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1. INTRODUCCION

La brucelosis en los perros, es una enfermedad infecciosa
crénica, causada por Brucella canis, que se caracteriza por
producir fallas y trastornos reproductivos en caninos de ambos
sexos. La bacteria se aisldé por primera vez de criaderos de
caninos en los Estados Unidos en el afic de 1966 y desde
entonces se considera un problema importante, sobre todo para
los criadores de razas puras. Su importancia radica en que el
tratamientp con antibiéticos es costoso y en la mayoria de los
casos el gnimal no responde favorablemente, esto aunado a la
permanente difusion de la bacteria al medio ambiente; asi
mismo, la carencia de bacterinas efectivas para prevenir 1la
infeccién pcasionan restriccidén para controlarla.

La incidencia de brucelosis canina se ha determinado en
varios pailses por métodos seroldgicos y bacterioldgicos. La
prevalencia de la enfermedad varia acorde a la edad del animal,
su procedencia, localizacidén geografica, fin'zootécnico, tipo
de residencia, prueba diagnostica seroldgica wutilizada y su
interpretacion. De manera general se considera &ue los perros
en zonas urbanas mantenidos en casa tienen una'baja incidencia
en comparacion con perros callejeros y de criaderos de las
mismas zonas. ILa Brucella canis, al igual que 1las otras
especies de Brucella posee la capacidad de infectar al hombre
siendo ésta menos agresiva, por otro lado, el interés por

conocer el papel de esta afeccién en la salud del hombre



aumenta, dada la estrecha asociacion del humano con el perro.

El congcimiento de la brucelosis canina,' sobre todo en
criadores de razas puras, sSe pone en manifiesto cuando se
contabilizan las bajas en el nimero de cachorros por camadas
debido a mue_rtes, abortos y nacimientos prematuros entre otros
trastornos. La infeccion por Brucella canis se destaca en
animales sexualmente maduros, mismos que no deben ser apareados
debido a la patogenecidad de la bacteria. Las pérdidas pueden
ser mayores si los animales en cuestidon son de alto valor
genético.

Se debe tener en cuenta el potencial zoonodotico de 1la
bacteria en las personas que manejan perros en criaderos o bien
en los labpratorios de diagnéstico o de investigacidon que
tratan con el agente patdgeno; sin olvidar la esporadica
contaminacidén de propietarios de perros infectados, esto debido
al estrecho contacto del animal con ellos.

De aqul que en el estudio "Prevalencia de Brucella canis en

perros clinicamente sanos destinados a c¢ruza en el area
metropolitana", plantea 1la necesidad de conocer la
distribucién de 1la infeccidén en 1la poblacidn canina
clinicamente sana que es utilizada con fines reproductiveos, y

analizar si existe alguna relacién entre edad, sexo, Yy tipo de

residencia para los animales seropositivos, para establecer



medidas de prevencién, control y/o erradicacién de esta

enfermedad



2. REVISION DE LITERARURA
11

La brycelosis es una 2oonosis de importancia econémica y
de salud piblica en todo el mundo (1,4,32). La Brucelosis es
una enfermédad gque afecta a diversas especies animales y se
transmite gon cierta facilidad entre las mismas. |

Se considera que el género Brucella contiene 6 especies;
estas gon:Brucella melitensis, Brucella abortus,

Brucella suis,Brucella neotomae,brucella ovis y Brucella canis.

Las primeras cuatro especies se reconocen como formas "lisas"

mientras gue Brucella ovis y Brucella canis como "“"rugosas®
(4,24,41,48,54).

Las Brucella son "parasitos"™ obligados gque se
caracterizg'n por su localizacidn intracelular, principalmente
en el sistema reticulo endotelial, son relativamente inactivos,
desde el punto de vista metabdlico (30). Se definen como el
agente causal de enfermedades infecto-contagiosas, que
generalmente son de curso crénico y dependiendo de la especie
afectada se puede observar fiebre ondulante prolongada, abortos
o afecciones localizadas en el tracto reproductor, de los
animales sin distincion de sexo (1).

El primer miembro del género (Brucella meélitensis), fué
aislado en 1887 por David Bruce, a partir del bazc'n de pacientes
que cursaban la enfermedad dencminada fiebre de Malta (23).
Posteriormente, en 1897, el veterinario Danés, Frederik Bang,
aisldé un microorganismo similar de fetos de bovino abortados

llamandole Brucella abortus (23); después en 1914, otro miembro



del género se identificé como Brucella suis dado que se aisld
de fetos de porcino que habian sido abortados y ademés

compartian caracteristicas similares a las anteriores aisladas
(23). En 196§ Carmichael aisld de fetos de perros abortados una

bacteria parecida a las demds Brucellas, tal bacteria fue

aceptada denptro del género de Brucella con el nombre de
Brucella canis (8).

