///

Z
UNIVERSIDAD NACIONAL j
AUTONOMA DE MEXICO ~

Facultad de Estudios Superiores
Cuautitlan

Andlisis de las historias clinicas de
canideos positivos a rabia
diagnosticados en el Centro
de Salud Animal de
Tepotzotlén, Estado de México
1983 - 1985

T E S | S
Que para Obtener el Titulo de:
MEDICO  VETERINARIO ZOOTECNISTA

= vﬁiﬁi RAUL ALBERTO TAPIA HERNANDEZ
.‘ ., 7 ANE /:-
s & )} Cuautitlén lzcalli , Estado de México Agosto 1987




pr—

%‘g Universidad Nacional
:‘\-A

2%  Auténoma de México
UNAM

UNAM — Direccién General de Bibliotecas Tesis
Digitales Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA
SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta
protegido por la Ley Federal del Derecho de
Autor (LFDA) de los Estados Unidos
Mexicanos (México).

El uso de imégenes, fragmentos de videos, y
demas material que sea objeto de proteccion
de los derechos de autor, sera exclusivamente
para fines educativos e informativos y debera
citar la fuente donde la obtuvo mencionando el
autor o autores. Cualquier uso distinto como el
lucro, reproduccién, edicion o modificacion,
sera perseguido y sancionado por el respectivo
titular de los Derechos de Autor.



Il

111

iv

Vil

VIIL

o

INDICE

RESUMEN . . . . . .
INTROPUCCION

OBJETIVOS. . . . . .
MATERIAL. . . . . .

METO~O . . ... . .

RESULTA~OS . . . . .

CUA~RQOS Y GRAFICAS.
YISCUSION . .
CONCLUSION .

LITERATURA CITADA.

Pags .

20
21
22
26
28
39
.43

44



(1.-

R E § U M E N

La rabia, es un grob'ema gue -hd exxstiflo de:.de hace mucho nempo v -

que afecta tanto animales como al hombre.

todss, por lo que es necesario tomar-.mgd;d v con esto, -

Aisminuir tal peligrs.

El presente trabajo se realizéd en et Centro de Salud Animal “de Tepotzo-
tl&n, Estardo de México, del cual se analizaron 1,088 historias clfnicas

de canideos sospechosos a rabia, Aurante el perfodo 1983-1985.

Estas historias cifnicas tanto positivas como negativas, provenfan del -
Centro Antirrdbico Je Cuautit'dn de Romero Rubio y el Centro Antirrdbi-
co de Atizapdn e Zaragoza, Estado de México. Asl como casos remi-

tidos ~irectamente &' Centro “e Salud Animal de Tepotzotldn, Estado e

Méxco,



(2.-

De tos 1,088 casos c'tnicos, 388 resultaron positivos a rabta canina -r

distribuidos de 'a siguiente forma:

44 en 1983, 78 en 1984 y 266 casos de rabia canina en 1985.

En los 3 afos analizados, los signos citnicos mds observados fueron:
agresividad (6B.5%), inguietud (47 .1%) y decaimlento (239.1%), ¥y los - -

gue menos st observaron fueron: diarrea (7.9%) y vomito {6.7%).

Los datos obtenidos mostraton que la edad mds afectada fué a los - - -
3 (15.4%) y a tos 12 (14.9%) meses y el curso e la enfermedad no pa-
so de los 3 dras (21.5%) en promedio y los machos (64 S%), fueron los

que mds presentaron la enfermea?d gue las hembras (35.0%).

