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RESU'MEN. 

Este trabajo se realiz6 en la znna del Molinitn Munj 

cipin de Naucalpan Estadn de M~xicn, utilizandose 500 muei 

tras de suero de cerdns de este lugar a lns cuales se les­

practicarnn pruebas sernlngicas de aglutinaci~n ( prueba -

rápida de aglutinación en placa, prueba lenta en tuhn y la 

prueba de la.tarjeta ). 

Con la finalidad de determinar la pnsible presencia -

de esta enfermedad en los cerdos de esta regiñn. 

Se obtuvieron 31 positivns en la prueba rápida en pl~ 

ca, 26 en la prueba lenta en tubo y 25 en la de tarjeta. 

Se concluy6 que hay presencia de anticuerpos en los -

cerdos de esta znna y que la prueba rápida de aglutinaciñn 

en placa fue la que capto mayt:1r nCimern de animales· p"'siti~ 

vos. 
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INTR"0D U'CC!l"N. 

La Brucelosis está cnnsiderada cnmn una de las princ1 

pales zMnosis, ya que; es una enfermedad infectn-cnntagi~ _ 

sa que· afecta a las diferentes especies animales y al _hnm­

bre-. 

La infecci6n debida a gérmenes del género Brucella -

comprende principalmente tres especies; Brucella melitensis 

Brucella §bortus y Brucella !.l.!!.!, ( 3) •. 

E'n México, se considera la zonnnsis más impnrtante 

(8), siendo Brucella melitensis la que c"n más frecuencia­

afecta al hombre ( 1); de las es peci~s de Brucella que lo -

afectan _esta-es la más patñqena, prnduciendole una fiebre­

ondulante y debilitante, cnn lesiones crAnicas en huesns y 

articulaciones, (1). 

En la maynr!a de los casns snn las cabras las que -

han actuado cr.imo transmisnras al humano. 

_Han existido varias etapas histnricas fundamentales -

en el conocimiento de esta enfermedad. 

En 1887 se realiza el descubrimientn pnr el Dr. David 

Bruce en el hnmbr_e y la cabra de la Brucella meli tt:!nsis, -

causante de la fiebre de malta~ 
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f.n 1897 se efectuo el aislamiento pnr BP.rnhard Bang de 

la Brucella abnrtus. 

En 1914, Jacob rraum, en rstad,,s IJnidns aislA una bes 

teria responsable del aborto infeccinso en los cerdns; es­

ta bacteria es semejante al agente etinl~gicn de la enfer­

medad de los bnvinos y fue clasificada cnmn Brucella suis, 

( 24). 

Brucella ~. implica un riesgn para la Salud P6blica 

sobre todo en cuanto se. refiere a trabajadores del rastrn­

en menor grado a ganaderns y veterinarfos, (3). 

El continente americano parece tener la más alta pre­

valencia de Brucelosi8 porcina (16), esta representa serias 

perdidas ecnn6micas tanto en explotacinnes intensivas cnmo 

en explotaciones a nivel familiar. Pnr ln tantn representa 

un peligro constante para la Salud P6blica y para la gana­

der!a mexicana. rn 1971, se repnrtA en Estadns Unicfns, un­

total de 190 casos de Rrucelnsis en humanns de lns cuales-

90 ocurrieron en trabajadores de plantas empacadnras; de -

estos 90 casos, 80 tuviernn fuentes de infecciAn en cerdns 

( 16). 

A pesar de que en M~xicn, nn hay una estadistica que­

nos indique e ciP.ncia ciPrta que la Brucelosis causada pnr 

Brucella abnrtus es encontrada con mayor frecuencia en lns 
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bovinos, se han registrado infeccinnes pnr Rrucella abnr~ 

1!:!!:!. en diferentes especies animales. Tiene una distribu---· 

ción geográfica, bastante amplia y tiene una 9ran impnrta_n 
cia ec~n6mica dnnde existan explntacinnes de qanadn leche­
ro, ( 4). 