La integracion de Brucella govis al grupo de las especies
de Brucella ha sido reciente (23,26,29,36).

La morfologia de los microorganismos varian desde cocos
hasta bacilos, con predominio de forma cocobacilar que miden
0.2 a 0.4 micras de longitud y 0.4 a 0.8 micras de ancho.

Se trata de bacterias gram negativos , gque a menudo se
tifien de forma irregular, son aerobios, no moviles, y no forman
esporas. Las Brucellas tipicas con algunos subtipos
(melitensis,abortus y suis) forman colonias pequefias, convexas
Yy lisas cuando se cultivan en medios sumamente enriquecidos con
aminoacidos, vitaminas, sales y glucosas (4). Las especies de

Brucella canis y Brucella ovis desarrollan colonias de forma

"rugosa® y mucoides en medios sdlido y en medios liquidos se
caracterizan por presentarse en un aspecto de corddn (11). La
tionina y la fuscina basica se comportan como baéteriostéticos
en algunas de las especies de Brucella, siendo éste una
caracteristica importante para la identificacidn preliminar de

las diferentes especies del género y sus Trespectivos

biotipos. (4,11, 15)
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Otras djiferencias entre las especies es la necesidad de
CO2 para el grecimiento y la produccion de H2S e hidrolisis de
urea ; en este aspecto la Brucella canis se. caracteriza por 1la
produccion de ureasa, ademas no necesita la presencia de CO2
para su crecimiento, y no produce H2S (3,10,11).

La naturaleza "rugosa" de pared celular de 1la Brucella
canis y Brucella ovis; les confiere a estas, propiedades
antigénicas diferentes a las presentadas por las cepas "lisas"
(melitensis, abortus y suis); por lo tanto, las técnicas
diagnosticas .que se utilizan para la deteccion de animales
infectados con Brucellas del tipo "liso" no se pueden aplicar
para el diagndstico de infecciones causadas por cepas rugosas

(38); en cambio dada la similitud antigénica entre Brucella

canis y Brucella ovis (54), se puede utilizar la Brucella ovis

para diagnoaticar 1la infeccidon causada por Brucella canis

(8,18,19,24),

Todas las especies de Brucella son sensibles a los &cidos,
rayos solares, pasteurizacion y al calor. En tejidos necroétices
tanto de fetos como de placentas son capaces de sobrevivir
largo tiempo; mientras gque en el medio ambiente y en otras
secreciones del organismo la viabilidad puede durar desde
quince dias hasta dos & mads afios, si las condiciones de humedad

¥ temperaturas les son favorables (49).

2.1.-Epizootiologia.

El rango de hospederos de PBrucella canis se limita



principalmente a perros domésticos y canideos salvajes (1,31).
Actualmente no se ha reportado seropositividad contra Brucella
canis en animales domésticos tales como vacas, cabras, borregos
y cerdos (2§).

De 'manéra experimental se han inoculado gatos por via
oral, resultando el 75% de éstos con bacteremia. En este mismo
estudio gatas gestantes no presentaron abortos y las crias
nacieron noarmales (45). De igual forma se han infectado
conejos y monos, presentandose una respuesta similar a 1lo
observado en gatos (26,28,45).

El humano es relativamente resistente a la infeccidn con
Brucella canis sin embargo, en Estados Unidos se han reportado
treinta y cinco casos (42,48). Un estudio realizado por FLORES
et.alen la ¢d. de México D.F, en el cual se recolectaron al
azar 203 muestras de sueros de personas en el hospital general,
revelando up 13.3 % de reactores positivos a Brucella canis,
con titulo de aglutinacidon superiores a 1:200. Por otra parte,
en Florida y Oklahoma se reportd una prevalencia de 59% y 67.8%
respectivamente (3,51 ) .

La cantaminacion de personas con Brucella canis
normalmente es de forma accidental, pues la mayoria son
laboratoristas o clinicos que trabajan con la bacteria o bien
criadores de perros que estan en contacto directo con los
animales. Ng se descarta la posibilidad de que personas, gque no
tengan relacidén con las actividades antes mencionadas puedan

adguirir la enfermedad por alguna otra via



desconocida(15,17,31,41,46,53,). EL nacimiento de algun humano
infectado ain no ha sido reportado (45).

