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RESUMEN EJECUTIVO

El presente trabajo de investigacién sobre tuberculosis bovina se efectué en el
en los cantones de esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de la provincia de
Esmeraldas cuya coordenadas son geografica es: 01° 06’ de latitud Sur y 79°
27’ de longitud Oeste; como objetivo general fue “Determinar la prevalencia
de tuberculosis bovina mediante la prueba intradérmica caudal (tuberculinas)
en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quinindé de la provincia de
Esmeraldas”. Durante el desarrollo de la investigacion se inocularon 200
bovinos correspondientes a de los tres cantones y los resultados de la
prevalencia tuberculosis fue un 22%; y también se realizé6 por su estado
fisiologico de animales gestantes y produccion de los cuales salieron positivos
4 y 40 animales respectivamente. Se determind que al realizar el analisis de las
pérdidas econdmicas por presentar animales positivos al diagndstico de la
tuberculosis, para la provincia de Esmeraldas, se reporta una disminucion del
20 % (100 kg) del peso corporal, debido a que una vaca enferma utiliza su
alimento para tratar de mantener su organismo en equilibrio. Las pruebas
tuberculinico constituyen un elemento basico para detectar la presencia de
infeccidon tuberculosa, por lo tanto desempefian un papel fundamental en el
programa de control y erradicacion de la tuberculosis bovina, se recomienda

seguir con investigaciones.

Palabras clave: Tuberculina, Mycobacterium bovis, y erradicacion.
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SUMMARY

The present research was conducted on bovine tuberculosis in the cantons of
emeralds, Eloy Alfaro and Quininde in the province of Esmeraldas; The general
objective was "to determine the prevalence of bovine tuberculosis skin test
using flow (tuberculin) in the cantons of Esmeraldas, Eloy Alfaro and Quinindé
in the province of Esmeraldas". During the development of research 200
corresponding to the three cantons cattle and results of tuberculosis prevalence
was 22% inoculated; and also performed by the physiological state of pregnant
animals and production of which came positive animals 4 and 40 respectively. It
was determined that the analysis of economic losses to present positive
animals in the diagnosis of tuberculosis, for the province of Esmeraldas, a
decrease of 20% (100 kg) of body weight is reported due to a sick cow uses its
food to try to keep your body in balance. The tuberculin tests are a basic for the
presence of tuberculosis infection element therefore play a key role in the
program control and eradication of bovine tuberculosis, recommended

continuing investigations.

Keywords: tuberculin, Mycobacterium bovis, and eradication.
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CAPITULO I.

MARCO CONTEXTUAL DE LA INVESTIGACION



1.1 Introduccion

La Tuberculosis bovina (TBB) es una importante zoonosis, causada por
Mycobacterium bovis que afecta principalmente al bovino; el hombre, animales
domeésticos y silvestres también pueden ser afectados ocasionalmente (Acha y
Szyfres, 2001). Se estima que en Latinoameérica y el Caribe, el 2% de las
infecciones tuberculosas en el hombre son causadas por M. bovis (de Kantor y
Retaco, 2006).

La transmision de M. bovis, puede ocurrir entre los animales, de animal al ser
humanos y viceversa, pero raramente entre los seres humanos (Acha y
Szyfres, 2001). El ganado llega a infectarse principalmente por la ruta
respiratoria a través de aerosoles, mientras que la via digestiva es una ruta de
transmision importante entre especies; la diseminacion de la bacteria se da a
través de las heces, orina, descargas genitales, leche de las glandulas
mamarias infectadas, contaminando el alimento y agua de bebida (Phillips et
al., 2003)

En seres humanos, los factores de riesgo principales implicados en la
transmision son: el consumo de la leche contaminada y el contacto fisico
cercano entre los seres humanos y los animales potencialmente infectados; el
personal de las fincas ganaderas y de los mataderos, asi como los veterinarios

estan altamente expuestos (Krause et al., 2003).

La tuberculina es un medio liquido purificado que contiene el extracto de las
proteinas del bacilo tuberculoso. Esta fraccion proteica es capaz de
desencadenar reaccion local (hipersensibilidad retardada) en animales que
hayan tenido contacto previo con el bacilo mediante la infeccién natural o
artificial. A pesar de las desventajas que presenta el diagndstico tuberculinico
en bovinos, se ha comprobado que la ejecucidn e interpretacion cuidadosa con
tuberculinas purificadas como es el PPD, sumado a los antecedentes clinicos y

de necropsia, mas aquellos de inspeccién de carnes y el apoyo de los



laboratorios diagnosticos, han permitido llegar a controlar la enfermedad e

incluso erradicarla.

Esta prueba ha sido la base de todos los esquemas de erradicacién de la
tuberculosis que incluyen la deteccion y el ulterior sacrificio de los animales
infectados existen varias maneras de realizar la prueba de la tuberculina en el
ganado bovino, siendo la mas simple la prueba intradérmica unica (PIU). En
esta prueba se inyecta el PPD en el pliegue caudal y se examina el sitio de
inyeccion 72 horas mas tarde. Una reaccion positiva consiste en una
tumefaccion difusa, caliente e indurada en el sitio de la inyeccidn, la cual es

facil de identificar y tener los resultados.

El objetivo es determinar la prevalencia de tuberculosis bovina mediante la
prueba intradérmica caudal (tuberculinas) en los cantones de Esmeraldas, Eloy
Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas, las razones para luchar contra
esta enfermedad, fundamentalmente porque su prevalencia e incidencia en los
animales infectado es un grave problema para la salud publica y por las
pérdidas importantes en la economia pecuaria, incluidas las restricciones en el
comercio internacional. Ademas la razon principal que hace imprescindible
investigar sobre la brucelosis es porque se transmite de los animales al ser
humano (zoonosis), ademas el gran numero de abortos, nacimiento de crias
débiles, disminucion en la produccion de leche, los cuales afectan directamente
en la rentabilidad del productor ganadero.