La Coordinacién Municipal que mosird la mayor incidencia (tasa de ata-

guc) “ec

rabia canina durante los 3 afos revisados fué: Tepotzotidn - -
Coyotepec, y e! aflo que presentd la tasa real mas significativa fué: --

1985 con 1.$4 x cada 1,000 perros



INTRODUCCION

La rabia, es una enfermedad

central, que afecta a los mamiferos: S_len'd‘g:'; {"é*‘car'ac”ter &ﬁgﬁftél‘y con

un perfodc de lacubacion variable ('i::)’(rl,_ﬁ)ﬁjls),i

SINONIMIAS: Hidrofobia, Tollwut 6. ut, Le Rage, Lyssa y Rables (10)

(15).
ANTECEDENTES HISTORIGOS

Enfermedad conocida desde tiempos remotos, Jonde el perro ha sido la

especie prototipo. Fué “descrita en el siglo 2000 a.C. por Hammurabi,;
después en el siglo 500 a.C ., Demécrito la describié en perros y ani—
males domésticos y para el afio 100 4.C., Celsius 74 a conocer la im-

portancia gue tiene la rabia en los mamfferos (29).

En A—érica no habfa referencias sobre el padecimiento hasta el aflo 1514,

en ‘a Crénica de 'a Conquista de Dario de Ferndndez y Oviedo.
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En México, la informaci6én mas antigua que-se tiene, .data de 1709 en -

ila Santa ingutisicisn (3) (29).

L

Los estudios realizados por Pasteur en 1880, comprocbaban gue el virus

rédbico né estaba s6lo en la saliva, sino que tamblen se encontraba en -

los centros nerviosos de los animales enfermos. Al afio sigulente con -
la ayuda del Dr Emilio Roux, logra productir la enfermedad por inocula—
cion directa al cerebro de perros sanes, y el 5 de julio de 1885, logra

vacunar por primera vez al hombre (2) (3) (29).

En 1903, Adeich: Negri y Bosc Sescubien

citoplasm&ticos en las neuronas. Fara 1939, se adapta el virus al - =

embrién de pato y pollo para proteger a los animales v al hombre, y en
1968, Seller aplica la coloracién directa en histopatologlfa y la técnica -
de anticuerpos fluorescentes, complementdndose al final con la inocula--

cibén en ratones (2) (3) (4).

DPESCRIPCION DEL VIRUS

La rabia es producida por un virus de la familia de los Rabdovirus y es

pecie Lyssavirus, el cudl afecta al sistema nervioso central por 10 que -

sus efectos pueden ser variados (5) (10).

El virus se presenta envuelto y cubierto con proyecciones, conteniendo -
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en su interior una estructura fllamentesa. Su forma es parecida a la ‘e

una bala, con 75 a 80 nm de anche por 175 a 180 am e largo, encon-

trandose numerosas partfculas no infecclosas pero de tamafo mds corto.

E1 &cido nucleico gue poseé es &cido ribonuclefco y no ha “emostra-do

tener antigenicidad cruzada con otros virus del mismo grupo (13) {15).

Se mantiene estable a 4°C ., conservidndose también en glicerina y en =

CO0, a temperatura bajo cero. Se debe tener en asmpolletas de vidrio - -

cuando se utilice hielo seco para su conservacién (16).

Es muy susceptible a los cambios del medio ambiente, perdisndc sus - -

propiedades en ausencia de protefna. Se inactiva con la iuz en una - -

hora a S0°C. ¥y en 5 minutos a 60° C y muere por la acci6tn de 1a luz

ultravioleta, desoxicolato ‘e sodic al 0.1%, éter y tripsina (12).

PATOGENTIA

Los animales y el hombre se Infectan cuando son mordidos 6 lamidos en
una herida, escoriaciébn 6 alguna zona de continuidad por un perro rablo
S0 que posea en ese momento el virus en la saliva. Se ha visto que -

el humano se infecta con aergosoles en caso e exposicisn natural (vi--

rus Jdel! vawmpiro), o en el laboratoric durante la fabricacisn te vacunas

(27) (28).
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El virus se introduce y multiplica en tejido conjuntivo & musculo, fis—-

tribuyendose a través el endoneurio “¢ las células de Schwann & espa—

cios tisulares hasta el sistema nervioso central, subiendo a lo largo de
los nervios perffericos en forma centrffuga, avanzando de 2 a 3 mm. por

hora en condiciones favorables, hasta llegar al cerebro y glandulas sa—~—

livales (3} (12) (17).