Estudigps seroldgicos y bacterioldogicos revelan que la
bacteria estd presente en diversos paises, tales como Japdn,
Alemania, Brazil, Checoslovakia, Perq, Madagascar; Estados
Unidos de Norteamérica y México (1,2,15,17,). En este altimo
pais particularmente en el D.F., se reportd una prevalencia del
28 % de caninos seropositivos (38,51). En un estudio serolégico
y bacteriologico realizado en Monterrey Nuevo Ledn resultd
un 18.32 % de sueros aglutinantes a Brucella canis y 3.3%

positivos al hemocultivo (3).

2.2.,— Transmision.

La via de entrada mas comin de la infeccién es por 1la
ingestidn y/o inhalacidn de 1la bacteria proveniente de
material ahortado y de secreciones vaginales, esto es debido a
su alta concentracién de la bacteria en estos sitios, la cual
puede llegar hasta 101()organismos/m1 (9,26,29,31,46).

Otra forma importante de transmisiénn es por medio del
semen del macho infectado la cual ocurre con mayor énfasis
entre la tercera y onceava semana post-infeccién; siendo
dificil el aislamiento en la 60 semanas post-infégcién (31). En
orina de perros , en etapas tempranas de la infeccibon, se puede
1iegar ha obtener hasta 10 ®pacterias por ml de orina; en cambio
en las perras que se encuentran en las mismas etapas de

infeccidon el microorganismo se recupera escasamente (31,45).

La eliminacion de la bacteria puede presentarse en saliva,



secreciones nasales y leche (9). Wo obstante, para gque un
canino se logre infectar por via oral necesita el suministro de
10° organismos, mientras que por via conjuntival requiere de la

5

administracion de entre 10% 6 10 organismos (9,16,31).

2.3.- Patogénesis

Las bacterias gque penetran en el organismo son fagocitadas
por leucocitos y transportadas a los ganglios 1linfaticos
regionales, en este sitio las Dbacterias se replican,
ocasionando linfadenitis; tiempo despueés, las bacterias
penetran en 1la circulacidn sanguinea, donde permanecen por
periodos prqlongados Yy favoreciendo 1la multiplicacidén en
células del tejido reticulo endotelial, higado, bazo y ganglios
linfaticos produciendo hiperplasia celular y granuloma en
estos lugareg ; otros tejidos en los cuales la bacteria se
multiplica incluye la placenta, epididimo y préstata (9).

Al ser ingeridaé por células fagocitarias y transportadas
a ganglios iinféticos las bacterias logran un mayor contacto
con las células del sistema inmunolégico, propiciando el
desarrollo de una respuesta tanto humoral como celular. La
primera se Pan:i:fiesta durante los siguientes 4 a 7 dias de
ocurrida 1la infeccidén con 1la aparicién de anticuerpos
circulantes, adquierendo éstos su maximo nivel entre los guince
a veinte dias posteriores a la infeccidn y persistendo por

largos periodos dependiendo de la duracién de la infeccion. La
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respuesta ¢elular se hace aparente en algunos animales al
producir un notorio aumento de volumen en los ganglios
linfaticos submaxilafes, inguinales y otros gque pueden ser
palpados durante el examen clinico. Por Ultimo, la reaccidn
celular propicia el desarrollo de un proceso autoinmﬁne que da
como resultado la aparicidon de epididimitis y eécrotitis entfe
otros (9,26,).

2.4.- Lesiones y Signos Clinicos

En cénidos 1las 1lesiones Yy/o trastornos causados por
Brucella capis se circunscritan al sistema reticulo endotelial
y tracto reproductor en ambos sexos (8,40). La Brucelosis
canina es una enfermedad sistémica que produce una prolongada
bacteremia sin fiebre o© bien con fiebre ondulante (12). La
bacteremia puede persistir durante dos afios & mas, en este
periodo pueée presentarse linfoadenopatia.

En hembras los disturﬁios comilnes son abortos espontaneos
gue ocurren durante los 30 y 57 dias de gestacion,
pPresentandose un mayor indice de abortos a los 45 y 55 dias
(10,39,53). Otras observaciones incluyen fallas en 1la
fertilidad después de una o© mas montas ocasi?nadas por 1la
muerte embrionaria a los diez o veinte dias después de 1la
concepcidén. En algunos casos es comin gue la gestacion llegue a
término después de abortos y/o muertes embrionarias
consecutivas, sin embargo, en estas gestaciones los cachorros

nacen muertos o débiles durando pocos dias Yy 1logrando
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en ocasiones sobrevivir. Las descargas vaginales posteriores al
aborto o parto duran varios dias, presentando la caracteristica
de color y consistencia semejante a la brea (8,14,26).

La presentacion de abortos ocurre a cualgquier edad de 1la
hembra afectada no obstante, se observa una mayor frecuencia
entre los 2 a 4 afios de edad (8).

Por otro lado, la brucelosis no altera el ciclo estrual de
la perra (6,26}.

En machos 1l1los signos frecuentemente observados incluyen
linfadenitis, epididimitis, dermatitis, edema escrotal ¥y
eventualmente atrofia testicular uni o bilateral, fatiga vy

descendencia en su 1libido (43). La dermatitis escrotal es

ocasionada'principalmente por Staphvlococcus spp.que invaden el
!

escroto humedecido por el constante lamido del perro, al tratar
de mitigar el intenso dolor al haber epididimitis (8,9,13,46).
Entre las dos y cinco semanas posteriores a la infeccidn, 1la
funcidn del esperma es afectado en un 30% al 80%. Entre las
anormalidades de 1las células espermaticas frecuentemente
observadas son colas encorvadas, cabezas espermaticas carentes
de colas y gotas protoplasmaticas distales. Alrededor de las
veinte semanas de la infeccidn por via oral mas del 90% del
esperma puede estar anormal, con una severa reéuccién en la
motilidad, apareciendo neutrofilos y monocitos en'el eyaculado;
siendo frecuente la aglutinacién de espermatozoides cabeza con
cabeza (2,20,21,22).

Otros signos no reproductives asociados con Brucella canis

r,lj
B
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gue se presentan en ambos sexos son esplenomegalia,
discospondilitis , meningoencefalitis, anisocoria, ataxia,
hiperestesia, cefalalgiay edema corneal con uveitis
(25,26,34,35,46). Las lesiones comunes en fetos abortados son
bronconeumonias, miocarditis, hemorragia renai focal
generalizada con linfocitos e infiltracion de células
reticulares en el intersticio, linfadenitis y hepatitis entre
otros (9).

En el hombre los signos clinicos causados por Brucella
canis no son tan severos como los producidos por otras especies
del género dg Brucella (33). Los mas comunes gue se presentan
son: Fiebre gque oscila entre 39.5 y 400C, escalofrios, dolor de
cabeza, dolor epitroclear , dolor axilar, linfadenitis cervical
posterior, deolores musculares, sudoracidon y esplenomegalia,

entre otros (41,42,46,48,50).
2.5.- Diagnostico.

Para el diagnés;ico de brucelosis canina es necesario
basarse en pruebas seroldgicas y bacterioldogicas, sin descartar
la historia clinica del animal ni sus signos clinicos (18,33).
No obstante, el aislamiento de la bacteria perm;nece como el
diagndstico definitiveo (1,15), aungue tiene el inconveniente de
ser muy tedjoso y tardado, razén por 1la cual 1las pruebaé
seroldégicas sean mas utilizadas .

La funcidn de las pruebag seroldgicas consiste en detectar
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anticuerpos contra antigenos, en este caso en particular, de
Brucella canis (18). Los anticuerpos pueden ser detectados de
la octava a la doceava semana post-infeccidn (31). Los niveles
de anticuerpgs se presentaran elevados (1:400 o 1:320), de
acuerdo con }la persistencia de la bacteremia o bajos (1|50 a
1|200) cuandq la bacteremia es intermitente; cuando se detecta
esta Ultima condicidn el resultado se considera negativo a
Brucella canjs; sin embargo, la bacteria esta presente en
tejidos(45,46) .

En la pared celular de la Brucella canis se encuentran la
mayoria de los antigenos contra los cuales se dirigen los
anticuerpos del anima} infectado (18), pero desafortunadamente
estos tienen similitud antigénica con 1la pared de otros
organismos como Brucella ovis, Brucella abortus, Brucella-ggig,

Pseudomona aeruginosa (cepas mucoides), Bordetella

bronchiséptica, Actinobacillus equlli y ciertas especies de
Sta lococcys, entre otros; provocando con ello reacciones
cruzadas que originan resultados falsos positivos (7,31,47).

En la actualidad existen varias pruebas serclédégicas para
la deteccidn de anticuerpos contra de Brucella canhis, sin
embargo, las mas utilizadas son las pruebas rapida de
aglutinacién en placa (SAT), la prueba de aglutinacidon en tubo
(TAT), el ensayo de inmunocdifusion en agar gel (AGID) y el
ensayo inmuno enzimitico ligado a enzinma (ELISA)
(4,18,19,38,47). Dada la amplia variedad de procedimientos de

cada una de las pruebas antes mencionadas, la sensibilidad Yy
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especificidad varian con lo que sus ventajas y desventajas
también presentanrun cierto grado de variacidn relacionado con
las caracteristicas patogénicas de la infeccién.