1.2. Objetivos

1.2.1. General
e Determinar la prevalencia de tuberculosis bovina mediante la prueba

intradérmica caudal (tuberculinas) en los cantones de Esmeraldas, Eloy
Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas.

1.2.2. Especificos
e Analizar la sensibilidad y especificidad de la prueba tuberculina en el

pliegue caudal.

e Evaluar la prevalencia de Mycobacterium bovis en el area de influencia
los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de la provincia de

esmeraldas.

e Determinar el costo por animal analizado

1.3. Hipoétesis
Ha: Con la prueba de tuberculina, siendo utilizada de manera correcta es

determinante en la localizacién rapida de tuberculosis bovina a
nivel predial y luego en la mantencion del estatus de hato libre de

tuberculosis.

Ho: Con la prueba de tuberculina se determinara la seroprevalencia de
tuberculosis bovina los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y

Quininde de la provincia de esmeraldas.
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REVISION DE LITERATURA



2.1. Generalidades

2.1.1 Definicion
La Tuberculosis bovina es una enfermedad cronica de los animales provocada

por la bacteria Mycobacterium bovis (M. bovis), un bacilo perteneciente al
género Mycobacterium, que guarda una estrecha relacion con las bacterias
causantes de las tuberculosis humana y aviar. Aunque se considera que el
verdadero hospedador del M. bovis es el ganado vacuno, también se ha
descrito la enfermedad en muchos otros animales domésticos y no domésticos.
M. bovis ha sido identificada en bufalos, bisontes, ovejas, cabras, caballos,
camellos, cerdos, jabalies, ciervos, antilopes, perros, gatos, zorros, visones,
tejones, hurones, ratas, primates, llamas, cudues, elanes, tapires, alces,
elefantes, sitatungas, orices, addaxes, rinocerontes, zarigieyas, ardillas de
tierra, nutrias, focas, liebres, topos, mapaches, coyotes y varios depredadores
felinos como el ledn, el tigre, el leopardo o el lince (Barquero, 2009).

Enfermedad infectocontagiosa de curso crénico se caracteriza por el desarrollo
progresivo de tubérculos que posteriormente se calcifican en cualquier 6rgano
de todas las especies. La tuberculosis bovina es una enfermedad que produce
un deterioro de la salud productiva de los hatos infectados y que se encuentran

en la capacidad de interferir en la salud humana (Barquero, 2009).

Es una de las enfermedades mas importantes del ganado bovino tanto por el
impacto en la salud publica como el impacto econédmico que ocasiona en un
pais, su incidencia limita el desarrollo de la ganaderia y sus productos
asociados, incluyendo las exportaciones. El agente causal de esta enfermedad
es Mycobacterium bovis, que afecta principalmente al bovino, al hombre, cerdo
y perro; ademas de afectar al ganado bovino esta bacteria es capaz de
provocar tuberculosis en el humano, lo que presenta un problema grave de
salud publica (Benitez, 2007).

La importancia para el control de la TBB no solamente radica en que puede

constituir una fuente de tuberculosis de origen animal en personas, sino



también debido a las pérdidas econdmicas causadas por una baja en la
produccion y el sacrificio de animales enfermos. En la mayoria de paises, la TB
es una enfermedad de declaracién obligatoria en seres humanos y animales,
debiendo ejecutarse estrictos controles en los hatos afectados. Las medidas de
control incluyen generalmente un diagnodstico temprano a través del uso de la
prueba de tuberculina y la segregacién o, preferentemente, la eliminacion de
animales infectados (OIE, 2007).

Es conocida desde tiempos de las civilizaciones de la antiguedad. Fue descrita
en el afio 2000 a.C. y a través de su historia ha sido la causa de grandes
sufrimientos entre la poblacién humana y de grandes pérdidas econémicas en
la ganaderia. Se han encontrado lesiones de posible etiologia tuberculosa en
huesos de momias egipcias que datan de 3700 afios AC. Sin embargo no
puede ser considerada una enfermedad del pasado ya que mata tres millones

de personas por afio en el mundo (Baquero, 2009).

En los paises industrializados la tuberculosis bovina esta erradicada o se
encuentra en fase avanzada de control, mientras que en la mayoria de paises
en desarrollo la situacion no ha mejorado o la prevalencia se encuentra en

aumento (Baquero, 2009).

2.1.2. Mycobacterium bovis
La TBB fue reconocida por primera vez en animales domésticos

Mycobacterium bovis es cuasante de TB en animales de sangre caliente,
aunque su radio de accidn es amplio, incluye la mayoria de las especies de

mamiferos (Rodriguez, 2006).

Debido a que es normalmente un patégeno de ganado vacuno, las infecciones
en seres humanos son el resultado de la ingestion de leche o productos lacteos
no pasteurizados en este caso no suele afectar a los pulmones, sino que
produce lesiones principalmente en la medula 6sea de la cadera, rodillas,

vertebras y ganglios linfaticos cervicales (Rodriguez, 2006).



21.3 Patogenia
El ganado vacuno es el huésped favorito de M. bovis. La presentacion clinica

mas predominante es la tuberculosis pulmonar, a pesar de esto dependiendo
de la via de ingreso del agente causal pueden presentar también

manifestaciones digestivas y génito urinarias (Achay Szyfres, 2001).