Pueden encontrarse también Brucella ab ... rtus y meliten 

. fil en los cerdos. Brucella ~ puede localizarse en la -

glándula mamarla de- los bovinns: en sitios dnnde existan -

explotaciones mixtas ó convivan los bovinns cnn lns cerdns 

es grande el riesgo que tiene el h~mbre de cnntraer esta -

enfermedad si este consume- leche· no pasteurizada ( 3). 

ffrucella .!..!!!! causa Brucelosis en los cerdos: el si9-...... 

no principal es e'l aborto no siendn tan caracteristico 

como en bovinos. rste puede ncurrir en los primerns días -

de· la gestación y puede pasar inadvertido haciendn pensar­

a los ganaderos que sus animales snn estériles n pr.seen -­

otras enfermP.dades infecciosas ( 16). 

Generalmente las cerdas snln abortan una snla vez y -

· despues de este no representen cambios en su capacidad re­

productiva. Existe tambien un elevadn númern de casns de -

fetos muertos, reducción de lechigadas y de lechnnes nac! 

dns a termino pern débiles (12). 

En la mayoria d~ los casos el abortn ncurre aprnxim~ 
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damente hacia lns 1i d!as de la gestaciAn. La cerda esta -

enferma uno ó dns d!as antes del abnrtn. La vulva y las -­

mamas estan hinchadas y hay leche en las tetas. Un exudadn 

ligerament~ hemnrragicn fluye de la vulva antes del abnrtn 

generalmente los fetos snn expulsadns cnn pncn esfuerzn. -

Algunas cerdas estan a menudo enfermas por varins días de~ 

pués del aborto y la muerte se ~resenta cnmn resultadn de­

la metritis séptica. (22). 
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CARACTERISTICAS DE LA RACTE~IA 

Las Bruce las son ccicobacilns gramnegativns, de O. 5 a-

0. 7 micras, sin mcivimiento, crecen bien en aerobiosis a 37 

grado~ centigrados y en un pH de 6.5 - 7.0, nr, espnrulan , 

las pruebas de oxidasa y catalasa resultan pnsitivas con·­

este- gérmen, utilizan en pocas cantidades carbnhidratos, -

por lo que, producen pocn ácido y gas, (7,11). 

lns requerimientns nutritivns de- las brucelas snn com 

plejo. Algúnas han sido cultivadas en medins sintáticns 

compuestos por aminoacidns, vitamin~s, sales y glucosa. 
' . . . ~ . 

los productos patológicos recientemente obtenidos de fuen 

tes animales ó humanas se- inoculan generalmente en gelosa­

soyatri pticasa n gelosa infusión.de higado. Diversos cnm~ 

nentes del medio pueden manifestar efectos t~x!cos durante 

el primocultivo· para el microorganismo en cuestiñn. 

'Es necesario que· otros cnnstituyentes del medio neu~ 

tralicen estos efectns tnxicos para permitir así el creci­

miento de las brucelas. Brucella abnrtus requiere de un 5 

a 1 CY,( de. anhídrido carbónico para su· crecimiento, en tant·n 

qu~· las otras dos especies crecen bien en presencia de -

oxigeno ( 11). 

Son muy suceptible~ a la acción directa de los rayos-
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snlares: en el tejido necr~tico Sl"lbrevivP.n hasta seis me-­

ses, a bajas temperaturas pueden snbrevivir hasta dns ª"ns 

en el agua, leche, orina y ntras secreci~nes. Mueren pnr -

pasteurización y desinfectantes Cl"lmunes, mueren en cuatrn­

horas y media pnr luz snlar, (7). 

CAl?ACTF.:R'ISTICA~ ANTIGO!ICAS. 

~ay dns antigenns primnrdiales en la superficie de -

·las brucelas lisas, las cuales fuernn identificadas c"'mn A 

y f1• Estos snn lipn!>()lisa_caridl"!S as,..ciadns cnn cantidades­

variables de pnlip~ptidns que P<"Seen caracterist!cas endn­

t6xicas similares a las endotnxinas de las 'enternbacterias• 

-~fragmento l!pido A es respnnsable de la tl"IX!cidad, el -

polipeptidn parece ser esencial en la inducciAn de hiper-­

sensibilidad retardada en animales sensibles, mientras que 

el cnmponente polisacarido pnse~ la maynr· actividad antiqf 

nica siendo respnnsable de la especificidad sernlAgica, la . 

proporcilin de Ag A :M en Brucell! ah,.rtus es de ~O: 1 resoe.s, 

tivamente mientras que en Brucella m~litensis es de 1A_:?.OM 

(7, 17). 