La prueba SAT es rapida en su interpretacion, observandose
su maxima aglutinacion a l1los 5 minutos (18).Esta .;prueba es
capaz de detectar anticuerpos de tres a cuatrc semanas después
de iniciada la infeccidén (31), ademas de ser altamente sensible
y de facil réealizacién a nivel de campo,; no obstante , es
factible gque esta prueba de resultados falsos positivos ; sin
embargo, esta se puede reducir modificando la prueba, mediante
la adicidn de 2 Mercaptoetanol (MET), el cual destruye 1las
proteinas no especificas y rompe los enlacnés de las cadenas
pesadas de logs anticucuepos IgM, dado que esta inmunoglobulinas.
son no muy especificas para serocaglutinar la Brucella canis
(14,15,31).

La prueba TAT tiene una gran similitud a la de SAT, en
cuanto a sus ventajas y desventajas y también es susceptible a
ser modificada con MET (4).

La prueba AGID es muy especifica, ademas en comparacién con
las anteriores r Presenta un reducido nimero de falsos
positivos; el inconveniente de ésta radica en gue detecta los
anticuerpos después de la doceava semana poét-infeccién y
ademas el proceso de la técnica puede resultar complejo cuando
no se tiene experiencia, equipe y reactivos adecuados. El1 uso
de antigenos <citoplamicos, en esta prueba aumenta 1la

especificidad de ésta en animales abacterémicos infectados
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cronicamente , sin embargo, la especificidad disminuye al
presentar homologia cruzada con antigenos internos de ciertos
grupos bacterianos (3).

Por otyra parte, la prueba de ELISA, al igual gue la prueba
de AGID, es altamente especifica si se utilizan antigenos
bacterianos.adecuados al procedimiento, sin embargo, para su
realizacidén requiere equipo, reactivos y personal capacitado
(4); estas dos udltimas pruebas se pueden utilizar para

confirmar lps resultados positivos por MET-SAT y MET-TAT (31).



3. MATERTAL ¥ METODOS

‘Se recolectaron 74 muestras sanguineas de perros a partir
de Marzo de 1991 hasta agosto de 19921 en el Hospital
Veterinario de Pequefias Especies de la Facultad de Medicina
Veterinaria y Zootecnia de la U.A.N.L.. En todas ellas se
incluyeron les datos de lugar de residencia (dentro o fuera de
casa), edad, y sexo; todos los perros pertenecian a personas de
un estatus spcial medio alto, los cuales tienen la capacidad de
llevar a cabo un calendario preventivo de enfermedades mediante
vacunacion, desparasitacidén y un régimen alimenticio adecuado.
Los ejemplares fueron remitidos a la clinica para confirmar el
diagndstico de celos o bkien para realizar un examen clinico
rutinario antes de ser apareados. De tal forma que en el
estudio solamente se incluyeron aguellos animales dgque se
presentaron clinicamente sanos a las anteriores rutinas.

La sangre se obtuvo a partir de 1la vena radial, bajo
previa depilacidon y desinfeccidn (alcohol al 70 % ) del area en
donde se hizo la puncidn con aguja (#21) y tubo vacutainer. Se
recopilaron 5 ml. de sangre , a la cual se le permitio 1la
cocagulacion a temperatura ambiente, posterior a esto la muestra
se centrifugd de 2500 a 3000 rpm, durante 10 minutos; el suero
se extrajo con pipetas pasteur limpias, y se deposité en
frascos limpios y estériles, almacenandose a.—20,C ; unha vez
realizado lg anterior se procedid a realizar la prueba rapida
de aglutinacion en placa (SAT) a todas las muestras, empleando

como antigeno bacterias muertas sin tefiir de Brucella ovis ¥y
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antisueros gontroles positivos y negativos y antisueros
controleg pogitivos.

El procedimiento de la prueba se efectud de acuerdo a lo
recomendado por ALTON y colaboradores (4) , los cuales proceden
de la manera siguiente: se depositan en forﬁa separada
cuarenta,veinte, diez y cinco microlitros de suero en una placa
de vidrio q@uadriculada, a 1los gque se agregan cincuenta
microlitros de antigeno a cada una de las muestras, mismas que
se mezclan cen un palillo de madera comenzandc desde la menor
dilucidn.

La formacién de aglutinacion se observo después de dos
minutos de incubacién a temperatura ambiente en una camara
himeda; los resultados se registraron como:

a) Positivos, cuando la aglutinacion completa ocurriera en

el suero con veinte o menos microlitros;

b) Sospechosos, cuando la aglutinacidon ocurriera en 1los
cuarenta micrplitros y parcial a los veinte microlitros.

c) Negativos, cuando no ocurra aglutinacion en ninguna de las
diluciones (4,16).

Los sueros positivos y sospechosos se sometieron a 1la
prueba modificada de SAT con 2-mercaptoetanol (MET-SAT ); para
lo cual se procedid de la siguiente forma: A cien microlitros
‘de cada uno de los sueros problema se les adicioné cien
microlitros de 2-Mercaptoetanol al 0.2 molar, estos se
mezclarcn vigorosamente por dos a tres segundos en un tubo

ependoff 7 e inmediatamente se confrontaron cincuenta



18

microlitros de esta mezcla con un volumen igual de antigeno en
la placa de vidrio; efectuandose la lectura a los 2 minutos,
bajo las mismas condiciones gque en SAT. Si la aglutinacién
ocurre el suero se considera positivo (4).

Se utilizé el paquete estadistico der la facultad de
Agronomia de la U.A.N.L. de Emilio Olivares (1987) para

I

correlacionar las variables de los resultados obtenidos



SAT, con un 17.3% en comparacién con

4. RESULTADOS

4.1.- Gomparacién de las pruebas de seroaglutinacién,

(SAT y ME-SAT).

El porgentaje de seropositividad fue mayor en la prueba de

el 11.9% del total de las muestras (92 muesras).

serologicas empleadas en este estudio para detectar anticuerpos

La tahla I muestra los resultados

en el suero de los perros.

Tabla f

COMPARACIGN DE LAS PRUEBAS DE SEROAGLUTINACION DE SAT Y ME-SAT PARA
DETECTAR ANTICUERPOS CONTRA Brucella canis EN PERROS SOLICITADOS
PARA CRUZA DEL AREA METROPOLITANA

Resultado* SAT ME-SAT
a la aglutinacibn No.de muestras % No.de muestras %
16 17.39 11 11.9
ek
76 82.6 B1 88.0
Total 92 100 52 100

SAT

ME-SAT

Nota:

Se tomaban como positivos aguellos sueros que
reaccionaban a los 2 minutos de realizada la mezcla
Antigeno (Ag)-Anticuerpo (Ac) con formacién de
aglutlhacién franca. .

Prueba réapida de aglutinacién en placa

Prueba ripida de aglutinacién en placa medificada con 2
Mercaptoetanol

Positjvas a la aglutinacién
Negativas a la aglutinacién

Porcentaje correspondiente a la cantidad numérica adjunta

Las muestras se probaron dos veces

ME-SAT donde se observo

de las dos pruebas
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Resultados

seroldégicos

contra

acuerdo al sexo del animal.

Los percentajes

resultados de las pruebas realizadas en

de

seropositividad

Brucella canis

observados

20

de

como

machos y hembras son

similares, presentandose un 18.5% y 16.9% respectivamente, para

la prueba de SAT

resultados del

cuadrada

(P>0.05).

reveala

analisis

asi como un 14.8% y 10.7% en ME-SAT. Los
estadistico la prueba de JI-
no existe diferencia significativa

que

La comparacion entre los animales seropositivos de acuerdo

al sexo se expresa en 1la tabla II,

observan las diferencias entre las dos pruebas

empleadas.

Tabla IT

RESULTADO SEROLOGICO CONTRA Brucellas canis EN PERROS DEL AREA
METROPOLITANA UTILIZANDO SAT Y ME-SAT.

e ——

DE ACUERDO AL SEXOQ

e — .
SAT (+) ME~SAT (+)
SEXO No.de No. de No. de
muesotras % muestrasa % muestrasg
MECHOS 27 29.3 5 18.5 q
HEMBRAS 65 70.6 11 16.9 7
LITOTAL 92 100 16 11
e |
SAT Prueba rxfpida de aglutinacidn en placa positivas a la aglutinacidn
ME—-SAT Prueba rd&dpida aglutinacién placa modificada con 2

Mercaptgetanol positiva a las sercaglutinacién

Porcentaje de poeitivos del nimero de muestras para ambos Bsexos

en la cual tambiéen se

serologicas
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4.3.- cOmparécién de la edad y la seropositividad hacia
Brucella canis.

El numero de perros positivos a SAT y MET-SAT con edades
de cuatro. qﬁos Y maycres fue el mismo,.(z animales). Sin
embargo, el ?orcentaje de seropositivos es mayor en la prueba
de MET-SAT (18.1 % ) gue en SAT (12.5%), dado gque la cantidad
total de suefos positivos a ME-SAT fueron (11 ahimales).