SIGNOS CLINICOS

Para ¢que se presenten los signos clinicos, es necesario que el perro u

hombre cean infectados 6 mordidos por un aniiudl r2btoso (23).

Los signos en el perro después de una mordedura & penetraci6tn “el -sirus

por heridas y escorlaclones en la piel, varfan de acuerdo a la zona - -
afectada. Esto nos sugiere que el perfodo de incubaciébn vaya en rela-
cién con el sitio de la mordedura, debido a que entre m&s cerca esté —

la penetracién del! virus al sistema nervioso central, mds rdpido se pre-

sentardn los signos (4) (5) (16) (18).

Su curso cifnico de ésta fenfermedad en los perros, se puede dividir en
3 fases (3).

Fase Prodrémica 6 Perfodo Melancé6lico

Fase de Excitacién & Fase Furiosa

Fase de Par4slisis de Depresién & Muda
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FASE PRODROMICA

Por 1o regular dura de 1 a 3 dfas 6 no se puede detectar, debido al - -
cambio de temperamento que presentan los perros en &sta fase. Hay una
ligera hipertermia, hiperestesia, sobresaltos debido a ruldos externos pro
vocando que se refugien en lugares oscuros y solitarios, preseatando en

ocasiones midriasis vy una frecuente micclén y ereccién del pene (4) (7) -

(9) (29).

Algunos canideos principalmente los jovenes, buscan la compaiiia del ==
humano mostréndose aftectuosos lamleqdo lra cara y las manos de sus —~
duefios, o GSten, 'se vuelven timidos. ' Se pueden encontrar inquietos - -
atrapando objetos imagilnarios y ladrando a la primera provocacién. El
apetito se rpervierte llegando a tragarse heces, paja, palos, piedras y -

tierra (4) (7) (9) (29).
FASE FURIOSA

Este perfodo dura de 2 a 3 dfas, se vuelven agresivos y en ocasiones -~
el rutdo y la luz les molesta, pudiendo atacar cualquier objeto en movi-
miento. Al comlenzo del perfodo la agresividad la manifiesta con la --
gente extrafa, para después terminar acrediendo a sus propios duefios. -

Presentan insensibilidad al dolor, por i2> gue al confinarse en una jaula,
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empiezan a morder los barrotes provocandose heridas en hocico y fracty
randose los dientes. Algunas veces emlten ladridos extrafios a conse—
cuencia de la pardlisis larfngea. Se lilega a observar la comea seca -
y despulida debido a la incapacidad de cerrar los ojos (4) (7) (9) {15} —

(29).

Cuando el perro se encuentra suelto, puede recorrer grandes distancias -
sin rumbo fljo y morder a cuantc animal o persona se le cruce en su ca
mino, pudiendo regresar en muy malas condiciones. A veces se observa
al final de la fase, convulsiones e incoordinacién y si el animal no - -
muere durante las convulsiones, puede entrar al estado paralftico presen

tando coma y muerte en 48 horas (7) (9) (29)
FASE PARALITICA

De 2 a 4 dfas puede durar ésta fase pudiendo ser diffcil de diagnosti--
car, debido a la semejanza que hay con otras enfermedades. Se carac-
terfza por la paralizacién de mdsculos farfngeos y masetéricos, provo- -
cando que el animal no coma ni beba, llegando a presentar mandibula -
cafda y su sallvacién puede ser sf se presenta, lfquida 6 espumosa. —
Al tener paralizada la mandibula emiten sonidos ahogados, 1¢0 que hace -
pensar al dueflo que tiene algun objeto atoracdo en 1a garganta, y en su

intento por removerlo, se pueden infectar las manos con la sallva en --
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caso de haber una herida 6 herirse .con un diente (2) (7) (9) (29).

En 1877, el Dr Minor R en el laboratorio de Mombasa, Kenya, descri-

bid en 19 perros, los signos clfinicos que ﬁas frecuentemente precenta--
ron hasta su muerte encontrdndose lo siguiente: 68.4% de los casos - =
hubo anormalidades en la locomocidn, pardlisis de mdsculos craneales y
congestién de la conjuntiva, en el 63 1% se observé agresividad, en el
26.3% se observ® ladrido diferente y salivacion excesiva, en el 21 .0% -
de los casos se encoatrd inquietud, en el 15.7% hubo prurito y el 5.2%

de i1os casos con coprofagia, vomito y comportamiento sexual anormal. -

De acuerdo al sexo el 63.1% result6 en machos y el 36.R X en 13s hem~

bras .

Por edades resultd el 15.7% en perros menores de 3 meses, 21.0% en -
mencores de 1 aftlo, 31.5% en menores de 4 afios y el 31.5% en perros -
menores de 8 afios. El curso de la enfermedad en los 19 perros fué de

3 y medio dfas y la Quraci6n hasta su muerte no excedis de los 7 dfas

(23) .

En ese mismo afio, el Dr. Okolo en la Universidad Veterinaria de Nige—
ria mencion6 que el 85.7% de casos de rabia canina mostraron manifes-
taciones furlosas y el 14.3, presentaron formas mudas de la enfermedad.

Esta preponderancia de la forma furiosa difiere de la experiencia obteni-



da en Kenya, donde &ste comportamiento de agresién s
minoria de perros (Minor 1977) . Esta diferencia se pud

do al tipo de cepa y al grado de patogenicidad que ha

geria y la de Kenya (22).
LESIONES MACROSCOPICAS

En algunos animales se observan lesiones traumdticas

e presentd en una
vde explicar, debi

y entre la de Ni-

en la regién de —
i

la cabeza, hocico y extremidades, pudiendo encontrarfe en todo el cuer

RO .

coraz6n, bazo e intestino. También se han encontrad
targo del tracto gastrointestinal, provocadas por cuerp

dos (2) (8) (18) (29).

LESIONES MICROSCOPICAS

De igual forma se puede ver congestién y hemorr

agias en cerebro,-
> lesiones a lo -=-

s extrafios ingeri-

Las lesiones se iimitan a la corteza cerebral y cerebelosa, presentando

hiperemia generalizada y marcada destruccién de célul

mesencéfalo, ganglios basales, puente de Varolio y bu
sustancia blanca se observa desmielinizacién, degener

vainas de mielina y en médula espinal, las astas post

mds afectadas (16) (17) (28).

2s nerviosas de --—
lbo raqufdeo. En
acién de axones y

eriores son las --

{(10.~
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Negrl en 1903, describié cuerpos de inclusién en el hipocampo de camf_
voros experimentalmente infectados con el virus de la rabia, estos cor--
pdsculos, son estructuras redondas u ovales que pueden medir alrededor
de 2 a 8 micras de didmetro, teniendo la capacidad de amoldarse y - -

adaptarse al medio que los rodea. Estos corpisculos se colorean por el

método de Seller (16) (17).

Estes cuerpos de inclusibébn solamente se ven en los virus de "calle” Yy -
no en los virus " fijo" . Los virus de "calle' .se encuentran en la - -
naturaleza, despies Ze una incubacién variable provoca la enfermedad, -
tentiendo tropismo por las glandulas salivales. Los virus " fjo" son —--
producidos on el laboratorio por induccién; dependen de pases intracere-
brales repetidos para después de un perfodo de incubacién corto, se pro,

duzca la enfermedad, no tenlendo afinidad por las gldndulas sallvales —

(16) (17).

Los Pres. Gonzdlez y Stephano en 1984, analizaron 40 encefalos de ca-
ninos positivos a rabia por la prueba de anticuerpos fluorescentes, pro—
venientes del Laboratorio Regional del D.F. (S.8.A.). Se realizaron S
cortes de diferentes niveles para observar las l\esiones y la distribucién
de é&stas, encontrando lo sigulente: En el 87.5% de los casos, se ob—

serv® meningoencefalitis no supurativa, en el 85%, se observaron cuer—-
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pos de Inclusién Intracitoplasmdticos y en el 12.5%, no se encontraron

lesiones . Un caso tuvo leslones sugestivas a Distemper Canino (13).

En orden de importancia, las lesiones se encontraron en sustancia gris —
del hipocampo, corteza cerebral, cerebro medio, nucleos parapeduncula—
res, laterodorsal y reticular del tegumento, el rafé dorsal, el nticleo - —

ventrocaudal del leminisco lateral y los follos cerebrales (13).

El virus también produce gliosis focal o difusa, satelitosis, cromatolisis,

neuronofagia y cuerpos de Inclusién intracitoplasmaticos (13)(17)(28).

EPIZOOTIOLOGIA

La rabia urbana, se observa en todos los animales de sangre caliente, -
siendo mds comin en el perro y el gato, pero también puede afectar a -
otros animales (lobos, zorros, zorrillos, ardillas entre otros animales --

silvestres), provocdndoles a todos la muerte (2) (5) (7).

Su distribuci6n es cosmopolita, logrdndose erradicar de algunos pafses -
como: Austria, Nueva Zelanda, Finlandia, Suecia, Noruega, Gran Bretafia,

Nueva Guinea y posterdormente Japédn, Malaya, Tailwan, Jamaica y Barba_

dos (25) (26) (29).

El perro se ha caracterizado por ser el principal transmisor de la rabia -
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urbana al hombre en todo el mundo; independlentemente de que el reser-

vorio de la enfermedad se encuentre en el propto penjd & en otro animal

(3) (29).

Es una zoonosis directa, esporddica en cuanto a su frecuencia debido al
gran ndmero de animales que se aparean constantemente, pero con conse

cuenclas fatales (25} (26).

En ‘Tokyo, Japén, durante el perfodo 1949-1954 el Dr K. Shimada reali-
20 un estu o caninos gositivos o rabia, analizando 786 casos —-

confirmados, y de éstos, 564 (72%) resultaron ser de un afioc de edad, -

descenciendo el porcentaje a medida que avanzaba la edad

En cuanto al sexo, 460 (58.5%) fueron machos y 326 (41.5%) fueron - -
hembras. Esto se debié a la gran cantidad de perros machos encontra—
dos en esos aflos y la gran movilidad que hay de perros en el momento

del apareamiento, teniendo mayor contacto con caninos rabiosos (27).

Por otra parte, en 1977 los Dres. J.B. Adeyanju'y P.B. Addo de la Fa--
cultad de Medicina Veterinaria de la Universidad Ahnadu Bellu Jde Zaria ,-
Nigeria, coanfirmaron un caso de rabia en un cachorro de 8 semanas de -
edad. Presenté debilldad, anorexia y golpes en varias partes del cuerpo

se le di6 un tratamiento con Oxitetraciclina, encontrdndose muerto al dfa
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siguiente. Se mands el cerebro al laboratoric, resultando positivo a —~-

rabic per inmunoflucrescencia (1) .

Este caso nos mostré que la rabia puede encontrarse a cualquier edad, -
principalmente se presenta en caninos menores de 3 meses y 1 afio de -
edad, por lo que, se deben de vacunar a esta edad necesariamente. -
La Organlzaci6n Mundial de la Salud, recomienda vacunar a los 3 meses

y un afio de edad, revacunando cada afio (1).

La expansién Jde la enfermedad es rdpida principalmente en las zonas me
tropolitanas, donde la poblacion de perros vagabundos crece de modo pa
ralelo con la poblacién humana. En México, la rabia urbana provocada
por canideos ocupa el 95%, después se encuentra el gatocon 4% y el

1% involucra a otras especies animales (6) (21) (25)

El Dr. Medina en 1986, realizé un estudio de casos positivos a rabla -
remitidos a la Subdireccitn de Referencia en Diagnéstico Animal Tecamac,
Estado de México, reciblendo un tocal de 8,132 casos para diagnéstico -
de rabia por inmunofluorescencia. De estos, 3,217 (39.6%) fueron posi-
tivos. Y las especies que fueron remitidas con mayor frecuencia fueron:
Canideos 6,246 (2,652 positivos), Felinos 760 (117 positivos) vy BovL-—-

nos 531 (304 positivos) (20).
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Por otra parte, la Direccién General de Santdad Animal.informa, que -
de 1877 2 1982 recibieron 13,919 casos sospechosos de rabia, transmi-

tida por caninos. Y entre los aflos de 1939 a 1972 la S.5 A. en Méxice

diagnosticaron 2,013 fallectmientos de humanos a consecuencia de rabia,

transmitida en un 87% por mordedura de perros. De 1970 a 1980 el -

Centro Panamericano de Zoonosis (CEPANZO), informb6 de 652 casos de

rabia humana en México. En 1980, el nimero de personas mordidas en
América segin estimaciones de CEPANZO, fué de 80 mil por mes, vy de -

&stas, fueron tratadas aproximadamente 20 mil con vacunas, sueros 6 --

ambos {i3) (2€}.
DIAGNQOSTICO

Ve acuerds a los signos cifnicos, curso de la enfermedad, antecedentes
de la transmisién y datps individuales tanto el animal afectado como de
los animales y personas lesionadas, se recopilard to?a la informacidan, -
formando asf, un diagnbstico clfnlco que se llevard en una hoja con - -
clerta caracterfsticas que nos conduzcan a la exclusién 6 al reforzamlen-

to e esta enfermedad (Altawmirano A. J.F ,1986)+

Para el Dtagzaéstico Diferencial de la rabia, se cuenta con 3 tipos de es

tudto .

v Genética Bloestadfstica,Fagultad de Estudios Superio-
* eespacrff’a‘fx‘?ﬁon?eurxem., Y autiilin Izcaill, BEdo.de Méx., Jefe dajPeer
Anturablco Cuautitldn de R.R.
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Técanica de Anticuerpos Fluorescentes (Inmunofluorescencia), que es un -
examen rdpido, sencillo y muy preciso, generalmente se recomienda de -
eleccién si existe posibilidad de utilizar un microscopto de luz ultravio-
leta. La fluorescencia constituye la prueba wvisual de una reaccién espe
cffica antigeno-anticuerpo. La seguridad de ésta es del 99.8% (12) (14)

(16) (18).

La Prueba Histopatolégica se lleva a cabo en una muestra preparada con
colorantes de rutina (Hematoxilina - Eostna) 6 de tipo especial {(Fucsi--
na, Seller 6 Mann, observdndose al microscopio para identificar los - -

corpiisculos de Negri, localizados intacitoplasmdticos.
Este examen tiene una efectividad del 80% (14) (16) (17) (28).

La Prueba Bioltgica por Inoculaciéon Intracerebral al Ratén Lactante, es -
de las pruebas mdas utilizadas en el laboratorio. Los sfntomas después

de inoculado el virus rdbico al ratén, se presentan alrededor de los - =
8 a 10 dfas, pudiendo alargarse el perfodo hasta 29 dfas. De igual for—
ma, se puede acortar este perfodo, practicando improntas de cerebro de

ratén sacrificado a partir del sequndo dfa de inoculacién, identificandose
por histologfa 6 por inmunoflucrescencia. Su confiabilidad es del 100 %

(2) (14) (16) (19).
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Ademéas, el diagnéstico Jiferenclal, es una de las tareas mas diffciles -

e importantes que debe llevar a cabo el Médico Veterinario.

Algunos cambios en el comportamiento del perro, nos puede indicar que -
puede haber otra causa de enfermedad y no que precisamente sea rabia.-
Se ha visto, que la mayorfa de los animales no presentan los signos - -
tradicionales de la rabia, 16 cual nos hace pensar en otro tipo de infec-

cibn que tenga caracterfsticas similares a éste padecimlento. La rabla

ha liegado a confundirse con obstrucciones en la garganta, cuerpos alo—

jados entre los dientes y paiadar ¢ inacestién de sustancias irritantes . -

También se ha confundido con algunas enfermedades como: Mogquillo Ca-
nino, Toxoplasmosis, Fase Convulsiva del Tétano, Meningitis, Neopla- -
sias en Cerebro, Pardlisis rdel Trfgemino, Epilepsia y tamblén con algu—

nas intoxicaciones con!. Estricnina, Arsénico, Plomo y Mercurio {3} (4)

(s) (18) (18) (30).

La duracién de los signos puede descartar la enfermedad. Si Aura méds —

de 10 dras, con bastante seguridad se puede decir que no es rabia (9) -

(24) (26).
CONTROL ¥ PREVENCION

Como la rabia urbana es transmitida s6lo por mordedura Je un animal ra-

biloso, su control dependerd de los animales que actuén como reservorios,
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va sean silvestres & el mismo perro (15).

Observacifn de perros durante 10 dfas como mdximo, aparentemente sa--
nos pero que han mordido a personas, teniénolos en lugares aislados, -

o bién, llevarlos al Centro Antirrdbico mds cercano (6) (20).

Otro medio de control es 'a captura de perros callejeros, debido a que -

son los principales transmisores de la rabia urbana (24).

Dentro de la prevencién, la vacunacién en canideos es e! método ha - -
saguir para evitar la propagacién de la rabia en los animales, contando-

se para tdl efecto, con diferentes bioldgicos disponibles como son:

Vacuna virus vivo modificado cepa ACATLAN (V-3138), elaborada en -
cultivo de tejidos. Es adecuada y muy confiable tanto para caninos,

como para cabras, bovinos y equinos, pudiendose revacunarse al afo
{10) (16) (18).

- Vacuna tipo Fuenzalida (virus inactivado) obtenida a partir de culti

vo de virus de cerebro de ratén lactante. Se recomienda para perros

y gatos. Su revacunacitn es cada ano (10) (16) (18)

Vacuna virus activo cepa ERA modificada en cultivo de tejifos de —

origen procino. Es muy confiable, pu©lendose vacunar tanto perros

como gatos a los 3 meses y al aflo de eda”d. Su revacunacién es --

anual (16) (18).
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- Vacuna de virus activo atenuado cépa,?LURY de bajo pasaje, cul-

tivada en embrién de pollo.

- Vacuna virus modificado cepa FLURY de alto pasaje cultivada en -
embrién de pollo. Estas 2 vacunas confleren protecclén satisfacto-
ria para los caninos. Vacundndolos a los 3 meses y al afio, reva-

cundndolos al afo siguiente (16) (18).

Con esta investigacién, pretendemos hacer notar la importancia que tle-

¢ ¢l control de la rabla, sobre todo en la especie canina, debido a la

estrecha relacién que tlene con el hombre.
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‘OBTETIVO

Conocer el ndmero de casos positivos a rabia en canideos, dlagnog_
ticados en el Centro de Salud Animal de Tepotzotldn, Estado de - -~

México, durante los anos Je 1983 a 198S.

Sefalar la signologfa mas frecuente de los casos positivos a rabia

canina -

Conocer el curso de la enfermedad de los casos positivos a rabia —
canina, diagnosticados en ