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RESUMEN 

DIAZ GARZON CHAVELAS, JOSE LUIS. Evaluación de una 

bacterina y del factor de transferencia contra el catarro 

infeccioso de los conejos (bajo el asesoramiento de los 

".v.z. Fernando Olguin Ro~ero y Angel Retana R•yes). 

Este trabajo se realizo con el objeta de d•ter•inar si 

el Factor de Transferencia IFT), aplicado solo o 

simult6nearnent• con una bacterina, ambos contra Paateurella 

tm.t.ltQ!:_j..Q.4, conferia una mayor protección contra el catarro 

infeccioso que la aplicación ónica de bacterina, tanto en 

conejas gestantes como en sus gazapos hasta el destete. Con 

este fin se utilizaron 20 conejas gestantes de la raza Nueva 

Zelanda Blanco de diferente edad, procedentes de la Branja 

EMperi•ental Avicola y Bioterio, d• la F.M.v.z., U.N.A.M., 

divididas en 4 lotes de 5 conejas cada uno, para aplicarles 

el tratamiento correspondiente a los 19 dias de gestación. 

EJ lote A recibi6 FT, el lot• B sa bacteriniz6J al lote C se 

le aplic6 FT + bact•rina; y el lote O sirvi6 como control, 

es decir, no se Je aplico tratamiento. Ant•s del trat•miento 

y al mo ... nto del parto sa sangraron las conejas para 

realizar la prueba del Factor de Inhibici6n de la "igraci6n 

de Macrófagos (FIM) para evaluar la inmunidad celular. Al 

nacimiento de los gazapos, se agruparon a su vez en 4 lotea 

de acuerdo a la procedencia de sus madres, y se evaluó al 

azar un gazapo por coneja a los 10, 20 y 30 dias de 



lactancia también con la prueba de FJM, y todos se pesaron 

semanalmente para determinar diferencias significativas (p < 

0.05) entre los lotes por medio de la prueba de t. 

Asimismo, tanto en las madres como en las crias, s• realizó 

valoraci6n cllnica y mortalidad existente durante •l 

experimento. En vez de realizar desafio experimental en 

conejos, se practicó una prueba da protmcci6n en ratones, 

para lo cual se hicieron 3 grupos de ~ ratones cada uno. El 

grupo A recibió la bacterina; el B s• trató can FT; y el C 

sirvi6 como control. Tres Sltfllanas después se de•afiaron con 

una susp1msi6n bacteriana de P••t•urella multpcida, con un 

titulo de 102 ·ª D.L. 50 X/ml, y se observaron durante 2 

Los r•sult•dos de est• trabajo indican que un extracto 

de leucocitos circulantes, al que 99 ha lla•ado factor de 

transferencia, que se obtuvo de conejas hiperinmunizadas 

contra e.Jil~Jl.!.!A 

especifica en 

nMJltocida, confiere una mayor pratecci6n 

conejas oestantes cuando se aplica 

simult~neament• con la bact•rina contra catarro infeccioao, 

mientras que en los gazapos se obs•rvO que el lote 

procedente de IHldres bacterinizadas, fue el ~enes afectado 

por la enfermedad. Sin e•bargo, la prueba d• protecci6n en 

ratones demostró la superioridad y eficacia del grupa 

prot~gido can FT respecto a los grupos bacterinizado y 

control. Se hacen consideraciones sobre las powibles causas 

que axplicarlan los resultados. 
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INTRODUCCIOf~ 

El rápida incremento de la población mundial y el 

notable decremento en la disponibilidad de alimentos, 

plantea la urgente necesidad de meJorar y aumentar los 

niveles de producción y el de buscar nuevas alternativas de 

alimentación, para asi satisfacer las crecientes necesidades 

de proteina. Los animales domésticos juegan un papel 

importante para ayudar a r•solver y satisfacer las 

insuficiencias y necesidades proteicas~ que la poblaci6n 

mundial requiere. Sin embargo, nuestros recursos aQricola& 

en •l futuro pudieran no permitir la cxplotaciOn de formas 

populares de ganado y más eficientes transforMadore• de 

recursos naturales en carne, debarAn ser considerados •obre 

todo si la escasez de granos prevalece en el futuro. (79) 

La cunicultura es una actividad que ha logrado gran 

desarrollo en los paises europ•o•; mientras que en México 

practica.mente se inicia como actividad de importancia. (31) 

La carne de conejo ocupa un lugar de 

trascendencia en el aporte de prot&ina• de origen animal en 

la alimentación del hombr•, además sus subproductos como la 

piel y el pelo proveen la •ateria prima para la sustentación 

de otras industrias como la peletera, textil y talabartera; 

también se ha estado utilizando el pelo combinado con 
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sustancias qulmicas para la elaboración de fieltros de 

sombrero. (31 1 79) 

Varios autores han tratado y discutido la importancia 

y capacidad del coneja doméstico, para producir carne. Su 

habilidad para utilizar aliflN!'ntos fibrosos, su menor 

compet.ncia con el humano por el consumo de Qranos, •u alto 

valor nutritivo, su alta capacidad reproductiva-productiva y 

su elevada •ficiencia para convertir la energia y proteina 

del alimento en carne comparado con otras ••pecie• ani•ales, 

son alQunas caracteristicas que han motivado su exp•n•ibn. 

Esto ha dado lugar a qua .,, varios paises subd•sarrollados, 

.,, donde •xist90 •arcadas deficiencias en prot•inas, se 

hayan d&Warrollado praoramas de producción d• cama de 

coneja. La cunicultura intensiva en paises desarrollados, 

constituye una actividad agropecuaria important• en donde •e 

han alcanzado niveles altos de tecnificacibn y 

productividad. (31, 79) 

En "éxico, donde la alillt90taci6n .. cada v•z un factor 

de mayor iMportancia, debido al alto incra..,,to d• la 

poblaci6n, la cunicultura tiene un buRn porvenir, por ser 

una actividad que puede proporcionar tanto fuentes de 

trabajo, como nuevos ingresos al pais y principalm•nte por 

•l aporte de carne que darla a la alimentaci6n del pueblo. 

(31) 



Es el conejo una especie zootécnica que pr•sent• 

grandes ventajas para su explotaciOn por los campesinos, ya 

qu• por su adaptabilidad y rusticidad requiera relativamente 

pocos cuidados, ademas de padecer pocas enf~rmedades y ser 

por excelencia un animal precoz y prolifero, que proporciona 

carne abundante y apetecible a muy bajo costo. (31) 

La influencia de la patologia del conejo sigue siendo 

una de las principales preocupaciones de los cunicultoras. A 

veces se const•t• que en instalaciones correctas, llevadas 

por criadores competentes, muestran una fuerte mortalidad 

con pérdidas econ6micas muy considerables. (64) 

Esta situación es el principal freno al desarrollo del 

conejo impidiendo la industrializaci6n. Las enferm.ctades han 

evolucionado en los ~!timos aftas. Hay ci•rtas enfermedades 

qu• no han variado en •1 ~lti•o d•cenio y que •stMl 

-controladas y otras que han aum•ntado su importancia 

constituyendo buena parte de la• p~rdidas de los conejos. 

(10, 64) 

En un conejar las principales causas de mortalidad fiOn 

afecciones digestivas, traEtorno• respiratorios, septicemias 

por pi09enos, y enfermedades virales como •l sindrc::Nne 

hemorrAgico. (4, 11, 15, 16, 57, 62, 88, 98, 99, 102, 113, 

1141 
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Las enfermedades del aparato respiratorio o problemas 

relaCionados con éstas (abscesos, metritis, mastitis, 

otitis, conjuntivitis, etc.) son las más frecuentes en el 

conejo, y en ellas son de gran importancia las condiciones 

del medio ambiente. (36, 64, 77, 96) 

El ambiente de un conejar debe respetar las siguientes 

caracteristicas: 

- La temperatura del aire respirado debe d• ser 

alrededor de los lS°C. 

-L• calidad del aire r•spirado debe car1teer d• polvo, 

gas c•rb6nico y amoniaco. 

-L• humedad del aire r•spirado d•be situarse •ntre 55 

V B~X. 