Snn par6sitns ~hligadns, siendn caractPristica su In~ 

calizaci6n intracelular; pnr ln que l,.s r_esultad,,s ,..btent:.. 

. -7-
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dos en el tratamiento de la enfermedad pnr medin de antibi~ 

ticns no snn muy buenos, ya que, lns nivelP.s de éstns den­

tro de la c~lula no snn muy Aptimns, a pesar de que las 

brucelas snn muy suceptihles a la acciAn de muchns de és-­

tos. El género Arucella cuenta cnn seis especies: ahnrtus, 

su!s, melitensis, ovis, canis, nentnmae, cada una se prnP2 

ga facilmente· entre fos individuns de las especies h"'sped,!!_ 

doras maturales, también pueden afectar a ntras especies­

en algunas ocasinne-s, ( 1, 7, 11). 

La brucelosis pnrcina se transmite principalmente· pnr 

el cnito.· Lns verracos SP. infectan de m"'do més evident~ -

que las cerdas y la maynria de ello~ desarrnllan lesiones-.. 
en· los testículos y genitales accesnrios desde cuvns pun-­

tos el micronrganlsmn es eliminado en el semen a menudn d~ 

rante toda la vida. Se transmite por la ingestiAn dff ali-­

mentos n agua Cl'.'lntaminada pnr la bacteria, SP. puede trans­

mitir la infecc16n a las crías in útern ñ p.-.r la inqestf~n 

de leche de· hembras enfermas, también puede inhalarse A 

por via conjuntiva, se dice que- puede penetrar pnr vía in- · 

tacta, pnr ln tantn las principales fuentes de infecciAn -

son: leche, orina y secrecinnes vaginales, (6). 

Al entrar al nrganismn las hruce'las snn inflPridas pnr 

fagncit~s que pretenden lncalizar la infecci~n P.n el sitin 
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de entrada. Debido a la capacidad' de estas bacterias de- -

multiplicars~ en el interinr de lns fagncit .... s, causan la­

destrucci6n de los mismns y lnqran lleqa~ a lns qanglins -

linfaticos, ah{ s~ prnduce una respuesta inmunnlAqica caras 

terizada pc.r la f...,rmacinn de granulnmas. Al desarrnllarse­

linfoadenitis regional desd~ el punto de entrada, la infes 

ci6n se tnrna bacterémica. la bacteremia puede ser transi­

tnria 6 persistente durante algunns meses n anns, Sí la i.p 

fección vence la re-sistencia del sistema linfático, les 

brucelas pasan a la sangr~ dnnde la infecciAn se generali­

za hacia ntrns ñrganns teniendo predilecciArr en útero grá­

vido y tejidos fetales, (10). 

En la placenta prnduce una reacciAn inflamatnrla c"n­

necrnsis extensiva de las vell...,sidades c"'ri~nicas, que in­

terrumpe la funciñn placentaria y lleva al fetn a la muer-

te. 

En los tejidos se prnduce lisis de un gran númern de­

brucelas, etin liberaciAn de éndntnxinas y estas en ~rendes 

c~ncentracinnes prnducen rel'lcci~nes de hipersensibilidad , 

mientras que en paque~as cantidades est~n asnciadas a la -

presencia de fiehre, hipergl icemla y al teracinnes en la -

cuenta linfocltaria, además de la inducciñn del ah,..rtn. 

los tejld,..s predilectl"'tS f. sitil"IS predi1ectns s"n: bazn, h.! 
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gado, m~dula '1sea, gángli"s linfátic11s, ~lánd11la mamaria y 

especialmente en P.l úter" y tejidns fetales. E'n lns machns 

las bacterias tienen afinidad pnr lns tejid~s de J~s ~rga­

Of"\S genitales, (10,12). 
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CARACTE'RI~TICAS PAT~L~ICAS or LA ENFERMEDAD 

La Brucella. suis. puede crecer y mul ti picarse en los­

fagocitos y las lesinnes granulomatosas típicas se inician 

con el ac(Jmulo de histincitos y células epitelinides. 

Son bastante frecuentes las lesinnes articulares prn 

ducidas por la Brucella.~. Se inician cnmn una sinovi­

tis y afectan principalmente a las grandes articulaciones 

de los miembros. La reacci6n es purulenta ó fibrinopurule..Q 

ta. La osteomielitis en esta enfermedad es tipicamente -

vertebral. 

En el útero y. trompas de Falopio se pueden observar­

pocos ó muchos n6dulos amarilln-blanquesinns con un diámJ! 

tro de 2 a 3mm. estan en la mucosa. Cuando son muchns es­

tos forman unas placas irregulares y se asocian con un e.o 

grosamiento de la pared uterina y dismin.uci6n de la luz.­

En las trnmpas de Falooio la obstrucciAn nrigina una pin­

sal pingi tis, ( n). 

Al corte puede obtenerse una pequeMa cantidad de ex~ 

dado casensn en el n6duln. A veces aparecen granulomas P§ 

quel'los. 

la placenta fetal puede no mostrar lesiones carecte-
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ristlcas, pero cnmo regla general aparece cnngestiva cnn­

pequeMas hemorragias y edema en distintas znnas, 

E1 fet·n muestra edema subcutáneo cnn especial prnmi­

nencia alrededor del ombligo y acúmulo del liquido en las 

cavidades orgánicas. (12), 

··.,,. 



DIAGNn~rrcn. 

En la hrucelosis, ln mismn que en muchas ntras infec­

ciones, la identificaciAn del agente causal es ei prncedi­

mientn de diagn6ticn más segurn. Dentrn de Jns metnd~s bas 

teriol~gicos se cnnsideran: 

- Examen directo de excrecinnes y ñrganns infectadns, 

- Cultivo, utilizando medins selectivns • 

. El diagn6stico se c,.,nfirma p,.,r métndns ser"li\gicns .de 

aglutinaci6n (T,20). Los anticuerpns circulantes inmunnqJ~ 

bulinas. De ellas las IgM 6 macroglnbulinas aparecen en 

los períodos iniciales de la infecciAn y· las !gG, hacen su 

apariciñn despu~s ( 9). E'n r.stadns Unid('ls del 10 al 20( de­

l~a cerdos en época de crianza, tienen titulns de sern~l~ 

tinecii'ín de Brucell a de 30 unidades Internacinnal es A. Miis­

elevados, sin evidencia cllnica A epideminl~qica de infec­

ciAn (estos se cnnsideran pnsitivns), (5,6). 

lns sueros de cerdns infectados cnn BrucelJa, qeneral 

mente cnntienen aglutininas de bajo peso mnlecular (7),IqG) 

no enc~ntrándose· agJutininas dP. peso ll'nlecular elevadns -­

( 19'>, Igf1 ñ IgA). F.:'n cerdr1s nn infectadr1s se han l!'nc,..ntradn 

snlamente, aglutininas de pest'I m"'lP.cuJar elevadn, la 19">­

(Igl1), ( 5). 
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PRl'IBLFMAS tN EL DIAGNl'ISTICl'I DE ARu<:f.LA~ 

1.- Prlodos de incubaciñn. 

2.- Infecciones latentes. 

3.- falsos positivos p._-,r vacunas (, pnr Ag lteterC\es¡iee!ficns 

4.- Reacciones falsas neqativas. 

5. - Procerlimientns complejns. 

ALGUNOS METOD"S DE DIAG Nl'ISTir.(I 

SUERC" SAM:;IJINEl'I 

PRUEBAS CUANTITATIVAS. 

1.- AG lllTTNACTflN 

a) Prueba lenta en tubo. 

b) Prueba rápida en placa. 

e) Agl utiglobulinas de CMmbs. 

d) Hemoaglutinaci6n. 

?., - fllJf'Rf.SENCIA I NOil?ECTA. 

3.- PRUf.'BA DE ~LISA 

PRUEBAS CUANTITATIVACi Y CUALITATIVAS. 

1.~ AGlUTINACit'IN 



a) Inactivar.i6n por calnr. 

b) Anti~eno acidificado, Rosa de ffengala. 

e) Prueba de Mercaptn ftanol. 

d) Prueba de Rivanol. 

2.- PRUEBA DE rIJACr~~ DE C~MPLEMENTO, MET~Dn MACRn r M!CR~ 

3.- .P~ECIPITACTf'N' 

a) Difusion en gel 

b) ~adioinmunoensayo 

4.- lfE'MrAGLUTINACIOR INDIRECTA 

Determinaci6n de anticuerpos-mnco vaginal, plasma se­

minal. 

~.- DETERMINACinN ffACTERif'Lf'GICA 

1.- reto, tracto respiratnrio, glándula mamaria, etc. (17). 

E1 diagnñstict'I individual posee fuertes Hrnitacinnes­

dado que las agJutininas nn alcanzan niveles elevad..,s en -

el suero de muchns animales infectados ñ bien lns t!tuJ..,s­

decrecen rapidamente despu~s de llegar a sus niveles máxi-

mos. 

Es com~n identificar cerdos infectadns cuyos niveles­

de aglutininas fluctuan entre 1/2' e 1/50 e inclusive men~ 

res de 1/25. 

Por el cnntrario las pruebas sernlñgicas son eficaces 

para P.Stablecer el diao.n~~ticn a nivel de oiara, puesto -
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que snn escasas las explntacinnes infectadas en las que "" 

existan algunos animales cnn t!tulns siqnificativns de 

aglutinación. Actualmente se emplean numerosas técnicas 

cnmplementarias para el sero-diagn~sticn c~m" lo snn: las­

pruebas de ag1utinac1An de placa y tubn incubadas hacia 56 

grados centi~rados, la prueba de tarjeta y prueba de Riva­

nnl. 

Hay publicaci,.nes que descrihen la vacunaciAn de cer• 

dos con diversos inmunñgenns, pern nn, existe en la actua­

lidad una vacuna recomendada por el Comit¿ de fxJ)f"rtns en­

Brucelasis, (4). 

C'nmo es sabidn el prncedimient,a: .id@a) !')ara ~1 diaqnA_§ 

ticn de cualquier enfermedad debe reunir las s!quientes c~ 

racteri stica s: 

Ser de fácil ejecuciAn 

Identificar a tndns los animales positivns 

Ser capaz de diferenciar entre animales infe~ 

tados de vacunados. 

Desafortunadamente nn existe una técnica que rP.una -

todas estas caracteristicas. 

Lns m~tndns sernlAglcos más r.nmunes para el diaqnAstl 

en de Arucelnsis An cerdns snn: Aqlutinaci~n en Placa, fll'!l,!;! 

tinaciAn P.n Tubo, Mer.capt" etaMl, Rivan,..l, fi.1aci~n <iel -

-1"-



' . . . 

del Complemento, M6t~d~ de íife, fécnica de Knlmer, Prueba 

de Coombs y Prueba de Tarjeta. 

~17-



n B J' r T ! V' n ~ 

. . 
Determinar la pr~sencia de anticuerpos aglutinantes -

contra BrrJeella, en e><plotacfones d~ IJC'rcinos a nivel famj 

lier en ~1 tfnlinito, Hunicipin de Naucalpan rstadn de H'x.!. 

co, para tratar de determinar la incidencia d~ la enf~me­

dad e- indireetament·I'!' deducir el peligrn s~bre la Salud P6-

bllca. 
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HA ITRT AL Y F.:OUI PC' 

En el pre-sente trabajn se· hizo un e-studi':' sernl~fcn 

en la zona del Molinito, Municipio de Naucalpan ~stadn de 

México, en 12 explotaciones a nivel familiar y cerdns de­

~ste lugar que fueron sacrificados. 

Se obtuvieron muestras de sangre de 500 cerdos toma­

das al azar y a cada muestra se le precticarnn las siguie~ 

tes muestras serológicas. 

Prueba Rápida de Aglutinaci6n en Placa. 

Prueba de Agluti~aci~n lenta en Tubo. 

Prueba de Aglutinaciñn en Tarjeta. 

Las· muestras de· sangr~ f uernn nbtenidas por punciñn­

en el golfo de las yugulares 6 al momento de la matanza.­

Uha vez recolectadas las muestras en frascos se dejaban -

reposar durante 30 minutos, antes d~ ser transpnrtadas -

para evitar la hem6lisis. Post@rinrment& se- dejar~n repo­

sar y se obtenía el suero que se almaceno congelado eni -

frascos n1nerados hasta el momento del examen del labora-

torio. 
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P~UEBA RAPIDA DE AG LIJTI NACirtN F:N PLACA 

AA TERIAL 

,, 

1.- Se utiliz~n el Ag (Antígenn) de Brucella ebnrtus­

cepa 1119-3 la cual s~ cnncentr~ e inactiv6 pnr -

calor, cnnservando su especificidad para la prue­

ba de- AglutfnaciAn en Placa, pr,,ducidn pnr Prl'.ldus 

tnra Nacinnal de Binl~gicos Veterinarins (PR~NAB! 

VF:) • 

~.- Placa de Cristal. 

3.- Pipeta de Bang. 

4.- Removedor para hnmogenizar,.~l,a meicla C)uMn- Anti­

geno. 

5.- Gotero Calfbradn para dar gotas de 0.03 ml. 

DE5ARROLlO DF: LA PRUEBA 

Antes de iniciar la prueba es necesarin que permanes­

can los sueros y el antígeno a temperatura ambiente. 

Posteriormente cnn '1a pipeta de Bang se tnmn suern de 

cada frasco llenando la pipeta dP. Bang de manera que reba­

,se .la marca de O.OBml., se secarnn las paredes externas de 

la pipeta y s@ igualo la cantidad' rle ~uP.rn a la marca de -
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o. OBml. manteniendo la pipeta a un ángulo de 45 gradon y­
la punta de la misma tocandn la placa. Se deposit~ en el­

primer cuadro de la placa la cantidad de 0.08rnl., en el -

·segundo 0.04ml., en el tercero 0.02ml. y en el cuarto 

o. 01 ml. paril obtener de esta manera dilucfones equivale.!) 

tes a 1/25·, 1/50, 1/100 y 1/200. 

Inmediatamente sobre cada porción de suero se cnloc6 

con un gotero calibrado una gota de Ag. de Brucella !!l!l!:= 
!.!:!!. equivalente a O. 03ml. y con la ayuda de un remnvedor..; 

se mezclaron bi~n en forma circular los dos compnnentes ; 

una vez hecho esto se mueve la placa de vidrin en fnI'l!la -

. rotatoria durante 30 seg. y se deja en reposo 8 min •• Los 

aplicadores se usan para la agitac!An de la mezcla empe-­

zando par· la diluc16n más alta y no es neceser!~ lavar y 

' · .·~ .~~car· el removedor, sí se hace en esta forma, solamente .-s 

~·~)av19r' y secará entre cada muestra • 
. :~ ',. ':'· :, ~ .. ~ : ,- ' 

·.·'. . .- .... '; .. 

L[C:TIJfA 

la lectura se. hace por medio de. luz tndirecta en fn.!J 

do obscuro •. 

. Utla reacc!An COl!lpleta es aquella dnnde hay una fnl'l!la 

cl6n franca de grU11os 6 ·sea que la 111aynr parte de las e"" 

-:u-
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lulas en la mezcla suero antigenn han sid" aglutinadas. 

Una reacción incompleta incluye tndris los gradris in­

termedios abarcando desde la apar1c1An de peque~ns grumns 

nn muy definidos hasta casi la totalidad de las cálul~s. 

~eacción negativa, es una mezcla hnmngenea dnnde no 

se· presentarnn cambios, nn hay P.videncia de a~l utinaciñn, 

La interpretaciAn de la prueba se hizn siguiendn la 

técnica descrita por los exoert'os en Brucelnsis del cnmi­

te mixtn rA~/~MS, (1970). 
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pqLJf.BA Df. AGLUTINACI~N F:N TUB~ 

La técnica empleada es la descrita pnr (United States 

Oepartament of A~riculture) MADL Diagnnstic Reaqente Ma­

nual 65E. 

MATERIAL 

S~ uti1iz6 el antígeno de Brucella abortus cepa --

1119..:.3 la cual se concentró e inac:tiv6 iior el calor Cl'n,,..­

servando su especificidad para la prueba de aglutinaci~n­

en tubo. 

Para efectuar esta prueba se preparñ cnn el Antíqenn 

de Brucella abortus de Antígeno diluido en la siquiente -

fnrma: en un matraz cnn un litrn de a9ua destilada se anJ! 

diernn 5gr. de fen~l, R5gr. de sal u antígeno para aglutj 

naci~n en tuho suficient~ para 11.5 pruebas estn se aqitñ~ 

perfectament~ hasta disnlver ta sal y el fennl J><'.'Sterinr-

mente se rlejo reposar y se guardo en el refrigeradnr-. 

?..- Tubos de vidri(.'I 

3.- Pipetas de Aang 

4.- Pipetas graduadas de 10ml. 

5.- Estufa baeterinl6gica. 



' 
F:1 m~tndo utilizado fue el de dilucinn dPcimal. 

Para cada suero utilizamos 4 tubos de ensaye pnrque­

se hicieron 4 diluciones: 1/2~, 1/50, 1/100 y 1/?.00. Antes 

de usar el suero y antígenn se sacaron estos a temperatu­

ra ambiente- una hora aproximadamente. PnsterinrMente cnn­

la pipeta de· manera que- rebasar~ la marca de 0.08ml., se­

secaron las paredes externas de la pipeta y se igualó la­

cantidad de suero a la marca de o.08ml., s~ le puso al 

primer tubo o.ORml. de suero, ál segundo o.o4m,1. de suero 

al tercer tubo o.o~ml. de suero y o.01ml. de· suero al -

cuarto tubo. 

F:n seguida se le agregn a cada·~tub('I la cantidad de -

2ml. de antigeno diluid~ con una pipeta graduada, se- agi­

tó cada tubo perfectament~· para homngenizar la mP.zcta· y­

finalmente· se dejaron incubar en la estufa hacterinlngica 

durante 48hrs. antes de· hacer la lectura. 

LECTURA 

La le-ctura se· hace por medio de luz indirecta en fn,.0. 

do obscuro. 

Se· cnnsidera reacci6n positiva en donde la mezcla 

suero-antígeno e-sta Córnpletamente·clara y al realizar una 



leve agitaciñn nbservamns grumos en suspensión que nn se­

disuelve. 

En una reacci~n inc~mpleta observamos la mezcla tur­

bia y al agitarla los grumns no se disP.ulven. 

En una reacci~n negativa observamns la mezcla turbia 

y al agitarla los grumos 5e disuelven. 

la interpretaci~n se hace de la misma forma que en -

la prueba rápida en la placa, (~O). 

-?.5-



Pqllf:BA OE AGLUTTNACT''M p1 TARJETA (CA•W-TF'.'t;T) 

MATE~IAL 

1.- Se utilizó el Ag de ]rucella ~!:!ill! cepa 1119-3 

la cual se concentró e 1nactiv6 pnr calnr y cnnserv6 su -

especificidad para la prueba de aglutinaci"n en tubn, 

( pqf'NABI VE). 

2.- Placa de Cristal. 

3.- Goteros Graduados. 

4.- Remnvednres. 

Sobre la placa de cristal se deposit6 una qnta de -

suP.ro para examinarlo, con un gntern graduadn para dar ~ 

tas de 0.03ml. y que se us6 durante este trabajo exciusi­

vamente para pnner las gotas de su~ro en esta prueba, 

Junto a 6sta se coiocó una cantidad similar de antíg~n~ -

cnn otro gotero graduado usad<:' exclusivamente para depnsj 

tar el Ag. de tarjeta y cnn un remnvedor se hnmogeniz6 la 

mezcla suero-antígenn. 

Se movió la placa en forma rotatnria durante ?. Min.­

en fnrma suave para auP ln m~7cln f1uyera alternada y se-



pr~cedio a hocer la lectura. 

Se· cnnsideró una reacci~n pnsitiva dnnde se nbservñ­

la formación de gr1.J1T1ns en cualquier intensidad. 

qeacciAn negativa donde nn se observarnn grunos y P.,! 

tuvn inalterable la mezcla suero-antígeno, 

~n esta prueba no existen animales sospechnsns pnr-­

que o son positivos o bien snn ne~ativos. 

la interpretaciñn de la prueba se hizo siguiendn la­

tácnica descrita por rAn/rM~, 1970, 
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RESULTAO(I'). 

DE LAS 500 MUE'>TR"A ') ESTUDIADA'); 

52 mostraron reacción a la prueba répida de aglutina­

ción en placa. 

21 Eh la diluci6n 1 :25" 

22 En la diluci~n 1:50 y 1:100 

9 En· la dilución 1 : 100 y 1 : ?.00 

(ver gráfica 1) 

(n la Prueba de Tubo, encontramos qu~ reaccionarnn 37 

animales. 

11 En la diluciñn 

17 En la dilucl~n 

9 En la diluciñn 

( vPr gráfica ?.) 

1 :?.5 

1:50 y 1:100 

1 :100 y 1 :200 

lltilhando la prueba de Tarjeta, encnntramos ?.5 anfm_2 

les positivos. 

(ver gréfica 3). 
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O!SCUSIC'N. 

Podemos observar que la prueba rápida en placa detes 

t6 un mayor número de sueros positivos (6. ?~ que reacci.n 

naron con aglutinación para Brucella: captando menos ani­

male~ reactnres la prueba lenta en tubo (5.~<), y por úl­

timo la prueba de la tar1eta (5~). 

Podemns explicar este fenómen~ de la siouiente mane-

ra: 

rl porcentaje de suPrns pnsitivns es variable en 

las tres pruebas, ya que nn pnseen la misma sensi~ilidad. 

Asi podemos decir que la prueba de la tarjeta no de­

tectó anticuerpos correspondientes a infecciones recien-­

tes, ya que las IgG aparecen alrededor de los ?O dias al-
, ' 

canzando su máximo nivel aproximadamente a los 40 dias y 

persisten más tiPmpo. Por otr~ lado la acidez del antíge­

no desnaturaliza a las IgM, ( 7, 16, ~6). 

la prueba rápida de aglutinación en placa detecta a 

las IgM y a 1 as IgG, pnr ln tanto puede identificar anim,2 

les de infección r~ciente, (1~, ?6). 

Puede captar aglutininas no esnecificas, snbre tndn­

en los cerdos, por l!'.1 que sni,.. cnnsideral'los animales f'l"S.! 
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tiV!'.'S lns que dan reacci~n p("lsitiva c,.,n titull"s alt("ls. Ll"s 

animules inyectados c,.,n la vacuna cnntra el c""lera pueden 

desarrollar cuatro tipos de Anticuerpos cnntra Rrucella,-

( 16, 18). 

La pruP.ba lenta en tubo detecta tambien las Iq~ y a­

las IgG. Pudiendo reaccionar de la misma ~anera a~lutini­

nas no específicas, pnr ln quP snl,., cnnsideramns p--siti-­

vos a lns titulns elevad~s (~~). 

De las 3 pruebas utilizadas en el presF>nte trabajn -

la que tubo un mayor número de resultados positiv""s fuA -

la prueba rápida de A!ll utin:icinn en Placa • 
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C'nNCLUSrfTN'E"S. 

Se- estudiaron 500 suer('ls d~ cerdo en la znna del MnlJ. 

ni'to, Municipio de Naucalpan Estado de- Méxicn. 

Se· pudo observar qu~ existen Anticuerpos cnntra Bruc.!! 

lla. 

A cada muestra de suero se le hiciernn los siguientes 

examenes de- laboratorio.· 

a) Prueba de Aglutinaciñn en Placa. 

b) Prueba de AglutinacVin en rubo. 

e} Prueba de- Aglutinaciñn· en· Tarjata. 

a) De la prueba en Placa resultarnn: 

89.6%' de- animales negativos. 

l+. 2% de· animale-s sospechosos. 

6. 2%' de animales positivos. 

b) De la prueba en íubo resultaron: 

92.6'..(' de animales n@9ativos. 

2. 2%' de animales sospechosos. 

5. '!$ de- animales positivos. 



c~ De la prueba en Tarjéta resultar~n: 

95%" de animales ne~ativns. 

o,r; d~ animales sospechosns. 

5% de animales p0sitivns. 

De- las 3 pruebas la que maynr número de J'(\Sitivos 'de­

e~cto fu~ la prueba de Aglutinacinn en Placa. 

P. en Placa 
31 

P. en lubn 
26' 

-17-
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SU'GE"RENCfA. 

Se· puede observar que" la BrUC'e'los!s Jlt'rcina en la zn­

na dtd Mollnlto Municipio de Naucalpan f:stadn de M~icn, -

esta pr~ente ; por ln tanto S6 debe investigar més esta -

enfermedad, elaborar buenos d!agnosticns para su cnrrectn­

y ef!cáz cMtrol. 

E"s s1i11amente- !mpnrt·ante- e-1 pape-! que juega el cerdn -

cnmo re-servnrio y· fuente-· de disemfnac!An en Brucella para­

otras espee!e-s incluyendo al hombre-. 
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