Al ingresar las micobacterias al alveolo pulmonar son atrapados por los
macréfagos y pueden seguir diferentes fases; pueden ser destruidas dentro de
los macréfagos o pueden sobrevivir y multiplicarse formando una lesion
necrotica de tipo caseosa, eliminandose en esputo, exudado nasal y leche. Las
micobacterias que detuvieron su crecimiento, pueden reactivarse cuando el
animal esta inmunodeprimido y desarrollar la enfermedad produciendo una
necrosis licuefactiva, diseminando las micobacterias por via hematdégena a

otros érganos (Blowey y Weaver, 2006).

La enfermedad comienza con la formacion de un foco primario que
normalmente es el pulmén. El drenado linfatico desde el foco primario causa
formacion de lesiones caseosas en ganglios linfaticos adyacentes; estas
lesiones, conjuntamente con el foco primario, forman el complejo primario. Este
complejo rara vez cicatriza, por el contrario progresa lenta y en algunas

ocasiones rapidamente (Acha y Szyfres, 2001).

2.1.4. Epidemiologia
De los 300 millones de cabezas aproximadamente, que constituyen la

poblacion de la especie bovina en América Latina y el Caribe, 80 millones se
encuentran en paises donde las tasas de infeccion por Mycobacterium bovis va
de muy baja a nula. Los restantes 220 millones se encuentran en paises con
una moderada a alta prevalencia o simplemente no hay informacion reciente
disponible. Argentina y Brasil, ambos tienen poblaciones de ganado enormes
con prevalencias estimadas superiores al 1%, y en conjunto pueden albergar
3.500.000 bovinos infectados (Suazo et al., 2003)



La infeccion tuberculosa en bovinos existe en la mayor parte de los paises de
la Region de América Latina y el Caribe (ALC) con importancia variable,
especialmente concentrada en el ganado lechero. En todos los paises se
realizan actividades de control, y de vigilancia. Algunos se encuentran ya en la
etapa de erradicacion (Cuba, Costa Rica, Panama, Uruguay) (Suazo et al.,
2003).

El incremento mundial de la necesidad de alimentos, en cantidad y con la
calidad adecuada, contribuye a destacar la importancia de los programas de
control y erradicacion de las enfermedades zoondticas en nuestra region, que
cuenta con paises productores y exportadores de carne y de productos lacteos.
El control y la eventual erradicacion de la Tuberculosis bovina beneficiaran la

economia de estos paises y la salud de sus poblaciones (Suazo et al., 2003).

2.1.5. Transmision
La transmisién de M. bovis puede ser directa (por secreciones nasofaringeas) o

indirecta (por medio de utensilios que lo contengan), la eliminacion de la
Mycobacteria puede ser en la leche, orina, secreciones vaginales, uterinas, o
ganglios linfaticos ulcerados. La via de contagio con mayor frecuencia es la
respiratoria debido a que los bacilos se evaporan en el medio ambiente
permaneciendo en el aire en suspension, para luego penetrar por via nasal en
el aparato respiratorio de otro animal. En la primera por los mecanismos aire-
polvo y aire-gota; la segunda, por la via oral, mediante el agua y los alimentos
contaminados. Ademas, la trasmision se puede producir mediante la cépula,
cuando esta presente la tuberculosis genital; la galactégena, a través de la
leche; por heridas cutédneas, que con frecuencia dan lugar a afecciones
especificas locales, por la castracion, que en ocasiones se ha observado en

bovinos y porcinos (Suazo et al., 2003).

La transmision de Tuberculosis bovina generalmente ocurre, en el 90 % de los
casos, por via aerogena; es decir, con la tos o espiracion de un animal

infectado se expelen gran cantidad de microgotas que contienen la bacteria, las



cuales al ser inhaladas por otro bovino llegan al sistema respiratorio dando
comienzo una nueva infeccion (Acha y Szyfres 2001).

Las lesiones macroscopicas causadas por estos microorganismos pueden
variar dependiendo de la localizacion anatéomica y la forma de diseminacion.
Generalmente las lesiones pulmonares son areas de tamafo considerable con
apariencia caseificada y zonas de mineralizacion. En las superficies serosas
incluyendo las capsulas de los o6rganos se observan nodulos firmes de
superficie lisa, los cuales varian de 2 a 10 cm de diametro. También pueden
presentarse zonas caseificadas en las areas profundas (Phillips et al., 2003).

Los nodulos firmes de aspecto granulomatoso con areas de calcificacion y
caseificaciébn se observan en ganglios linfaticos y 6rganos parenquimatosos
como el higado y el rindn. Por otro lado, pueden presentarse exudados de
apariencia purulenta en meninges. Las lesiones microscopicas se caracterizan
por la formacién de granulomas, detectandose bacilos acido alcohol resistentes
libres en el citoplasma de los macrofagos, histiocitos y células gigantes de la
lesion granulomatosa congénita puede ocurrir por vasos umbilicales pero que

esto solo ocurre en 1% de los casos (Phillips et al., 2003).

La via digestiva es importante para el contagio de terneros amamantados, con
leche que contiene la bacteria, el agua y el alimento contaminado de los
bebederos y comederos infectados son otra fuente de contagio, pero para esto
necesita grandes dosis del bacilo tuberculoso bovino para establecer la

infeccion (Rivera et al.,2010).

Hay muchas vias por la cual el ganado se puede infectar con M. bovis esta ruta
de infeccion puede ser inferida mediante el patron de lesiones que se
encuentren durante la inspeccion postmortem (Phillips et al., 2003).

2.1.5.1 Signos clinicos
La TBB generalmente es una enfermedad de tipo cronica y debilitante, pero en

ocasiones puede ser de tipo aguda y de rapido desarrollo con infecciones
tempranas que suelen ser asintomaticas. Los sintomas frecuentes de la forma

cronica son: tos (algunas veces con secrecion mucupurulenta), fiebre sin
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signos clinicos especiales, disminucién paulatina de la produccién de lactea en
periodos avanzados de la enfermedad, mastitis tuberculosa con ganglios

linfaticos mamarios duros y aumentados de volumen (OIE, 2007).