- La circulaci6n, la v•locidad d• desplaza•iento del 

aire y las corrientes de aire al nivel de los ani•ales deben 

ser Opti•as. (64, 77, 96) 

Al no respetar las normas preconizadas, se engendran 

enfermedades de lndole respiratorio, qu• aunqu• tenQ•n 

trata•iento, la •edida mAs lógica es la.de int•ntar mejorar 

las condiciones ambientales para prevenirlas. (64, 77, 96) 

Otros factores que intervienen •n •l d•sarrollo de 

alteraciones respiratorias san aquellos que actóan a niv•l 

del siste~a nervioso D que provoquen situaciones 

tensicnantes en el animal ya afectado. De •sta forma, la 



alteración primitivamente respiratoria pueda afectar otra& 

aparatos, tales como el digestivo. Las alteraciones de la 

respiración en el caso del conejo apar•cen como un acúmulo 

nasal con o sin estornudos, la coriza o catarro; con una 

infecci6n pul~onar, la neumonia, frecuentemente ocasionada 

por easteurella ffiYl.tocida (tipos A y 0) que provoca el 

catarro infeccioso o pasterelosis. (64, 96) 

Pasteurella muJ~ 

animales que incluyen a los 

es un patógeno 

bovinos, ovinos, 

de muchos 

búfalos, 

cerdos, perros, gato&, aves de carral, y con•jos. Las 

enfermedades que provoca comprenden desde una infección leve 

del tracto respiratorio superior hasta una septicemia 

despu•s d& que los animales fueran expuestos por la via 

mucosa. El curso de la enfermedad puade ser agudo, subagudo 

o crOnico dependiendo d• la forma clinica, tiene alta 

mortalidad y morbilidad, y son susceptibles los conejos de 

cualquier sexo, edad y raza. (2, 36) 

Pasteurell• myltocida es una bacteria Qram negativa, 

no forma esporas, peque~a, da tinci6n bipolar. (2, 112) 

Este organismo (conocido anteriormente como e._a~_b?.L;~_, 

lepiseoticª, Baci! .. lJ!li leaiseptica, Pasteu~~~l~ .!1'PJ~_gpt~~-ª' 

y ~ ~) puede for~ar colonias lisas, rugosas o 

mucoid•&, cuando crece en medios artificiales. Un 

aislamiento pued• sufrir disociación, ésto es, cambio de un 
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tipo a otro. El tipo mucoide se cree que es el más patógeno, 

y se · obtiene generalmente de material clinico de casos 

recientes. (112) 

Una prueba de hemoaglutinación fue desarrollada por 

Cartee (12) para diferenci•r varios tipos serol6gicos de 

P•steucella multocida. Estableció cinco grupos antig•nicos 

por este método y los no•br6 A, B, e, D y E. Los serotipos A 

y D fueron comunmente aislados d• conejos por Cartee (13), 

mientras que Hagen (34) report6 los tipos B y C colKJ los m~& 

cotnunes en sus conejos. (112) 

Aunque 

!u:~__!;_l!a 

Staphylococ:cus 

son fr•cuentemante obtenidas 

y 

de 

Bordwtell• 

los senos 

paranasales tanto de conejos sano& y aquello& con catarro. 

Webster (108, 109, 110, 111) y Smith (91) sostienen qua 

rªg.fl!!QdJA mul tocida es el agente etiológico del catarro 

infeccioso. (61, 64, 81, 106, 112) 

El catarro infeccioso o pasterelosis se conoce como 

una de las principales enfermedades de los conejos 

domésticos. Webster (107) report6 una influencia estacional 

con la mayor incidencia en otoho y pri~avera y la menor en 

verano. (112) 

Va que muchos conejos portan el agente etiol6gico 

asintomáticamente en la cavidad nasal, se cree que alguna 
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for•a de tensión que debilita al hospedador, permite a la 

bacteria multiplicarse, par lo tanto inicia episodios de 

enfermedad cllnica manifiesta. Los agentes o condiciones 

tensionantes generalmente no son identificados¡ sin e~bargo, 

la tensión experimental, las inclemencias del tiempo, la 

gestación, enfermedades concurrentes o su combinación, 

pueden ser fu•ntes lógicas de tensión para sospecha.r. (~4, 

112) 

Hagen (33) se~ala que ~.!.mJ~_g_l~~ m~.Ltru:~~ puede ser 

diseminada de la madre a las crias via respiratoria poco 

después del nacimiento. La introducción y diseminación de 

~~lA ~~~ d•ntro de una colonia da conejos puede 

ocurrir cuando se introducen nuevos animales. La ausencia de 

signos clinicos llfl los conejos portadores es frecu•nte y 

permite la introducci6n de conejos infectados dantro de una 

colonia. Para evitar lo anterior, se han utilizado cultivos 

nasales y métodos serol6gicos. (24, 37, 65, 112) 

Existen causas que favorecen el desarrollo del catarro 

infeccioso ademis de la infección ¡m.r: ~· La caracteristica 

sobresaliente del aparato r•Spiratorio de los coneJo• se 

encuentra a nivel de los cornetes nasales, que a diferencia 

de otras especies, presentan una pobre vascularización e 

inervación lo cual disminuye el c•lentamiento del aire y de 

elementos figurados sanguineos, haciendo a su mucosa muy 

sensible a la calidad del aire. (14) 
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Una baja de la ventilación del local puede causar 

descenso de la o~igenaci6n, hecho que suele darse en las 

granjas con alta densidad de animales. (64) 

El exceso de polvo, pelo y demás elementos pueden 

contribuir a un aumento de la densidad microbiana en al 

medio ambiente. (64) 

Una velocidad alta del aire - más de 20 c~/seg - a 

nivel de los animales, por mala adecuaciOn de la ventilación 

puede causar alteraciones. (64) 

El desprendimiento de a~oniaco por fermentación de la 

orina suele alterar la mucosa nasal ( a mas de 5 ppm ). (64) 

Una temperatura ambiente demasiado baja conQestiona la 

mucosa y si es muy alta la de~eca. (64) 

Una humedad elevada puede ser el vehiculo de 

transmisión da las ba~t•rias. y si ésta es excesivamente 

baja causa sequ•dad de las mucosas. (64) 

Desde el punto de vista clinico se pueden distinguir 

tres aspectos de esta patologia respiratoria: 

1. Primera afección de las vias respiratorias dltas 

(coriza). La inflamaci6n da la muco&a da los cornetes 



nasales puede traducirse en una coriza banal accidental o la 

primera fase de una enfermedad más grave. Se aprecian 

estornudos y flujo nasal o lagrimeo. Esta faae e• 

reversible. En la coriza purulenta se aoravan lo• signos 

anteriormente descritos con una excreción espesa, purulenta 

y aglutinación de los pelos de las patas por las sero•idades 

recogidas al frotar la nariz. (64) 

2. Afección profunda del aparato respiratorio. 

Bronconewnonla1 la inflamación de los bronquios y del 

tejido pulmonar se manifiesta por la aparici6n de zonas de 

neumon1a roja, hepatizada o bien por apariciOn de for~a• 

supuradas con pr•sencia d• abscesos a naenudo voluminosos. 

(54, 64, 71) 

Se observa una respiración ansiosa. un adelgazamiento 

lento y una perturbaci6n de la reproducción y de la 

lactación. D•saparece el flujo nasal y el lagrimeo. Esta 

fase de la enfermedad cursa de forma silenciosa y es dificil 

de apreciar. (S4, 64, 711 

Pleuresia: la inflamación de la pleura a flK!nudo ofrece 

supuraci6n y lo9 signos son poco manifiestos. (64) 

Edema pulmonar: es una complicación frecuente a la que 

se ac~mpa~a la paresia cecal. En estas formas axtretha9 y 

cuando hay lesiones purulentas; los 

tratamientos resultan muy aleatorios. (64) 
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3. Patologia asociada: se trata de una forma crónica o 

de resistencia a la enfermedad respiratoria. Se asiste a una 

localizaci6n en diverso~ aparatos. (64) 

Otitis: la infla~ación del oido mediu se produce por 

contaminación a partir de los cornetes nasales; 9upone una 

meningitis con trastornos nerviosos (tortlcolis). El animal 

no puede alimentarse y suele caer de lado. Se trata de una 

forma de resistencia frecuente anta lo& trastornos 

respiratorios. (44 1 64, 65, 92, 112) 

Infección genital: incluye metritis y piómetra en la 

hembra, y orquitis y epididimitis en el macho. Las hembras 

presentan descarga vaginal serosa, mucosa o mucopurulenta, 

asl como fallas en la concepción. (64, 112) 

Abscesos subcutáneos: a nivel de la cabeza, del cuello 

o de otras partes del cuerpo (en hembras puede presentar&e 

en las gl•ndulas mamarias). (64, 65, 112) 

Septice.ia: es resultado de una secuela de cualquier 

otra forma clinica de pasterelosis, o puede ocurrir 

previamente a su desarrollo. No se observan signos sino que 

el animal muere rápidamente, o sólo que se asocie a otras 

formas clinicas. (112) 

Osteoartritis y osteomielitis: e&tas formas poco 

frecuentes se han observado en algunos casos. (35) 

Para el control de los trastornos r·espiratorios, el 

organismo del animal cuenta con diferentes mecanis~os de 

defensa que sonr 
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- Reducci6n del diámetro bronquial, para que las 

partiéulas inhaladas sean retenidas por las paredes. (64) 

Secreción de moco por los cornetes nasales y 

bronquios, para que aumente el poder de retención de la capa 

liquida. (64) 

- Presencia de células ciliadas, cuyos cilios con sus 

movimientos sincronizados permiten expulsar al exterior las 

partlculas indeseables. (64) 

Mecanismos inmunitarios locales 

macr6fagos e inmunoglobulinas A y G, y respuesta inmune 

celular. ( 56, 60, 64, 100) 

Por otra parte, dentro de las diferentws medidas para 

prevenir el catarro infeccioso se encuentran: man•jo del 

medio ambiente, limpieza y desinfección del equipo e 

instalaciones, aplicaci6n de fármacos como diferentas tipos 

de antibi6ticos, eliminación de animales enfer~os, obtenci6n 

de conejos libres de Pasteurella mu.1.!Q._~, y el empleo de 

productos inmunizantes. (30, 40, 51 1 64, 73, 105, 115) 