El mayor numero de animales positivos (tanto en cantidad
como en porcgntaje) se encuentran en la edad de 2 a 3 afios para
ambas pruehas, con 43.7 % y 45.4 3 para SAT y ME-SAT
respectivamente.

La relacidn de la edad con la reactividad serologica
positiva en contra de Brucella canis se aprecia en la tabla

III, en la cual solamente se anotan las muestras positivas.

Tabla III

RELACION- DE LA EDAD CON LA REACTIVIDAD SERCLOGICA CONTRA Brucella
canis, EN CANINO3 POSITIVOS A SAT O ME-SAT.

e —_—
SAT ME-SAT
EDAD (afios) £ % # %
1 a . 4 (25) 2 (18.1)
2 a 7 (43.7) 5 (45.4)
3 a 3 {18.8) 2 {18.1)
=
4 & mas 2 (12.5) 2 (18.1)
TOTAL 16 {100) 11 (100)
SAT Prueba ripida de aglutinacidn en placa
ME-SAT Prueba rapida de aglutinacién en placa modificada con dos
Mercaptopetanol .
¥ Cantidad numérica de perros sercpositivos

Porcentaje del total de seropositives para ambas pruebas
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4.4.— Resultados de la seroaglutinacion hacia Brucella
anis segin la residencia del animal.

De las muestras obtenidas el 95.6 % (88 muestras)

procedian de perros gque permanecian dentro y el resto 4.3 % (4
muestras) fuera; ahora bien, el mayor indice de seropositivos

en ambas

pruebas se presentd en mnuestras de

perres dque
permanecian fuera de casa, con 50 % del total de perros que
fueron sometidos a SAT y 25 % con la prueba de ME-SAT .

Los resultados de la seroprevalencia de la Brucella canis

en los caninos sometidos a la prueba de SAT Y ME-SAT, de

]

acuerdo al lugar de estancia se aprecian en la tabla IV.

Tabla IV

COMPARACION DE LA SEROAGLUTINACION HACIA Brucella canis CON SAT Y
MET-SAT EN CANINOS QUE HABITAN FUERA O DENTRO DE CASA.

LOCALIZACION SAT ME--SAT
¥ 2 Fd % # %
-
DENTRO 88 95.6 14 15.9 10 11.3
FUERA 4 4.3 2 50.0 1 25.0
TOTAL 92 100 16 17.329 11 11.9
—
Se consideran ‘“dentro” cuando el perro comparte

habjtacidn con humanos, asi tambien al estar en el patio.

Se gonsideran "fuera" cuando el animal estd en permanente
contagto con la calle.

% Los porcentajes se realimsn Lamaide wn kusiks wh $A Lo
namgrico total de cada columna.

SAT Prueba rapida de aglutinacién en placa sercopositivas a la
aglutinacidn.

ME-SAT Prueba rapida de aglutinacion en placa modificada con dos
Mercaptoetanol positivas a la aglutinacién.

# cantidad numérica de perros.

Se incluyen solamente las muestras positivas,



5.—- DISCUSION.

Desde el descubrimiento de Brucella canis como causa de
aborto en ciertos centros de crias caninas, en algunos paises,
numerosas publicaciones se han referido a la epizootiologia de
esta enfermedad (1,2,15,17). En el presente estudio se buscod
anticuerpog contra Brucella canis en perros clinicamente sanos
al momento de la obtencion de la muestras sanguineas, ya gque
los reporﬁés de la enfermedad, en relacidn con el estado de
salud del gnimal son escasos (2,33 ).

Las dos pruebas seroldgicas utilizadas para detectar
reactores -positivos se han empledo en trabajos previos,
inclusive se reporta 100 % de sensibilidad y 95.7 % .de
especificidad al wutilizar SAT (33,52); sin embargo, dicha
prueba puede presentar resultados falsos positivos (7,31,47),
por 1lo gua se recomien&a el empleo de Mercaptoetanocl a fin de
eliminar tales reacciones falsas (14,31). Por esta razdn el
nimero de positivos a SAT (16 sueros) fué superior a ME-SAT (11
sueros), resultados que concuerdan con WOOLEY et.al. (53).

La seroprevalencia general (11.9 %) determinada por ME-SAT
resultd ser mas baja a lo reportado en la ciudad de México por
Flores (28- %) (3,15) y a lo publicade por Alonso en 1984
(18.3%) en el area metropolitana de ﬁonterrey, N.L.(3).
El parametro encontrado en el actual estudio puede ser de valor
para las personas dedicadas a la crianza y zootecnia canina, ya
que los resultados obtenidos con ME-SAT revelan la presentacién

de perros seropositivos al momento de la cruza. Ademas, esta
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prueba detectarlos anticuerpos producidos a partir de un mes
del inicio de la infeccidon (3), periocdo en el cual existe una
mayor probabilidad de contagio o expulsidon de la bacteria por
semen (3 a 11 semanas post-infeccion ) (22,26,31).l

La distribucién seroldogica contra Brucella canis seqgin el
sexo del animal (ver tabla II) no presentd diferencia
estadistica éignificativa; de esta forma al parecer no existe
predileccion de la bacteria para infectar a determinado sexo.
Tal observacién concuerda a lo reportado por MOORE ¥y
colaboradores (39), sin embargo, esta en desacuerde a lo
mencionado por SUAREZ y FLORES (49).

Considgqrando los resultados gque se muestran en la tabla
ITII, el mayqr porcentaje de seropositividad se ubicd en la edad
de 2 a 3 afios utilizando ambas pruebas; dicho evento pudiese
estar relacionado con el contagio reciente de la bacteria y con
el inicio del incremento de la actividad sexual del animal, va
que se ha encontrado alto indice de seropositividad en perros
que comienzan su vida sexualmente reproductiva (8,10). Asi
mismo 1los parémetros de los resultados positivos utilizando
ME-SAT son iguales en las edades de 1 a 2, 3 & 4 vy 4 & mas
afios; tal observacion puede relacionarse coﬁ la presencia de
bajos titulos de anticuerpos o fallas de .1a técnica para
detectarlos en animales sexualmente inactivos o maduros con
infecciones en etapas terminales o secuestradas en ciertos
sitios (39,40,45).

El alto porcentaje de positivos (25 % , ME-SAT) en los
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perros ubicadés fuera de 1la casa, tal vez refleja el
comportamiento social de estos. De tal forma que el constante
contacto con perros sin duefio aumenta la probabilidad de

adquirir la infeccién; esta observacidn concuerda con estudios
anteriores, los cuales detectan altos indices de
seropositividad en perros callejeros (3,15,51,53). No obstante
se recomienda aumentar el tamafio de la muestra para determinar

si tal observacion puede ser valida.



6.- CONCLUSIONES.

A) De acuerdo a los resultados obtenidos existen
caninos seropositivos a Brucella canis, clinicamente sanos y en
condiciones de vida favorables que se destinan a 1la
reproduccion,

B) Se obtuvieron diferencias en 1los porcentajes de
seropositividad en los resultados entre las pruebas de SAT ¥y
ME-SAT, no cbstante éstos no son significativos (P>0.05).

C) No egxiste diferencia significativa (P>0.05) entre 1los
sueros positivos tanto de hembras como de machos, hacia la
brucelosis canina.

D) La ;;ositividad se manifestd con mayor eéenfasis en el
grupo de per?os que tenian de 2 a 3 afios de edad, sin embargo,
no hay diferencia significativa (P>0.05 ) entre perros jdvenes
Yy viejos.

E) El numero de animales positivos es mayor en perros
mantenidos en la calle respecto a los que se encuentran dentro

de la casa (patio), dado que existe una relacidn significativa

(P<0.01) entre la seropositividad y la estancia del animal.



7. RESUMEN

El presente trabajo se realizd, por un lado, con el objeto
de determinar mediante las pruebas de aglutinaéién rapida en
placa (SAT) vy modificada con mercaptoetanol (ME-SAT) 1la
seroprevalencia de Brucella canis en perros clinicamente sanos
destinados a cruza dentro del area metropolitana de Monterrey
N.L. y por atro, analizar si existe relacion entre edad, sexo y
tipo de residencia con los animales seropositives.

Se recolectaron 92 sueros, los cuales se sometiercn a la
prueba de SAT;obteniéndose un 17.39 % (16 muestras) de sueros
positivos. Estos mismos reactores se procesaron en la prueba de
ME-SAT resyltando solamente wun 11.9 % (11 muestras) de
seropositividad general.

Los regultados de la comparacion de ambas pruebas para

detectar Brgcella canis en caninos gue habitan dentro o fuera
de casa , demostraron una relacion significativa al utilizar el
metodo de . JI-cuadrada (P < 0.01); 1la distribucidon de
seropositivos de acuerdo a la edad del animal no presenté
alguna relacién significativa ( P > 0.05), no obstante, 1la
mayor concentracién de seropositivos se ubiéé en el grupo de 2
a 3 anos. Por otra parte, de acuerdo al se#o el porcentaje de
positivos Y negativos, fue similar, no detectandose

predileccidén de la infeccion por uno u otro sexo (P > 0.05).
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