Ejido Paso de
Guadalupe, 530 en el Ejido Chupadero del Indio, 374 en el Ejido

Chupaderos y 1357 caprinos en la cabecera municipal de Villa --

de Garcia, N.L.

Respecto a los animales positivos a la prueba de brucelo--
sis, solo se presentd en hembras adultas, no presentandose bru-
celosis en machos y triponas. En el Ejido Maravillas encontra-—-

mos una hembra adulta positiva, en el Ejido Paso de Guadalupe -



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Bajo las condiciones en que se desarrolld la investigaciodn

podemos concluir lo siguiente:

l.- La enfermedad se presenta mas en el sexo masculino que

en el femenino, esto pudiese ser por el contacto ocupacional.

2.- En nuestro medio la época de partos es preferentemente
en Marzo y Abril, donde hay mas abundancia de forraje y por lo
tanto de Marzo a Julio la incidencia de fiebre ondulante va aﬁ-
mentando, esto pudise ser debido por el contacto con animales -

enfermos y el consumo de leche y gquesos de animales brucelosos.

3.- La fiebre ondulante se presentd en la investigacién con

mas frecuencia de los 30 afios en adelante.

4.-Recomendamos eliminar de los hatos caprinos todo animal
gue haya resultado positivo a la prueba de brucelosis para po--
der controlar y erradicar la brucelosis en caprinos y a su vez

la fiebre ondulante en el hombre.

5.— Recomendamos gue se continue con este tipo de investi-
gacion en los hatos que no fueron considerados por este traba--

jo.
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no hubo brucelosis, en el Ejido Chupadero del Indio encontramos
23 hembras adultas positivas, en el Ejido Chupaderos 58 hembras
adultas fueron positivas vy en la cabecera municipal encontramos

10 hembras adultas.

El porcentaje de brucelosis en hembras adultas fué en el -
Ejido Maravillas con 0.61%, en el Ejido Paso de Guadalupe 0%, -
en el Ejido Chupadero del Indio 5.16%, en el Ejido Chupaderos -

17.96% y en la cabecera municiapl 0.87%.

El porcentaje de brucelosis caprina total en el Ejido Mara
villas fué de 0.54%, en el Ejido Paso de Guadalupe 0%, en el --
Ejido Chupadero del Indio 4.34%, en el Ejido Chupaderos 15.51%

Y en la cabecera municial 0.74%.

Se presentaron 11 personas enfermas de fiebre ondulante a
la Clinica (Cruz Verde) del Municipio de Villa de Garcia, N.L.
encontrando 9 casos en personas adultas Y 2 en adolecentes, los
meses de mayor incidencia fueron de Julio a Septiembre. Los sin
tomas que presentaron estas personas fueron, el 90% de los pa--
cientes presentd cefalea frontal Y espondilitis cervical, del 80
al 85% de los pacientes presentaron fiebre ondulante, el 100% —-

de los casos presentaron artralgias y un solo paciente presentd

orguitis,
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