Dentro de los productos inmunizantes, s• han empleado 

con mayor frecuencia las bacterinas y en particular las 

autógenas. (100) 

Se emplea la palabra bacterina para describir una 

suspensión que contien• bacterias muertas por medios flsicos 

o qulmicos. La inmunidad que produce es relativamente breve 

13 



y en general no dura más de un a~o, a veces mucho menas 

incluso. (100) 

Un problema que se presenta de manera particular con 

el emplea de bacterinas es la especificidad por cepas. Son 

comunes varios tipos antigénicos diferentes de cada uno de 

los microorganismos, y para una bacterinizaciOn exitosa es 

preciso inmunizar al animal con las cepas bacterianas 

apropiadas. Una manera de vencer esta dificultad ha sido el 

empleo de bacterinas autOgenam. Estas contienen bact•rias 

procedentes de animales infectados de la granja misma en 

donde existe la enfermedad que se quiere atacar, o incluso 

del propio ani~al infectado. (100) 

Es posible actuar contra Pasteurella multoc~ si bien 

la inmunidad tiene un caricter limitado, la aplicación d• 

bactarina• con ~ multocida especifica serla el si•te~a mAs 

adecuado, ademas la bacterina no impida que d•terminados 

animales sigan siendo portadores y puedan transmitir la 

enfermedad a animales sanos. Para pr•venir esta enfer•edad 

son necesarias rebacterinizaciones frecuentes (cada tres o 

cuatro meses). (2, 23, 51, 53, SS, 64, 75) 

Por otra parte al factor de transferencia, se ha 

utilizado poco en cunicultura como producto inmunizan~e para 

la prevencibn de •nfermedades. (42, 43) 
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En 1954, Lawr•nce detnostr6 qu• leucocitos no viables, 

•xtraCtos leucocitarios, y dializados de leucocitos lisados 

eran capaces de transferir la hipersensibilidad tardia de un 

donador positivo a un receptor negativo en humanos. El 

componente leucocitaria fue llamado Factor de Transferencia 

(FT). (25, 29, 45) 

En lo& sujetos normal•s, el FT transfiere no sólo la 

reactividad cut•nea retardada sino ta•bién la capacidad para 

producir varios mediadores de la inmunidad celular, asi como 

el Factor de Inhibicibn de la Migración de MacrOfagos (FIM), 

en presencia del mismo antigeno al cual respondió el donador 

d• los linfocitos. (52, 93) 

El FT es liberado par la dasintagraci6n da células o 

por estimulaci6n da linfocito& con un ant1Qeno especifico. 

Este R1aterial, ti•ne la capacidad de preparar a los 

linfocitos no sensibles, para qu• •llos tambi•n puedan 

responder al antioeno que estimuló su producción, por 

au~ento de ia sintesis de ADN y elaboración d•l Mediador. 

(52) 

Una Unidad de Factor de Transferencia (l.FT) se define 

como el dializado de quinientos millones de leucocitos, y se 

prepara a partir de leucocitos aislados de 500 ml de sangre 

fresca o de 3 K 10• leucocitos circulantes de sangre 

periférica, habitualmente obtenida por Jeucoforesis, 
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rompiéndolos por congelaci6n y sometiéndolos a dialisis. Una 

dosis de FT es igual a l l.JFT/80 kg de peso. (3, 18, 25, 28, 

52, 103) 

El modo de acci6n del FT no es del todo conocido, pero 

se cree que puede actuar sobre linfocitos no comprom•tidos y 

en cierta manera, los transforma en células capaces de 

responder a un antigeno y tambi~ podrla reclutar linfocitos 

sensibles al antlgeno, que por alguna razón no hubiesen 

respondido anteriormente. Otros investigadores indican que 

el FT, incrementa la actividad quimiotactica de los 

granulocitos y débilmente la de los manocitos, adem~s de 

actuar como adyuvante inmunológico. Al FT se le atribuyen 

dos actividades opuestas: un factor que convierte las 

células no inmunes (activador) y es dosis dependiente, y un 

factor supresor que disminuye la inhibición de la migración 

y por lo tanto aumenta ésta. Por otro lado el FT actúa como 

mit6Qeno, por lo tanto, acelera la producción y 

diferenciación de las c•lulas del sist•ma inmune, regulando 

con ello la respuesta de las mis~as. (25, 26, 27, 28, 47, 

52, 103) 

Una pequeNa cantidad de FT pueda conferir en los 

receptores, inmunidad celular especifica en cuestión de 

horas, y su efecto puede permanecer de uno a dos aNos en los 

sujetos receptores. (46, 47, 48) 
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La naturaleza qulmica del FT no ha sido completamente 

determinada; se reconoce como un polipéptido/polinucleOtido, 

formado de uracilo, tirosina e hipoxantina, de peso 

molecular inferior a 10 000 daltones, no es anticuerpo, ni 

es antigénico; es soluble, dializable y liofilizable, es 

orcinol positivo, es inactivado a 56°C durante 30 Minutos, 

resiste la ribonucleasa pancre4tica, retiene su potencia 

hasta por 5 ahos y su actividad por lo menos B h • 2~ºC-

370C, al separar sus fracciones en cromatograf ia de capa 

fina revela la presencia de las bases adenina, guanina y 

uracilo además da la mayoria de los aminoácidos, excepto los 

azufrados; es inmunolOgicamente especifico, convierte 

linfocitos normales (no &ensibles) i.u ~ e in ~ para 

que respondan al antigeno, repetidas pruebas con el antigeno 

incrementan la intensidad y duración de la sensibilidad 

transferida. (5, 9, 25, 46, 47, 48, 49, 52, 67, 103) 

La actividad del FT en humanos se ha demostrado en 

enfermedades autoinmunes (artritis reumatoidea, esclerosis 

mOltiple, sindrome de hiperinmunoglobulinemia E. bronquitis 

crónica asmAtica), inmunodeficiencias (sindrome de Wiskott­

Aldrich, ataxia-telangiectasia, inmunodeficiencia de células 

T), enfermedades bacterianas (tuberculosis, lepra, 

estreptococias. difteria, tularemia), micóticas 

(coccidioidomicosis, candidiasis mucocutAnea crónica, 

histoplasmosis, blastomicosis, tricofitosis), virales 

(sarampión, herpes zoster, hepatitis crónica, herpes simple 
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recidivante, rinitis por cito•eQalovirus, viruela, rub•ola), 

parasítarias (leish•aniasis tegumentaria disetninada), •si 

como en algunas neoplasias (melanoma maliQno, leuc1HRi& 

linfoc1tica, carcinoMa m•maric, sarcoma, carcinoma 

nasofaringeo, carcinoma de células alveolares, 

osteosarcoma). (9 1 27, 38, 39, 41, 46, 48, 49, ~2, 70, 83, 

59, 93, 100, 103, 104) 

En medicina veterinaria, se han realizado diferentes 

ensayos con 

enfermedades 

el FT 

como 

para el tratamiento de diversas 

brucelosis, coccidioidomicosis, 

coccidiosis, cólera porcina, colibacilosis, enfermedad de 

Aujesky, enfermedad de Newcastle, gastroenteritis 

transmisible, hemoncosis, histoplasmosis, rinitis atr6fica, 

tcxoplasmosis, tricoestrangilosis y tuberculosis. (1, 3, 5, 

18, 29, 42, 43, 52, 58, bb, 72, so, 82, 85, 86, 94, 103) 
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HIPOTESIS: 

La administración del factor de transferencia obtenido 

de conejas hiperinmunizados contra ~e_J_}A ffl~. a 

conejos susceptibles (conejas gestantes '/ sus gazapos 

lactantes), conferir~ en ellos inmunidad contra el agente 

causal del catarro infeccioso. 

OBJETIVOS: 

l. Determinar si el factor de transferencia, obtenido 

de conejos hiperilimunizados contra E'..!L3!1!».C~JJ_ª inY.Lto..&Jh, 

aplicado solo o simultAneamente con la bacterina contra el 

catarro infeccioso, confiere protección a conejas gestantes 

y a sus gazapos hasta el destete. 

11. Determinar si la administración del factor de 

transferencia, aplicado sola o simultáneamente con una 

bacterina contra Pao;U.IDI.-r..gJJ-ª. f!'U...J.~g_cida, confiet e una mayor 

protección contra el catarro infeccioso que la aplicacibn 

única de bacterina, tanto en conejas gestantes como en sus 

gazapos hasta el destete. 
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MATERIAL Y METODOS 

El presente trabajo se realizó en el conejar de l• 

Granja Experimental Avicola y Bioterio de la F.H.v.z. de la 

U.N.A.M., localizada en la colonia Zapotitlán, DeleQaci6n 

Tláhuac en México, D.F. 

La Granja Experimental Avicola y Bioterio s• encuentra 

ubicada en el sureste de la cuenca del Valle d• México, •n 

la calle Salvador Oiaz Mirón sin, a la altura del kM 21 de 

la antigua carretera México-Tulyehualco hoy Avenida Tláhuac. 

~~EXPERIMENTALES. 

Se utilizaron 20 conejas adultas de diferente edad de 

la raza Nueva Zelanda Blanco, clinicam•nte sanas, las cuales 

fueron cruzadas con diferentes machos en forma simultánea. 

~J .. ENLQ.. 

Las conejas se alojaron en una caseta de ambiente 

natural, equipada con Jaulas individuales •n un solo piso o 

flat-d~~~ con 0.54 m2 de superficie, las cuales contaban con 

un comedero tipo tolva de 1 kg de capacidad para alimento de 

tipo comercial (peletizado), y un bebedero automAtico. (76, 

78) 
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AL.lMl;_l¡T_O_. 

Se proporcionó alimento comercial para conejo ~.Y 

1.iJlj_ tum • 

!.'fillQ;;Ql1'!J.ENTQ .. ~1 ttE;NTl'\L.,. 

A los 15 dias postmonta, se les practicó a l•s conejas 

el diagnóstico de gestación por palpación abdominal, y~ los 

18 di as de gestación. se les tomaron por punción cardial;t:l 

mu~!:.tras sanguln~as con anticoagulante (EOTA), para Ja 

realización de pruebas basales de FIM (Far.ter de lnhibiciór 

de la Migración de Macrófagos) en el Laboratorio de Biologla 

Molecular de l~ F.M.V.Z. de la U.N.A.M. (63, 74, 96, 101) 

A los 19 dias de gestación, se agruparon a J.as c.oneJas 

en cuatr-o lotes con diferentes tratamientos (5 

conej .:as/ lote): 

Lote A: Aplicación de 0.05 Unidades de Factor de 

Transferencia (UFT) 

subcutttnea. 

Lote B: Aplicación de 2 ml de bacterina contra 

p_~J..il m_y_Ltccida. via intramuscular. 

Lote C: Aplicación de O.OS UFT via subcut~nea + 2 ml 

de bacterina via intramuscular, ambas contra ~st~uc~JJA 

ml!UQ!;JJ!<i. 

Lote D: Sin tratamiento. 



A los 28 dias de gestación, se coloc6 •n las jaulas un 

nidal ·con cama de paja y viruta. (96) 

En el mo.nento del parto de todas las conejas, se tom6 

un segundo muestreo para la realización de prueb•s de FJ". A 

su vez, los gazapos se agruparon en cuatro lotes da acuerdo 

a Ja procedencia de sus madres, debido a que fueron 

evaluados durante la lactancia (30 dias de duración) con 

pruebas de FIM, pesaje, mortalidad y presentación da signos 

indicativos de catarro infeccioso. (74, 96, 101) 

Para las pruebas de FIM se escogió al azar un gazapo 

por coneja, a los 10, 20 y 30 dias de lactancia. (74, 101) 

Todos los gazapos se pesaron al nacimiento y 

semanalmente durante cuatro semanas consecutivas. 

Las conejas fueron también observadas durante la 

gestación y lactancia, por si pr•sentaban signos presuntivos 

de catarro infeccioso o mortalidad. (96) 

0.!illl,,!.§1§_ lili.I@I ST I ca_~ 

Se realizó la prueba de t para determinar si habia 

diferencia significativa entre los pesos de los gazapos 

procedentes de los distintos lotes de conejas, y se utilizó 
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un nivel de conf idnza del 95%. Para el calculo de los grados 

de libertad se empleó la fórmula: 

gl= (51 2 /n&+ Sa~ 

(s1 2 /n.s.) 2 /n1 + Cs22 /n2) 2 /n2 

donde 

51= desviación estándar de n,. 

S2= desviación estándar de n,.. 

n,~ tamaho de la muestra 1. 

n:a= tamal"lo de la muestra ';· 

(20) 

Para comparar los lotes se utilizaron las siguientes 

fórmulas: 

Estimador Diferencia entre las dos medias = :.:-.-x2 

Coeficiente de confianza= tg1 (1-•12) = t,.. 1 ( 1-0.05/2)= 

t.,1(0.975). 

Error estándar 

Estadistica de prueba: t~ e X.a. - X2/ Vs1 2 /n1 + S23 /n2 

donde 

><1= media de la mue&tra 1. 

K:a= media de la muestra 2. 

S1= desviac:iOn astAndar de n •• 

S:::z= desviación estAndar de n,.. 

n1= tamarro de la muestra 1. 

n:a= tamal"lo de la muestra 2. 

(20) 
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ELABORAC~~.IERll!ft. 

Se realizó a partir del cepario del Laboratorio de 

Sarologia de la F.M.V.Z. de la U.N.A.M. Se hicieron pruebas 

bioquimicas para verificar que las cepas fueran de 

pasteurella m.u.1.~QA. Posteriormente, se colocaron 18 h en 

un medio de cultivo para multiplicarlas a una temperatura de 

37°C. Se procediO a la inactivación de la bacteria con 

for~ol al 0.05'l., y a continuación se incubó durante 48 h. 

Después se sembró par• ver si no se presentaba crecimiento, 

comprobando de esta manera la esterilidad del producto. Se 

prosiguió con la precipitación utilizando sulfato de 

aluminio y potasio al 1~, envasando otro control, para el 

sembrado en medios aerobios y anaerobios, los cuales se 

vigilaron durante 7 dias para constatar que no hubiera 

crecimiento (prueba de esterilidad). Para la realizaciOn de 

la prueba de inocuidad, se inocularon dos cuyes adultos con 

2 mi via intramuscular, los cuales fueron ob9ervados 

diariamente por un periodo da 7 dias post-inoculación por si 

los animales mostraban reacciones indeseables atribuibl•s al 

pr-oducto. (89) 

OBTENCJON DEL FACTOR PE TRANSFERENCIA. 

Se utilizó una b•ct&rina contra Pasteurella rnultocida, 

elaborada en •l Laboratorio da SerolOQia de la F.M.v.z. de 

la U.N.A.11., para hiperin-.anizar a 5 conejas adultas 

clinicamente sana•, y sa determinó la presencia de 

anticuerpos por aglutinación y/o precipitación. A cada 
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coneja se le administro 2 ml de bacterina via intramuscular, 

conforme al siguiente calendario: O, 7, 14 y 21 dias. A los 

30 dias, se tomaron muestrds sanguineas, tanto para 

verificar por media de pruebas serol69icas (aglutinación y/o 

precipitaci6n) la presencia de anticuerpos, como para la 

obtencibn del FT. Para ello se obtuvieron 60 ml de sangre 

por coneja con anticaavulante CEDTA). Las muestras se 

trabajaron en el Laboratorio de Biologia Molecular de la 

F.M.v.z. de la U.N.A.M. La obtención de célula9 blancas fue 

por centrifugaciOn de la sangre a 1500 rpm durante 30 

minutos. La capa f loglstica se separó y se realizaran 10 

ciclos de congelacion a -70°C y descongelación a 37ºC para 

ra.per las células. Despué5, se procedió a la di~lisis en un 

tubo de celulosa con un poro de corte de 12 000 a 14 000 Da 

de peso molecular contra 100 mi de agua destilada durant~ 48 

h. Las sustancias retenidas en el tubo de dialisis se 

desecharon, y las sustancias dializadas se conservaron para 

su aplicación en les lotets correspondientes d• coneJ•s. (18, 

45, 52, 66, 69, 70, 94, 103) 

TOMA DE MUESTRAS EN CONEJAS V !3AZAPQS. 

Los aniMales se tranquilizaron con C0111belént 

(prapiopromacina al 1 Y.) a dosis de mg/kg por vl& 

intramuscular, y se espero el ef•cto durante 15 a 40 

minutos. Posteriormente .. procedi6 a la infiltración sub-

• Laboratorios Bayer de Htxica, S.A. de c.v. 
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cut•nea de Xylocaina•• (lidocaina) al 2 'l. con epinefrina en 

forma de abanico, administrando 1 ml/cm2 de superficie en el 

sitio donde se realizó la punción cardiaca (región ventr•l 

de la cavidad tor~cica entre el tercero a saxto espacio 

intercostal del lado izquierdo), y se •stableci6 el ef•cto 

de la analgesia local S a 10 minutos después de su 

aplicación. (b, 84, 95) 

Para la toma de muestras sanguíneas sa coloc6 al 

animal sobre la ~esa de trabajo presionando su cuerpo contra 

el cuerpo del operador, utilizando para ésto el ant•brazo 

derecho. A continuaciOn se coloco Rl dedo cordial entn! la~ 

orejas sujetando la mano derecha del conejo con los dedos 

indice y pulgar, y la izquierda con el anular y el mef'lique. 