2.1.5.2. Diagnostico indirecto
El método estandar para el diagndstico de rutina de TTB son las pruebas de

tuberculina, las cuales consisten en una reaccidon cutanea a través la
aplicacion intradérmica de un extracto proteinico purificado (PPD)
(Shakespeare, 2002).

La prueba de la tuberculina es la prueba diagnéstica mas usada para la
deteccion de tuberculosis bovina, y se sabe que muchos paises han logrado
erradicar la tuberculosis apoyados en el diagnostico realizado con el Derivado
Proteico Purificado (PPD) del bacilo tuberculoso. EI PPD bovino que es un
derivado proteico purificado producido a partir de cultivos de inactivos de M.
bovis por precipitacion con sulfato de amoniaco o acido tricloroacetico
((Shakespeare, 2002).

2.1.5.3. Prueba tuberculina ano — caudal
Esta prueba se realiza en el pliegue ano — caudal, interno, unos 6 cm de la

base de la cola. Esta zona es menos sensible a la tuberculina que la piel del
cuello. Se inyectan 0.1 ml de PPD bovina previa limpieza con producto no
irritante. La lectura se hace mediante un calibre a las 72 horas de la aplicacion
las reacciones se consideran negativas cuando no se observa ni palpa ningun
cambio en la piel del sitio de aplicacién y reactores cuando es visible y palpable

un engrosamiento de 0.5mm (OIE, 2007).

Positivo: 5Smm
Sospechoso: 3mm mas o menos
Negativo: menos de 3mm

El método estandar utilizado para el diagnostico de rutina de TBB son las
pruebas de tuberculina, las cuales consisten en una reaccion cutanea a través
de la aplicacién intradérmica de un extracto proteinico purificado (PPD)
(Shakespeare, 2002).
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En muchas partes del mundo, esta prueba es ampliamente usada en el campo,
debido a su facilidad de aplicacidén y bajo costo. En consecuencia, la rigurosa
aplicaciéon de esta prueba y la posterior eliminacion de los reactores, daran
como resultado el control de las infecciones causadas por M. bovis. En algunos
paises como en los Estados Unidos, ésta medida ha permitido el control TB en
la explotacién de animales domésticos, sin embargo su erradicacion no ha sido
completa, debido a la presencia de reservorios en animales salvajes (Whipple y
Palmer, 2000).

En Ecuador no hay una politica nacional, siendo necesario el establecimiento
de una prueba de tuberculinizacion periddica obligatoria, que lograria una
reduccion sistematica, este tipo de diagndstico actualmente solo se esta
realizando de manera aislada en algunas areas lecheras del pais Whipple y
Palmer, 2000).

2.1.5.4. Inmunidad e Hipersensibilidad
Debido al desarrollo de la inmunidad celular, el huésped en su primo infeccion

desarrolla una capacidad proveniente de los fagocitos mononucleares para
localizar los bacilos tuberculosos, retardar su multiplicacién, limitar su
propagacion y reducir la diseminacién. En la infeccién primaria los bacilos se
multiplican lentamente en los pulmones y producen inflamacion, los macréfagos
alveolares encapsulan el bacilo, después de 8 dias de haber invadido al
huésped. La infeccidén afecta a los ganglios linfaticos superficiales activandose
células T CD4+, estas células T producen IFN-y que activan a los macrofagos
(Whipple y Palmer, 2000).

Sin embargo, las mycobacterias son capaces de sobrevivir dentro de los
macroéfagos, ya que componentes de su pared celular inhiben la fusién de los
lisosomas con las vacuolas fagociticas. La continua activacion de las células T
conduce a la formacién de granulomas, con necrosis central denominada
necrosis caseosa, producida por los desechos de los macréfagos, tales como
enzimas lisosomicas, derivados reactivos del oxigeno. En base a esto, el
diagnostico de tuberculosis bovina se torna dificil, ya que la mycobacteria

permanece encapsulada, de ahi que las técnicas actuales no sean lo
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suficientemente especificas para diagnosticar la enfermedad, a menos que el
bacilo se aisle a través del cultivo, lo cual resulta muy tardado (Whipple y
Palmer, 2000).

21.6 Tratamiento
La importancia para el control de la TBB no solamente radica en que puede

constituir una fuente de tuberculosis de origen animal en personas, sino
también debido a las pérdidas econdmicas causadas por una baja en la
produccion y el sacrificio de animales enfermos. En la mayoria de paises, la TB
es una enfermedad de declaracién obligatoria en seres humanos y animales,
debiendo ejecutarse estrictos controles en los hatos afectados. Las medidas de
control incluyen generalmente un diagndstico temprano a través del uso de la
prueba de tuberculina y la segregacién o, preferentemente, la eliminaciéon de
animales infectados (OIE, 2007).

21.7 Epidemiologia
La poblacién de la especie bovina en América Latina y el Caribe, 80 millones se

encuentran en paises donde las tasas de infeccion por Mycobacterium bovis va
de muy baja a nula. Los restantes 220 millones se encuentran en paises con
una moderada a alta prevalencia o simplemente no hay informacion reciente
disponible. Argentina y Brasil, ambos tienen poblaciones de ganado enormes
con prevalencias estimadas superiores al 1%, y en conjunto pueden albergar
3.500.000 bovinos infectados (De Kantor et al., 2008 y Ricato, 2006).

La infeccion tuberculosa en bovinos existe en la mayor parte de los paises de
la Region de América Latina y el Caribe (ALC) con importancia variable,
especialmente concentrada en el ganado lechero. En todos los paises se
realizan actividades de control, y de vigilancia. Algunos se encuentran ya en la
etapa de erradicacion (Cuba, Costa Rica, Panama, Uruguay) (De Kantor et al.,
2008).
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El incremento mundial de la necesidad de alimentos, en cantidad y con la
calidad adecuada, contribuye a destacar la importancia de los programas de
control y erradicacion de las enfermedades zoonéticas en nuestra region, que
cuenta con paises productores y exportadores de carne y de productos lacteos.
El control y la eventual erradicacion de la Tuberculosis bovina beneficiaran la
economia de estos paises y la salud de sus poblaciones (De Kantor et al.,
2008).

Aunque el consumo de carne de bovino tuberculoso presenta un riesgo teorico,
el verdadero riesgo esta determinado por la coccion y los métodos de
preparacion; leche sin pasteurizar usada para preparar quesos u otros
productos lacteos, es la fuente mas importante de tuberculosis causada por M.

bovis para el ser humano (Shakespeare, 2002).

2.1.7.1 Tuberculosis bovina en seres humanos
El segundo agente causal del TB, mas comun en personas, es el M bovis

(Perez et al., 2008), sin embargo los datos son incompletos y dispersos
respecto a su importancia en la TB humana (Abalos y Ratamal, 2004), pero se
sabe que la incidencia de TBB es heterogénea en todo el mundo (Etchechoury
et al., 2010).

A nivel mundial en el 2009, se estim6 9,4 millones de casos incidentes de
tuberculosis con 14 millones. Ademas se presentd que alrededor de 1,7
millones de personas murieron con TB, de los cuales 456.000 eran VIH
positivas. Se estima que aproximadamente un 3.1% mundiales de TB en

humanos 2.1% es pulmonar y 9.4% extrapulmonar, son causadas por M. bovis

La zona, varia su incidencia, es asi que en paises desarrollados representa
alrededor del 1% de todos los casos (Hlavsa et al, 2008), ya sea por
reactivacion en personas mayores o inmigrantes de paises donde la TBB no ha
sido erradicada (De la Rua-Domenech, 2006 y LoBue et al., 2010).
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2.1.8 En América latina
En la mayoria de paises de Latinoameérica y el Caribe, la leche es pasterizada,

pero el control de calidad no siempre es el adecuado, lo que significa que una
parte de la poblaciéon sigue consumiendo leche sin pasteurizar. Ademas, la
infeccion de TBB en el ganado sigue siendo frecuente en varios paises, y las
tasas de incidencia de tuberculosis humana son relativamente altas (Ritaco et
al., 2006).

Cabe destacar que en esta zona el diagnostico se realiza por confirmacion
bacteriolégica, por ser rapido, de bajo costo y muy especifico, pero la
diferenciacion entre M bovis y M tuberculosis no se considera una prioridad de
salud publica ya que el tratamiento estandar actual es efectivo para los dos
agentes (De Kantor et al., 2010). Sin embargo se estima que el 25 de los casos
de tuberculosis pulmonar y el 8%de extrapulmonar son causados por M bovis

(Rivera'y Giménez, 2010).

2.1.8.1 En Ecuador
La situacion en Ecuador no esta documentada ni cuantificada claramente,

debido a varios factores tales como la falta de registros de casos positivos,
limitado uso de técnicas diagnédsticas y una insuficiente inspeccion veterinaria
en los camales. Los unicos reportes sobre la enfermedad se basan en
investigaciones aisladas. En un estudio realizado en los cantones Otavalo,
Espejo, El Angel y Cayambe se revelé una prevalencia de 3.91% (Andino-
Ashqui, 2001).

En el canton Mejia, se reportd una prevalencia de 7.95% en fincas grandes
(mas de 70 bovinos), 3.40% en fincas medianas (25 a 70 bovinos) y en fincas
pequefias (menos de 25 bovinos), solamente un 0.3%; estudios mas recientes
en la misma zona, evidenciaron una prevalencia real de 7.13% en fincas

grandes y una tasa de incidencia anual de 1.7% (Proano et al., 2009).

En la poblacion humana solamente se registra un estudio en trabajadores de
finca y de camal, encontrandose un 29% de reactores a la prueba del skin test
(tuberculinizacién), a pesar que esta prueba no es especifica para la deteccion

del complejo M. tuberculosis, se encontr6 una asociacion altamente
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significativa entre la positividad al skin test y el consumo de leche cruda cuando
p < 0.0001, (Proafo et al., 2009a).

Zambrano, (2013) durante el desarrollo de la investigacion se inocularon 160
bovinos correspondientes a las zonas norte, sur, este y oeste; De los 40
bovinos analizado en el sector Norte se identifico 1 positiva (2.5%), 37
negativas (92.5%) y 2 sospechosas (5%). En sector Sur de los 60 bovinos
analizado se identifico 1 positivo (1.67%). 57 negativas (95%), y 2
sospechosas (3.33%); en el sector Este de las 40 bovinos analizado se
identificaron 2 positivas (6.67%) 27 negativas (90%). y 1 sospechosa (3.33%).
En el sector Oeste de los 40 bovinos analizados se identificaron 1 positiva
(3.33%) 28 negativas (93.33%) y 1 sospechosa (3.33%) los resultados de la
prevalencia tuberculosis fue un 12.86% ( casos positivos); Se determiné que al
realizar el analisis de las pérdidas econdmicas por presentar animales positivos
al diagndstico de la tuberculosis, para el canton EI Carmen , se reporta una
disminucién del 18,50 % (89 kg) del peso corporal, debido a que una vaca
enferma utiliza su alimento para tratar de mantener su organismo en equilibrio,
siendo menor su desarrollo corporal y por consiguiente reducira su potencial

lacteo, que en el presente trabajo equivale a un 25%.