Se pas6 la palma de la mano izquierda por la parte vantral 

del animal,desde el esternón hasta la articulaci6n de la 

cadera (eMtremo proximal del fémur y del acet•bl.Jlo) 

sujetando con esta mano las patas del animal. Se giró al 

animal, tomando como eje el antebrazo derecho del operador, 

hasta que el conejo quedó en posición decúbito dorsal. Se 

realizó la punción en el lado izquierdo de la cavidad 

tor~cica entre el tercero y quinto espacio intercostal, con 

la aguja del número 20 con dos pulgadas de largo. Se utilizó 

EDTA como anticoagulante, y se obtuvieron de las conaj~s 10 

ml de sa11gre y de los gazapos 3 ml. (7, 63, 87. 95) 

t$ Astra Ch8micals, e.A. 
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Se hizo la evaluación de la transferencia mediante la 

prueba de FIM. Esta linfocina es producida por los 

linfocitos T cuando son sensibilizados por la presencia de 

un anti,.,eno (en este caso ~YJ:~J.Ll !!!.Y.l.t.Ptiftª); su afecto 

es directamente sobre los macrófayo~ impidiendo la migración 

de éstos. (26, 38) 

Para realizar esta prueba es necesario hacerlo 

estérilmente ya que se trabaja con células vivas. (18. 69, 

74, 101) 

Técnica: Ya obtenidas las muestras de sangre con 

anticoagulante (EOTA) 1 se colocaron en tubos de ensayo para 

centrifugarlas a 1500 rp~ durante 30 minutas. Después la, 

capa flogistica se obtuvo y se colocó en tubos de 

hemat6crito, lav~ndola con solución salina f isiol6Qica 

estéril. Se volvieron a centrifugar l•s muestras al mismo 

número de revoluciones en igual tiempo y al terminar ésto, 

con tubos capilares llenados a no m~s de dos terceras partes 

de su capacidad, se procur6 tomar gIObulos blancos en mayor 

proporción que los rojos. Los tubos capilares se sellaron a 

fuego directo para evitar la salida de las células, evit•ndo 

que el calor las que~aae. Los capilares se centrifugaron a 

3000 rp~ durante 15 minutos, y después se cortaron con un 



l~piz de diamante en el 11•ite en el que se encontraban las 

glbbulos blancos y el sobrenad•nte. (18, 69, 74, 101) 

Una vez obtenidas las células blancas en los tubos 

capilar•s se procedib a preparar l•s cá•aras de Bloc•, las 

cuales son placas de acrilico con dos orificio$ que forman 

dos c~maras independientes. P•ra formarlas. se colocb un 

cubreobjetos sobre un lado de cada orificio y Ee sall6 con 

parafina liquida. (18, 69, 74, 101) 

Va sellada la cAmara de Bloom de un lado, se aplico un 

material inerte como el silicbn cuya función fu• mantener 

fijo el tubo capilar en cada c~~ara. Después &e tomaron 105 

capilares ya cortados y se colocaron sobre el silic6n 

procurando que el tubo capilar descangara sobre el 

cubreobJeta5, ésto fue para que los macrOfagos tuvieran una 

superficie en la que se pudiera observAr su migración • (18, 

69, 74, 101) 

Se procediO a sellar el otro lado de la c•mara de 

Bloom colocando un cubreobjetos y sellAndolo con parafina. 

El borde superior de la cA~ara cuenta con dos orificios 

pequeftos en los que s• pu•de introducir librement~ una 

aguJa, y a través de éstos, se puso el medio de cultivo 

(RPl1I con suero fetal de bovino al 10 %). (18, 69, 74, 101) 

Para cada cAmara de Bloom se trabajó un control de 

migraci6n, en el cual loe ~acr6fag~• se encontraban en el 

tubo capilar y l• cAmara s~ llenó ~nica•ente con medio de 

cultivo, por lo que en estos macr6fagos se esperaba 

migraci6n. El otro orificio de la cAmara se llenó can ~edio 
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de cultivo y 0.1 ml de antigeno de Pasteurella fMJltgcida, d• 

tal manera que si los linfocitos T •staban sensibilizados 

contra •l antigeno, no debla pr•sentarse la migraci6n de 

macr6fagos del tubo capilar. (18 1 69, 74 1 101) 

Una vez llenas las cameras se procedió a sellarlas con 

parafina en los orificios donde se aplicó el medio y el 

antigeno. (18, 69, 74, 101) 

Se colocaron las cAmaraa de Bloom en c•mara húmeda y 

ésta a su vez en una estufa a una te~peratura de 37ºC 

durante 24 a 48 h. (18, 69, 74, 101) 

La lectura se hizo en un retroproyector, proyectando 

las ~reas de migración sobre papel milimétrico y 

delimitándolas. Se midió el Area de miqraci6n y el area que 

correspondió a los cultivos sin antigeno, se tomó como el 

100 4 de migración y por medio de una regla de tres simple, 

se determinó el porcentaje de migración del testigo, al 100;.' 

se le resto el porcentaje de la migración con antigano, lo 

cual dió el porcentaje de la inhibición de la miQraci6n de 

la muestra probl•ma. (18, 69, 74, 101) 

Preparación del antigeno para las pruebas de FI": D• 

un cultivo de Pasteurwlla •ultocida obtenido por medio de 

hisopos insertados en las nares de conejos enfermos 

presuntamente de catarro infeccioso, del conejar de la 

Granja Experimental Avicola y Bioterio, se procedió a la 

preparación de un antigeno. Se suspendieron las bacterias 

con solución salina fisiológica estéril hasta obtener una 
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concentraci6n de 200 000 000 de bacterias/ml, y se tom6 como 

estándar el nefel6metro de Me Farland. Posteriormente, el 

preparado se calentó en autoclave a lOOºC duranta 1~ minutos 

para lisar las bacterias. Para la realización de las pru•bas 

de FJH se aplicó 0.1 ml de antigeno por muestra problema. 

(2, 21, 23) 

PRUEBA DE PROTECCION EN RATONE!i.. 

En vez de realizar desafio experimental en los 

conejos, se procedió a efectuar una prueba de protección en 

ratones, para probar la potencia de bacterias de Pasteurella 

ll!l.!.l.Y1GJ~. (68) 

Se utilizaron 15 ratones albinos divididos en tres 

grupos para la aplicación de los siguientes tratami•ntos: 

Grupo A.- 5 ratones inoculados via intraperitoneal con 

0.5 ml de bacterina contra e.,steurella mM!!.ocida. 

Grupo B.- 5 ratones inoculados via intraperitoneal con 

0.5 ml de FT contra Pasteurella multgcida~ 

Grupo C.- 5 ratones testigo (sin inocular). 

Por otra parte, se inocularon intraperitonealmente, 

0.5 ml de E~!.rui.atll.A ~~ a: 

5 ratones sin diluir la bacteria. 

5 ratonas con una dilución de 10-•. 

5 ratones con una diluci6n de 10-2 • 



5 ratones con una dilución de 10-3 • 

5 ratones con una dilución de 10-•. 

Se observaron estos ratones durante 10 dlas para 

anotar la mortalidad existente, y por el método de Reed & 

Muench se obtuvo el titulo DL 50 %/ml, el cual fue utilizado 

para desafiar a los grupos A, B y C de ratones 3 semanas 

después de la aplicación del tratamiento mencionado, los 

cuales se observaran a su vez durante dos semanas para 

verificar la presentación de mortalidad. (17, 22, 68) 
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RESULTADOS 

En el cuadro 1 se expresan los resultados de las 

pruebas de FIH antes y después del tratamiento al cual 

fueron sometidas las conejas. An~es de los tratamientos los 

porcentajes de inhibición son similares, pero después de 

ello el mayor porcentaje de inhibición promedio corresponde 

a las conejas tratadas con FT + bacterina (37.14 %), después 

las de FT con 34.6 Y., en tercer lugar las de aplicación 

única de bacterina e.en 27.43 X, y las testigo tuvieron una 

inhibición parecida al muestreo a los 19 dias da gestación. 

Por otra parte, en el cuadro 2 se presentan los 

porcentajes de inhibición en los gazapos a los 10, 20 y 30 

dias de lactancia. No se observa ningún incremento ni 

descenso considerable en las lecturas de inmunidad celular, 

excepto que a los 10, 20 y 30 dias da lactancia el 

porcentaje de inhibición promadio es mayor en los gazapos 

del lote C, luego en el lote A, en t•rcer lugar el lote e, y 

por último el lote D. 

En cuanto al pesaje de los gazapos desde el nacimiento 

y semanalmente durante cuatro semanas consecutivas,los 

valores se presentan en el cuadro 3. En el nacimiento 



(cuadro 3.1), el lote B presentó un mayor peso pro.-edio (62 

g), tUego el lote o con 55.94 g, en tercer lugar el lote e 

con 55.34 g, y por último el lote A con 52.86 g. 

A la primera semana de edad (cuadro 3.2), el lote B 

conservó el mayor peso promedio por lote con 155.21 o, luego 

el lote A con 146.09 g, en tercer lugar el lote D con 142.27 

g, y por último el lote C con 135.03 g. La ganancia diaria 

de peso promedio por late durante esta primera semana fue 

mayor en el lote A (13.31 Q), en segundo lugar el lote B con 

13.22 g, luego el lote D con 12.32 g, y al final el lote C 

con 11.38 g. 

A la segunda semana de edad (cuadro 3.3), el ~ayer 

peso pro11aedio por lote lo tuvo el lote A con 244.28 g, el 

segundo lugar lo presentó el lote B con 232.04 g, en tercer 

lugar se encontró el lote C con 230.87 g, y por último el 

lote D con 189.37 g. Respecto a la ganancia di•ria de peso 

promedio semanal por lote, la mayor fue en el lota A con 14 

g, luego el lote C con 13.68 g, en tercer tér•ino el lote B 

con 10.97 g, y la menor fue para el lote D con 6.72 g. 

En el cuadro 3.4 se presentan los valores 

correspondientes al pesaje de los Qazapos a la tercera 

semana de edad. Aqui se present6 un peso promedio Mayor por 

lote también en el lote A con 342.49 g, luego en el lote 8 

con 338.76 g, a continuaciOn el lote C con 28~.7 Q 1 y al 
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final el lote D con 282.49 g. En cuanto a la ganancia diaria 

de peso pra.edio por lote correspondió la Mayor al lote B 

con 15.24 g, en segundo lugar el lote A con 14.02 g, en 

tercer tér•ino el lote D con 13.29 g, y en cuarto lugar el 

lote C con s6lo 7.03 g. 

En la Olti•• semana de pesaje (cuadro 3.5), dos dias 

antltti del destete, el peso promedio por lote mayor lo 

presentó el lote B con 560.85 g, y asimismo tuvo la ganancia 

diaria de peso se•anal lftAyor por lota con 31.72 g. Los 

gazapos del lote A tuvi•ron el segundo promedio de peso por 

lote con 493.88 o, pero la ganancia diaria de peso promedio 

samanal por lote ..mor, con 21.62 g. El lote C presentó el 

tercer lugar con 440.62 g de peso promedio por lote, y la 

sttgunda oanancia diaria de peso semanal por lot• con 22.12 

g. Por último, el lote D manifest6 el peso promedio por lote 

fMHlOr con 435.62 Q 1 pero tuvo la tercera ganancia diaria de 

peso semanal par lote con 21.87 O• 

En lo concerniente al an•li9is estadlstico del pesa de 

los gaz•pos, éste se _pres9"ta en el cuadro :5. Al naciMiento 

se observa una diferencia sionificativa (p < 0.05) entre los 

lotes A-8 1 8-C 1 y liger.u.nte entre los lotes A-D. A la 

primera s...,ana de edad la diferencia (p < 0.05) entre los 

lotes 8-C se conserva, y &e presenta una ligera entre los 

lotes A-C. En la segunda se•ana de edad, se presento 

diferencia (p < 0.05) entre los pesos d• los lotes e-o. y 
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levemtmte entre los lotes C-0. A la tercera semana de edad, 

se vuelve a presentar diferencia (p < O.OS) entre Jos lotes 

B-C, B-D y ligeramente también en los lotes A-C y A-O. En la 

cuarta semana de edad, hubo diferenci~ slgnlficativa (p < 

0.05) entre los lotes e-e y a-o, y una peque~a entre los 

lotes A-B. 

la mortalidad se refleja en el cuadro 4. Las conejas 

no presentaron mortalidad durante la gestación y la 

lactancia. Los gazapos del lote B únicamente presentaron un 

muerto a la segunda semana de edad, cuya causa no fue 

atribuible al catarro infeccioso. En el lote A se presRnt6 

la mayor mortalidad con siete gazapos muertos durante la 

lactancia, y dos de ellos fueron causados por catarro 

infeccioso. El lote C sólo pres~ntó un gazapo muerto durante 

la primera semana cuya causa no fue catarro infeccioso. Por 

6ltimo, el lote D sólo tuvo también un muerto durante la 

primera semana de edad, no causado por la enfermedad. 

Respecto a la valora~i6n clinica da las conejas 

(cuadro 6.1) 11 en o.estación ningun• •nferm6, pero en 

lactancia del lote B la coneja 4 manifestó un cuadro severo 

de catarro infeccioso y tres conejas mAs tuvieron una ligera 

secreción nasal. En el lote A, las conejas 3 y 4 presentaron 

la enfermedad a partir de la tercera semana de lactancia, la 

COQ&ja 2 presento secreción nasal, y la 5 m•stitis. El lote 

C fue el que mejor comport•miento clinico presant6, ya qu• 
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s6lo dos conejas tuvieron secreción nasal durante la terc•ra 

y cuarta semanas de lactancia. El lote D también tuvo dos 

conejas con secreción nasal, pero la presentaron en forma 

mAs te•prana (segunda y tercera semanas de lactancia). 

Por otro lado, en lo correspondiente a l~ valoración 

clinica de los gazapos (cuadro 6.2), los del lote B 

totalizaron un gazapo muerto por rechazo y uno enfermo por 

conjuntivitis, el cual inclusive perdió el ojo. En el lote A 

hubo dos gazapos muertos por aplastamiento, uno muerto por 

rechazo, cuatro muertos por catarro infeccioso, y once 

gazapos presentaron secreción nasal. En el lote C, sólo hubo 

un Qazapo muerto por rechazo, y siete gazapos presentaron 

secreción nasal hasta la cuarta semana de edad. En el lote O 

también se presentó un gazapo muerto por rechazo, pero hubo 

hasta la última semana de lactancia diez gazapos con 

secreción nasal. En resumen, el lote B de gazapos tuvo el 

mejor comportamiento clinico, el lote C en segundo lugar. el 

lote D en tercer lugar, y por último el lote A. 

En la prueba de protecci6n en ratones (cuadro 7 y 8), 

se obtuvo un titulo de 102 ·~ DL 50 'l./ml de suspensión 

bacteriana de ~_t~_g_ll..f'- muJ1º.._c;J._Qg, con eJ cuñl se desafi6 

a los quince ratones protegidos tres semanas anles. En el 

grupo bacterinizado, la protección fue de 6ú'l.. en al lot~ 

con FT la protección fue de 80 ;~, y en el orupo r: st'do el 20 

h de los ratones no muri6. 
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,;:o •2S 

SIO •IS 
Dt1t• l 52~ ISO m.11 13S.&2 231.ZS 153.tZ ll.03 ' 21.87 

sso sso 
415 ""' 
.IS llS 
sso "" ~-ll tM.n Z•.I 
soo ISO 
m ISO 

sw •IV 
sr; m. " 

LAS llutIS DE LOS liA1AfrOS F\Dlll. tutlO&S Ctll 0.05 111 COlllU Pa1t1uull1 •lltlclda YIA SVIM'UEA l LOS 111 DIAS DE GESTM:lill. 

" W IOCiES riE l.ü5 ~ZAPQS fVEIOll TUiADA5 COli ¿ 11 DE UCTEllM COOlA f!!!!!!.I.!.ll! tultoc!d& Vil lhTUlll.&.1Jlli ~LOS 19 Dl,_S LE 
GESTACl!M. 
LAS IWllES DE t.65 '4ZAPúS F\IEiúll TIATADAS Cal 2 li DE IACTE&l!O fü llT'RAlllSCdlJJ • c.~.!) l.tfT Vil ;ill5CUT~!A • .1.rn: CQtiTU 
hUwrt!la1Uh'lC!bAl.C515Jl..StiGESTACll*. 

•m LAS IOCm DE LOS illlf"J5 llO FElllE!f.M TP.ATMIOOO. 



CUiliiO 4 MORTALIDAD. 

CUADRO 4.1 HDRTALlvAú El/ CONEJAS, 

ETAPA DEL ElPERIKENTO 
LOTE GEóTACION LACTANCIA 

015 015 

ª" 015 0/5 

Cttt 0/5 0/5 

Dttu 015 015 

TOTAL DE HUERTAS 

TOTAL DE VIVAS 

CONEJAS TP.ATADAS CON o.o; UFT CONTRA Pasteurella 1ultoclda VIA SUBCUTANEA A LOS 
19 DIAS DE GESTACION. 

11 CONEJAS TRATADAS CON 2 11 DE BACTERINA CONTRA Pasteurel la 1ultoclda VIA INTRAMUSCULAR 
A LOS 19 DIAS DE GESTACIOH. 

"' CONüAS TRATADAS CON 2 11 DE BACTERINA VIA INTRAHUSCUl.IR • O.OS UFT VIA 
5UBCUTANEA. AMBAS CONTRA Puteurella 1ultoclda A LDS 19 DIAS DE GESTACION. 
CONEJAS SIN TRATAMIENTO. 
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LA; ftADR.ES DE LDS GAZAPOS iUERON TRATAOA; CON O.OS UFT CONTRA lli!!!!L!L!! !'!J.tocfda VIA SUi· 
CUiANEA A LO; 1; vfA; OE GE;T!C!Oh. 
LAl ftADfü DE i,O; G.l<:APQ; iUERON iRATAD!S CON 2 11 DE BACTERIHA CONTRA Pasteurel la oultocida 
VIA INTRAHUSCULAR A LOS 19 Df!S DE GEST!C!ON. 

'" LIS ~ADfü OE LOS GAZAPOS FUERON TRATADAS CON 2 1! OE 6!CTERIN! VII INTR!ftUSCULAR • 0.05 UFT 
Vi! ;uaCUHNEA. Af!B!S CONiiA Pamurolla oultocfda ! LOS 19 DIAS DE GE;TACION • 

.... L!; Hlr'm DE LOS ;mios ND RECIBIERON TRATAHIENTO. 
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OJAVF.ü 3 AtfA.i.iSii t5íADl5Tl~O ua rrso DE LOS UAZl.PGS. 

CUÁLiO 5. l ?ESü '""EDD ' 1 } OE Lül Gl.ZA105 rúi LOTE óESOE El NAClfühTO !!ASiA Ul CUA!iu 
SEMJ/,,,i tif EüA¡, 1 l • ü.L: 

LOTE kAClnlEhiO 

A• 3ll.S5 ! 7<.57 m.s 99.63 

153.!5 ! ¡3,s1--- 234.'t{f'••~of~ 333.06 ! 54.15 5>6.lS ! IOl.•~ 
r •:e;,: -;~:.o'::--:; __ 

Cttt US,66 ! 74.38 425 95,Sl 

Ouu 57.85 ! U.02 142.37 ! 30. 65 187. 12 ~ 54.86 m. 09 ! m. 98 

LAS nADROS DE lü5 GAZAPOS FUERON TRATADAS CON u.OS UH COHfü Fasto.!!!.!.lJ! suiloció1 Vil su;­
CUiAHEA A LvS 19 Dl•S OE füiAtlDN, 
l.Ai !UDl\E3 DE !.OS liil<ZAFtJS FUE~N il\AHDAS ~UH 2 11 Ot BACTER!HA i;uHTKA Paste'.llliJ.! ~llocid¡ 
VIA INTHA"USCULAR A Lvl 19 DIAS OE GESTACION. 
LAS nAuRES DE LiJS GAZAFOS FUEROh !RAUDAS COH z •I DE 8ACiEí!HA Vil lhTRJ.nUSCULAR • o.os Uf! 
VIA lU5'UT!HEA. •lffiAS :OHTiA Fmeurol I• aultoclóa A LOS 19 DIAS DE GEST!CION. 

"'" LAS liAüñE5 DE L05 üA~APGS Híi KEClllfERüH TkAi11ttlENTO. 



;¡ 

·:UCE ~-l iM.G?.!3 ú2'i"'~l!,0! < ·:~ 11J•J.iA! LOS F-t!OS H llH ~"-f¡j) úE i.üS DlñIDra~ l~TE! Füi 
ni.üI·? e~ u ravtéA t :JlliJJ.1. 

V:f\i>iJ.li~S 

út 
j.Jjfü 

~nriJ.0·~r. 

<!O. w 

·16.l 

·2ú.• _ 

.5,;2 

2ó.64 

CCE.:l~li~TE 

út 
CüNF!IJIZA 

:.w 

2.00 

2.02 

2.02 

2.0Z 

3.07 

e.s; 

16.69 

17.13 

17.26 

t3iANSf[CA 
OE 

Pilll:!A 

.... 1.7 

·!,IN 

·t.9 

·l.2 

1,54 

Dlftú!ICIA 
SIG!llflCATIVA 

$1 

NO 

NO 

NO 

-- NO-

NO 
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i-C "'·"'ª ;.vo 1¡,75 1.13 NO 

·s-o 6i.~· 2.vo 12.S> J.6Z SI 

l°'"Ü :;¡,;e 1.99 ll.3 2.•4 SI 

A·B ·Zl.11 ¡.02 ld.3; -1.1; NO 

A·' •l.29 2.00 20.23 i.2:; 51 

H 33,9; 2.w 19.61 2.03 SI 

B·t 66.4 2.00 16.19 4.1 SI 

3-ú 61.l 2.00 15. &fl~ 3.94 SI 

17.68 -0.29 NO 

28.39 -2.91 SI 

27.43 l.77 NO 

29.3• 1.35 NO 

24. 70 5.32 SI 

B-ú 122.36 z.oo 26.B 4.56 SI 

e-o -9.09 2.00 25. 78 -o.is NO 
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CUA;Rü ó EVALUACION llEL :womm11ro CLINICO DE LAS CüNEIAS y sus GAZAPOS. 

-:UALiO 6.1 f:'IALliAClilli úEL COllPOR!AJllENTO Cl!NICO OE LAS CONEJAS DURl.hlE LA GESTACION l LA 
~ 

LOTE NUllERO 
OE 

CONEJA 

A• 

GESTACION 
1 O 1 A S l 

l-10 ll·lO Zl-31 1·7 

ACTANCI 
1 D 1 A S 

8-14 IS·Zl 22-28 

el el 

el el 

el,dp el,dp 

n d n d 



~"' 

!11••• 

;· :¡ana. dp - dis•inu:ion de peso. 
~, · s~cni::o::n nasal. 
!-dlarru. 

11: • 1utltis. 
ci · catarro severo. 

CONEJAS i~AiADAS CüH O.OS UFT CilNiRA Fasteurella 1uitocida VIA 3UBCUiAtiEA A LOS 
1; ioi~.l &E GESi~.CiON. 
t~üNEJAS Tñ~iAL•AS ~UN 2 11 DE BACitiiiHA CONTRA Pasteurella 1ultoeiáa VIA IHTIUHU$CULAR 
A LOS ¡; vl!S úE GE5iAClON • 
• ;r,i;ms lfi!Tlü!; m 2 11 ~E BACiEf.IN! \iA lll1'!HU5CULAR • o.os UF! fü 
5<Jf .• =JTM1EA. AHaAS C0~~?.A hstr:urel ¡¡ aultoc!da A LOS 19 DIAS DE GESTACION. 
CJ.~EJA; Si' !RATAHiENiO. 

dp 



..... ~ ;U;tY.ü SüHtF.ú út 1 A A e T A N e 1 A 
VE GA!A?j: Yi'iOS 

Cüt;tJA Ai. ~ACi:Htk10 1-1 a-14 IS-ZI ¡¡.¡e 

,, ¿, ts::n ls.ln 

¡5 31 is.in 2s,ln 

ds.lu is, llci ón.ltr 5s, 11ci 

qS,lH 2s,ln, lacl ls,2n ls, ln, l1cl 

;, Os.ir. is lr. 6s. 3n 

;, ls j¡ ls 

is ;, ós •• 
" " 

,, ,, 
~5 is. lu ;, ls 

Ss 115,!c As, le 41 lC 



s· sano. 
n • secrecfé:'I nasaií. 
e • conjuntivitis 

;, 

l(i 

is-_ 

º' 
~s;tlr 

~s·_ 
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,, 
0S.1u 

os 

is 

ls 

1a • 1ueru por apiast.uiento. 
u - 1uerte por rec~azo 

,is 

os 

;, 

•• 
3s • .2n 

es 

115,¿n 

ós,2n 

os 

ls2n 

1ci • i:uerte Pcr catarro lnfecclo!,. 

~e 

~s. In 6!,lli 

;, ,, 
Ss •• 

2s,in 2s.2n 

2s.3n ts,.-n 

;, ls 

3s,jn 3s,Jn 

Ss.3n 5s,3n 

ós.In Os,2n 

ls 2n ls2n 

LAS HA!iRES üE LGS GAZA?OS FUEitOH Tii:AiADA5 Cú~ O.OS VFT COHiRA Pasteu!!!!! 1ultoelda VIA Sl1B­
CUTAllEA A LüS 19 viAS DE GESiAClüN. 
LA~ MA:·RES DE LOS tiAZAPOS FUERON TRATADAS CON 2 1i (1E 5ACTER!JolA t;ONiltA Pasteure!ia 1ultoelda 
WIA iHikAllUSCüLA!i A LOS l~ úlA5 liE üE5TACICrN. ---- ---­
LAS r.lú1.ES DE LOS GAZAPOS FüERUN Ti\AiADAS ((N 2 11 DE E!CiEl.INA ViA INiRAllUSCULIR • ü.05 UF! 
V/A Sü&CUTANH, At1BA5 CükikA Fastnurel ia multocida A U:: 19 OIA~ DE ütSTACION • 

.,., i.A~ t1Ali~3 VE LUS GAZAPOS Nú RECIBiEKOk TRffiH-!ENTú. 



~~grui. ~.R~Aiu 1~.~: ~=•~liér '° .l'a!,.:; 1t•"pt¡•¿~3e~t~~l~º e~~ 
r•ton•• .. 

Volumttn de inbculo 0.5 lftl/ratbn vi• intraperitcneal. 

Dilución 

~f"'o de rat.on•• 
inocu1•do• 

Nú .. r-o d• r A tones 
l'flue,.to• an 10 dl•s 

1 ratona• f1•rtos 

E r.1.tones vivo• 

Tot•l d• ratona& 

10° 

13 

o 

13 

D.p.: Distancia proporcional. 
F.O.=- Factor da dilut:i6n. 

5 

8 

o 

a 7 

O.p. • i :f~g~ ~~~-=-iºLnor al :MJ~ 
( inaedi.ato) 

2 

B 

10 

o 

12 

13 

(log dol F.O.) 

D.p. "--i8&-=~= X (lag 10) • ~;-is X (1) • 0.87 

Punto final :50 7. • (10-a.} (1Q-c:>••?) "" 10-•·•? 

Titulo • 10 1 ·•"' O.L. 50 7.. 10.5 ffll 

En 1 ml : log 2 • 0.3 

Htulo =- 1o:r-• D.L. 50 X /ml 



CL;~.:i~ ; r..:.:~L~.l:V :i:. ;·::1..:¡~ Ert L-.TmiES. C~1' v.: 1\ :-E 5;_:5pt).jj.jJri DA:ttR!Ak>. DE rasuure1;a 
;~i~,'!icia. CüN •;h 71j'ji..j u:: tü:.t L:.. 50 ,,,¡ iiA ih1M?Er.iiüli~IJ.. 0Cí?JJl1E ui. F&IQOO [•E oas& 
·rA·:iü~ út LU:i :itJl.A.liA:i. 

RATONES HUEiiú: 

!1 4G 

611 ¡o 

c ... 60 

f.HVhE5 U~Qi;ULA~ilS if.ES SEl'AliA5 ANiES DEL üESAFIO C•jN 0.5 11 DE 6ACTEilNA COtiTRA Futeurella 
1uitoel~:1 ilA Ufü,A?EUTüNEAi.. ---

11 KAiü,'iES ih'UCU!.Aüü$ iltE: 5EMAii~5 >NiES VE tiE5Aflü CON V.5 ti ti: fT CONTRA ?asteurella 
1ul1ociaa \'!-' l!iiM?EaiiOttEAL. 
RATONES E:iiVió. iliO~v'LALOS TRE:i SEMAl1A:i AhTE5 üEí.. VES"fiO CúN V.5 1i OE Aii\JA DESTILADA 
mml VIA IHiF.l?ERITOHEAI.. 
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DISCUSION 

De acuerdo a los resultados logrados en este trabajo, 

se menciona que un extracto de leucocitos circulantes, al 

que se ha llamado Factor de Transferencia (FT) y que se 

obtuvo de conejas hiperinmunizadas, confirió una mayor 

protecci6n especifica en conejas gestantes junto con la 

aplicaci6n de bacterina, posteriorment~ el lote testigo, 

lUeQD el lote con FT, y las conejas ~As afectadas fueron las 

bacterinizada&. 

El efecto preciso del FT sobra el &istama 

inmunocompetente aún no se ha dilucidado. La~r•nce y 

BorkoNsky (50) encontraron que el FT presenta varias 

fracciones con diferentes efectos. Esto es, una fracción de. 

acci6n adyuvante inespecifica con 5ustancias coiao histamina, 

bradiquinina y serotonina de menos de 3,500 Da de peso 

mol•cular; una fracci6n inductora especifica de antigeno y 

una fracción supresor• también especifica con un peso 

molecular entre 10,000 y 12,000 Da. (18, 50) 

Los autores mencionados indican que la fracción 

inductora es producida por los linfocitos T cooperadores y 

que éstos presentan un receptor de antigeno. Sin embarQo, la 

fracciOn supresora de las células T equivalentes parece 

establecer una competencia con el antigeno por el receptor 

de las células cooperadoras. Podria ser que el dializado de 
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los leucocitos utilizado en este trabajo contuviera una gran 

cantidad de la fracción supresora y que mediante el 

mecanismo seftalado se haya bloqueado o suprimido la acción 

benéfica del FT. Los propio5 Lawrence y Borkowsky han 

seftalado que ésto llega a suceder en ensayos clinicos. (18, 

50) 

P•r• evitar estos dos efectos antagónicos, dichos 

investiQador•s seftalan purificar los dializados de ewtractos 

l•ucocitarioa. (lB, :50) 

Al no realizarse un desafio experimental mn las 

conejas, el resultado del lote testigo es engahoso, ya que 

las pruebas de FIH demuestran que la respuesta de in,....nidad 

celular fue ••vor •n los lotes tratados, por lo que se 

esperaba una ~ejor protecciOn •n ellos. 

Cabe aclarar que no se consideraron factores 

importantes que pudieron influir en los resultados, tales 

como antecedentes de las conejas respecto a su procedencia, 

número de p~rtos de las mismas, número de gazapos nacidos 

vivos y destetados en partos precedentes, variación 

individual de peso, ya que se estandarizó a S kg por coneja 

para fines de cAlculo de la dosis de UFT, edad de los 

animDles, y otros (96). También es pertinente mencionar que 

la reproducción en el lugar del experimento se suependi6 

antes de la realización del mismo poco más de un afta, debido 



a problemas de sobrepoblación en el conejar por la 

interrupci6n del mercadeo de la especie por· la cuarentena 

nacional establecida a causa de la enfermedad viral 

hemorrAgica. (BB, 98, 99, 102) 

Por otra parte, al considerar en conjunto los 

resultados obtenidos de FIM, pesaje, valoración cl!nica y 

mortalidad, los gazapos procedentes de madres bacterinizadas 

tuvieron un mejor comportamiento ante la enfer•edad. 

El tipo de placentación en la coneja Chemodicorial: el 

endotelio de los capilares maternos estA destruido y la 

sangre materna ba~a el carian directamente) (32), permite 

que se beneficien pasivamente por la protección conferida 

tanto de anticuerpos como de células linfoides de origen 

materno (100). En cambio para los anticuerpos presentes en 

el calostro, •1 cierra intestinal en el Qazapo ocurre a las 

tres semanas de edad (90), y exist1m datos de que podrlan 

pasar tambi~n transintestinalmenta algunas c•Iulas linfoides 

presentes en él (100). Se sabe que esta inmunidad pasiva en 

el caso de los anticuerpos, va disminuyendo por catabolia de 

los mismos (100), mientras que los linfocitos T pueden 

permanecer hasta v•rios aftas (63). Todo lo anterior eMplica 

en cierta manera, los resultados obtenidos de FIM en los 

gazapos, ya que se conservó el orden presentado de acuerdo 

al segundo muestreo realizado a las conejas. 
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En lo concerniente a lo5 resultados de valoración 

clinica y mortalidad en 109 gazapos, los procedent•s de 

madres bacterinizadas presentaron un mejor comportamiento 

que los demas lotes; en segundo lugar el lote de Qazapos 

procedente de madres tratadas con FT + bacterina, en tercer 

lugar los procedentes de madres testigo, y el lote mas 

afectado, fue el procedente de madres tratadas can FT. No se 

sabe si la transferencia pasiva de inmunidad humoral juega 

un papel más importante qum la celular (46, 48, 49), por lo 

que serla conveniente realizar la detección de anticuerpos 

especificas contra Pasteurella CDYJ..!.P~!!t.ª en los gazapos. En 

el mis•o caso que en las conejas, el lote testigo logró un 

resultado favorable. Se recomienda aplicar en la progenie 

los mismos tratamientos utilizados en las madres, realizando 

evaluaciones peri6dicas con FIM asi como el desafio 

experimental correspondiente. 

La inmunidad conferida de origen materno aminora si no 

recibe un reforzamiento importante (100), y para estudios 

posteriores seria conveniente ~eterminar •l momento adecuado 

para la aplicaciOn en gazapos ya sea del factor de 

transferencia, de la bacterina, o de ambos, contra el 

catarro infeccioso, y la protección dada por ellos tanto en 

la etapa de lactancia como en la de engorda. 

En lo relacionado a la ganancia diari~ de peso 

obtenida por los gazapos se tiene conocimiento que en 
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Estados Unidos y Europa es d• 3~-~0 g, Mientras que en 

paises tropicales co•o el nuestro es de 10-20 g (19), por lo 

que en general la ganancia se ~antuvo dentro de lo esperado. 

El anAlisis estadistico d•l peso de los gazapos 

muestra a la cuarta semana de edad, diferencia significativa 

(p < 0.05) entre el lote procedente de madres bacterinizadas 

con los procedentes de madres tratadas con FT + bacterina y 

los provenientes de madres no tratadas, pero con aquellos 

derivados de conejas trat•das con FT, la diferencia fue 

mlnima (p < 0.05). 

Referente al peso obtenido de las crias existen 

factores qua pudieron influir en los resultados, como el 

nú.-ero de gazapos por coneja y por lote (Qeneral~Hnte a 

~enor camada, ~ayer peso), antecedentes del comportamiento 

de los padres, edad y nOtMtro de partos de las ••dr••, 

rel•ci6n entre la aptitud d• las conejas para hacer su nido 

y capacidad maternal; calidad, cantidad y tipo de alimento 

consu•ido, ade1tAs de la ltteh• ·•at•rna, etc. (8, 90, ~7) 

La prueba de protección en ratones demostró la 

eficacia y superioridad del FT respecto a los grupos 

bacterinizado y testigo, y quizi se debiO a qu• las UFT 

aplicadas a cada ratón fueron suficiente& o superioras a las 

necesaria& para conferir una protección adecuada. (72) 
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Los resultados de este trabajo, despiertan la 

curioSidad de utilizar el FT con mAs frecuencia en la 

prevención de diferentes enfermedades infecciosas padecidas 

en conejos Cümo por otros animales domésticos, ya que se 

posibilita la inmunización sin necesidad de que los 

individuos entren en contacto con el antigeno. El FT ofrece 

la posibilidad de capacitar inmunológicamente y de ~•nera 

especifica a los animales. (94) 
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