La tuberculina en el pliegue ano-caudal, podrian ser interpretados basado en
el argumento quien manifiesta que animales sometidos a procesos estresantes
causados por el avance técnico de industria lechera provoca un deterioro del
sistema inmunoldgico en los animales; quedando estos expuestos no solo a
contraer Mycobacterium tuberculoso si no también otras patologias para esto

tiene que recibir una dieta balanceada (Millan, 2007).

En un universo de 207 bovinos; encontré 1,48 % de reactores positivos del total
de la poblacién; una vaca en produccion (2,70%) y dos hembras fierro (1,96%)
que en comparacion con esta investigacion se encuentran dentro del mismo
porcentaje de incidencia; ademas manifiesta que el Mycobacterium tuberculoso
en los bovinos es dificil de diagnosticar por su aparecimiento esporadico en
determinados periodos de tiempo, por lo tanto se concluye que la mayor
incidencia de Mycobacterium tuberculoso se da en categoria vacas en
produccion seguido por hembras fierro (Lopez, 2009).
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En la poblacion humana solamente se registra un estudio en trabajadores de
finca y de camal, encontrandose un 29% de reactores a la prueba del skin test
(tuberculinizacién), a pesar que esta prueba no es especifica para la deteccion
del complejo M. tuberculosis, se encontr6 una asociacion altamente
significativa entre la positividad al skin test y el consumo de leche cruda (p <
0.000) (Benitez, 2007).
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CAPITULO IIL.

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION



3.1 Localizaciéon y duracion del experimento

La presente investigacion se realizd, en los cantones de Esmeraldas, Eloy
Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas. Su ubicacién geografica es:
01° 06’ de latitud Sury 79° 27’ de longitud Oeste, a una altura de 120 m.s.n.m.

La investigacion en cuanto a trabajo de campo durd 120 dias.

3.1.1 Condiciones meteorolégicas

El siguiente cuadro detalla las condiciones en que se desarrollé la investigacion

en el lugar de trabajo de campo. Cuadro 1.

Cuadro 1. Condiciones meteorologica para el diagnéstico de tuberculosis
bovina mediante la prueba intradérmica caudal (fuberculinas) en los
cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de la provincia de
Esmeraldas. 2015

Parametros Promedio anual
Temperatura °C 25
Humedad Relativa% 78
Heliofania horas luz/mes 822.96
Precipitacion mm/afio 2286
Zona Ecoldgica Bosque humedo tropical
Topografia y drenaje Irregular, plana 80% y ondulada

Fuente INAMHI. 2014
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3.2. Materiales y equipos.

3.2.1 Material

Como material

Quinindé de la provincia de Esmeraldas

se utilizé en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y

Cuadro 2. Materiales y equipos en la diagnostico de tuberculosis bovina mediante

la prueba intradérmica caudal (Tuberculinas) en los cantones de

Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de

la provincia de

Esmeraldas.2015.

De campo Cantidad
= UBAS 200
= Jeringuillas 200
=  Calibrador 1
= Agujas 200
= Termo 1
= Tablero 1
= Esferograficos. 1
= Hojas para la toma de datos 10
= Guantes 20
= Mapas. 1
= Vestimentas (overol, botas)
= Fundas plasticas 5

Equipos
= Computador 1
» Camara fotografica 1
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3.3. Establecimiento y Manejo del Experimento

3.3.1 Campo

Se realizaron planificaciones y cronogramas de trabajo previo a las visitas en
las explotaciones ganaderas. Los animales utilizados para la investigacion
fueron a nivel de cada finca de acuerdo al numero de muestras que designo
para cada punto cardinal. Se aplico la tuberculina en el pliegue ano — caudal y
se hizo la toma de resultados después de 72 horas de la aplicacién.

Numero de animales inoculados

Para determinar el numero de animales a inocularse, se considerd el numero
de bovinos que estan localizados en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro
y Quinindé de la provincia de Esmeraldas se a suministro 1mm de tuberculina
por vacuno que dieron un total de 200 reses. Los animales seleccionados
fueron registrados con la respectiva identificacion y luego se procedid a

inocular.

3.3.3 Método Porcentual

Los casos positivos fueron evaluados mediante la Prueba no Paramétrica para

una sola muestra, Prueba de Chi Cuadrado, cuya formula matematica es:

x% = (Fo — Fe)’/Fe
En donde:
¥?= Chi Cuadrado
Fo = Frecuencias observadas.

Fe = Frecuencias esperadas.

El valor calculado de %? se compard con el valor tabulado de %2 con k — r

grados de libertad.
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Se realizé también los analisis de sensibilidad del método de diagnostico

utilizados mediante la formula:

Sensibilidad = A x 100
A+C

Resultados de la Prueba Resultados Verdaderos

Positivos (A)
Negativos (C)
Total (A+C)

3.3.4. Analisis Porcentual
En la prueba caudal se aplicé 0.1 ml de antigeno de M. bovis PPD en el

pliegue caudal por via intradérmica. La lectura de la prueba se realiz6 a las 72
horas y consistio en la palpacion del pliegue donde se aplicé el antigeno y su
comparacioén con el homdlogo. La prueba se considerd positiva cuando hubo

engrosamiento del pliegue y sefales de inflamacion.

Formula:

# de animales positivos
Prevalencia = X 100
# de animales muestreados

Para determinar el grado de prevalencia de la tuberculosis en cada punto
cardinal del cantén a la cual incluyd la ubicacion geografica de las
ganaderias, el area, numero de animales, estado sanitario relacionado con el

tamano de los hatos.
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3.4. Datos Evaluados.
3.4.1. Prevalencia de tuberculosis bovina.
En base al resultado, de los casos positivos y mediantes las pruebas

aritméticas y porcentuales, se determin6 su prevalencia mediante la siguiente

féormula:

PTB = N°. animales positivos X 100

N°. animales muestreados
Doénde:
PTB= Prevalencia de tuberculosis bovina.

3.4.2. Zonas de mayores Prevalencias.

Luego de la lectura de resultados se procedido a determinar las zonas con

mayor prevalencia.

3.4.3. Determinacion de las pérdidas econémicas.

Con la determinacion de la prevalencia y su distribucion, se calcul6 el monto de

las pérdidas econdmicas causadas por la enfermedad.
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CAPITULO IV.

RESULTADOS Y DISCUSION



IV. Resultados y discusién

4.1. Prevalencia de de tuberculosis (Mycobacterium bovis) con la prueba
tuberculina en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quinindé de la
provincia de Esmeraldas.

La tuberculosis bovina es una enfermedad cronica de los animales provocada
por la bacteria Mycobacterium bovis (M. bovis), un bacilo perteneciente al
geénero Mycobacterium, que guarda una estrecha relacion con las bacterias
causantes de las tuberculosis humana y aviar. El analisis de la tuberculina de
las 200 muestras de bovinos inoculados en los tres cantones en 10 fincas, por
el método de aplicaciéon caudal en 44 animales salieron positivos los cuales

mostraron un 22% de positividad para Mycobacterium bovis (Figura 1).

Estos resultados estan por encima en un estudio en el cantén Mejia, que se
reporté una prevalencia de 7.95% en fincas grandes (mas de 70 bovinos),
3.40% en fincas medianas (25 a 70 bovinos) y en fincas pequefias (menos de
25 bovinos), solamente un 0.3%; estudios mas recientes en la misma zona,
evidenciaron una prevalencia real de 7.13% en fincas grandes y una tasa de
incidencia anual de 1.7% (Proaio et al., 2009).

Por otro lado Andino-Ashqui, (2001), reporto sobre la enfermedad se basan en
investigaciones aisladas. En un estudio realizado en los cantones Otavalo,
Espejo, El Angel y Cayambe se revelé una prevalencia de 3.91%. Ademas
Zambrano (2013). Los resultados de la prevalencia tuberculosis fue un 12.86%
(casos positivos); Se determind que al realizar el analisis de las pérdidas
econdmicas por presentar animales positivos al diagnéstico de la tuberculosis,

para el canton ElI Carmen.
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Cuadro 3. Resultados y porcentajes de prevalencia de tuberculosis
(Mycobacterium bovis) con la prueba tuberculina en los cantones

de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quinindé de la provincia de

Esmeraldas.
Fincas Bovino # de Casos # de Casos % de
Inoculados
Positivos Negativos Prevalencia

1 30 5 25 2.50
2 30 4 26 2.00
3 15 6 9 3.00
4 21 4 17 2.00
5 18 5 13 2.50
6 20 6 14 3.00
7 24 4 20 2.00
8 10 4 6 2.00
9 17 3 14 1.50
10 15 3 12 1.50
Total 200 44 (22%) 156 (72%) 22
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Figura 1. Numero de bovino en la prevalencia de tuberculosis (Mycobacterium
bovis) con la prueba tuberculina en los cantones de Esmeraldas,

Eloy Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas. 2015

En la figura 1; se ha observado la prevalencia de tuberculosis bovina en la que
44 animales resultaron positivos y se puede sugerir que la posible El ganado
llega a infectarse principalmente por la ruta respiratoria a través de aerosoles,
mientras que la via digestiva es una ruta de transmision importante entre
especies; la diseminacion de la bacteria se da a través de las heces, orina,
descargas genitales, leche de Ilas glandulas mamarias infectadas,

contaminando el alimento y agua de bebida (Phillips et al., 2003).

4.1. Prevalencia de la, tuberculosis (Mycobacterium bovis) con la prueba
tuberculina en animales segun su estado fisioldgico.

Los resultados alcanzados de los animales negativos, y positivos segun su
estado fisiolégico se detallan en el Cuadro 4 y Figura 2, en los que se observa
que de las 50 hembras gestantes, resultaron casos negativos 46 (23,00%), y

positivos 4 (2.00%), de los 150 bovinos en produccién, 110 fueron negativos
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(55,00%), y positivos 40 (20.0%); estas hembras positivas estaban ubicadas
en los tres cantones en estudio de la provincia de Esmeraldas.

Cuadro 4. Numero y porcentaje de bovinos muestreados y afectados segun su
estado fisiologico de prevalencia de tuberculosis (Mycobacterium
bovis) con la prueba tuberculina en los cantones de Esmeraldas,

Eloy Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas. 2015.

| E_St?df) P(:SITIVAS N:EGATIVAS SOSOPECHOSOS TOTAL
fistologico MUENSTRA % MUENSTRA % MUENSTRA % %
Gestante 4 2.0 56 23 0 0 25
Produccién 40 20.0 110 55 0 0 75
TOTAL 44 14.17 149 78 6 0 100%

La tuberculina en el pliegue ano-caudal, podrian ser interpretados basado en
el argumento de Millan, (2007), quien manifiesta que animales sometidos a
procesos estresantes causados por el avance técnico de industria lechera
provoca un deterioro del sistema inmunolégico en los animales; quedando
estos expuestos no solo a contraer Mycobacterium tuberculoso si no también
otras patologias para esto tiene que recibir una dieta balanceada.

Por otro lado Lépez, (2009), al trabajar con un universo de 207 bovinos;
encontré 1,48 % de reactores positivos del total de la poblacién; una vaca en
produccion (2,70%) y dos hembras fierro (1,96%) que en comparacion con esta
investigacion se encuentran dentro del mismo porcentaje de incidencia;
ademas manifiesta que el Mycobacterium tuberculoso en los bovinos es dificil
de diagnosticar por su aparecimiento esporadico en determinados periodos de
tiempo, por lo tanto se concluye que la mayor incidencia de Mycobacterium
tuberculoso se da en categoria vacas en produccion seguido por hembras

fierro.
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Figura 2. Numero de bovino segun su estado fisiolégico en la prevalencia de
tuberculosis (Mycobacterium bovis) con la prueba tuberculina en
los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quinindé de la provincia
de Esmeraldas. 2015

En la figura 2; se ha observado la prevalencia de tuberculosis bovina en 4
animales en gestacion y 40 en produccion que animales sometidos a procesos
estresantes causados por el avance técnico de industria lechera provoca un
deterioro del sistema inmunolégico en los animales; quedando estos expuestos

no solo a contraer Mycobacterium tuberculoso.
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Cuadro. 5. Evaluacién de los casos positivos de tuberculosis bovina; mediante
la prueba no paramétrica para una sola muestra, prueba de chi
cuadrado, para en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y

Quinindé de la provincia de Esmeraldas. 2015.

Casos (Fo-
positivos Fo Fe (Fo-Fe) (Fo-Fe)2 Fe)/Fe

Esmeraldas 12 14.67 -267 7.12 0.49
Eloy Alfaro 17 14.67 2.33 5.43 0.37
Quininde 15 14.67 0.34 0.5625 0.12
TOTAL 44 0.00 0.98

44 | 3= 14.67

G.l.= (k-1)

G.l.= 3-1

G.l=1yal5% X=3.81 (tabla)

Como X? calculado es menor que el X? de la tabla, concluimos que si hay
significancia estadistica entre el lugar de procedencia, es decir entre los tres

cantones sitios de procedencias de los animales muestreados.

Segun Blowey y Weaver (2006), en la etiopatogenia de la tuberculosis bovina
que se produce por Mycobacterium bovis, menciona que se puede trasmitir al

ser humano, por lo general a través de leche infectada.

4.3. Determinacion de las pérdidas econdmicas.

Al efectuar el analisis de las pérdidas econdmicas en los animales positivos al
diagndstico de la tuberculosis, para para en los cantones de Esmeraldas, Eloy
Alfaro y Quinindé de la provincia de Esmeraldas, se reporta una disminucién
del 20 % (100 kg) del peso corporal, debido a que una vaca enferma utiliza su
alimento con los resultados encontrados en varias investigaciones realizadas

en otras zonas, considerando que los reactores positivos son altos; por
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consiguiente se sospecha que la prevalencia de esta enfermedad en las
ganaderias del pais estan sujetos a condiciones 60 sanitarias muy similares y
que las instituciones encargadas de vigilar, controlar y erradicar la presencia de
enfermedades zoondsica, hacen caso omiso de los resultados obtenidos a

través de numerosas investigaciones realizadas sobre esta enfermedad.

Con respecto al consumo de alimento, es conocido que un animal enfermo
presenta decaimiento e inapetencia principalmente, por lo que el consumo de
alimento, se ve reducido, registrando una disminucion de 4,02% (0,46 kg)
menos que una vaca normal, que puede ser una de las causas también de su
bajo peso corporal, asi como de la produccion lactea, o que por consiguiente
estaria afectando la conversién alimenticia, ya que la hembra enferma requiere
de 1.83 Kg. de alimento en materia seca para producir un Kg. de leche, no asi
en una vaca normal, cuya conversidn alimenticia para el mismo objetivo es de
1.43kg.ms/dia.

Con todo esto resultado se acepta la hipétesis : Con la prueba de tuberculina,
siendo utilizada de manera correcta es determinante en la localizacion rapida
de tuberculosis bovina a nivel predial y luego en la mantencion del estatus de
hato libre de tuberculosis. Y la segunda hipotesis donde manifiesta. Con la
prueba de tuberculina se determinara la seroprevalencia de tuberculosis bovina
los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de la provincia de
Esmeraldas.
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CAPITULO V.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



5.1. CONCLUSIONES

En base a los resultados obtenidos en este estudio, la autora llega a las

siguientes conclusiones:

R/
°

/7
0.0

De conformidad a los resultados de la presente investigacion, diagnéstico
de tuberculosis bovina mediante la prueba intradérmica caudal
(tuberculinas) en los cantones de Esmeraldas, Eloy Alfaro y Quininde de

la provincia de Esmeraldas, con el 22% de prevalencia.

En Ecuador no hay una politica nacional, siendo necesario el
establecimiento de una prueba de tuberculinizacion periddica obligatoria,
que lograria una reduccion sistematica, este tipo de diagndstico

actualmente solo se esta realizando de manera aislada en algunas areas

lecheras del pais.

El 100 % de los ganaderos no realizan vacunacién contra esta enfermedad.

La sensibilidad y especificidad de esta prueba (Tuberculina) fue de 22y 78

% respectivamente.

El costo de andlisis por animal fue de $ 3.0
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5.2. RECOMENDACIONES

En base a los resultados obtenidos se puede recomendar:

X/
L X4

X/

Recomendar, que las pruebas de las tuberculinas deben realizarse cada
seis meses a los animales en produccion y gestacion y a los animales
ingresados de otras areas. Siendo necesario tenerlos en cuarentena para

asegurar la efectividad del control.

Elaborar campafnas de estudios de prevalencia de la tuberculosis a

través del analisis de tuberculina.

El método de la prueba cervical comparativa es un diagnostico factible y
rapido de realizar, puesto que es una técnica de ejecucion a nivel de
campo, cuya lectura se realiza a las 72 horas. Esta practica debe ser
realizada por técnicos especializados, aplicandose a todo bovino

sospechoso que presente la sintomatologia
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DOSIS DE TUBERCULINAS
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APLICACION DE TUBERCULINA
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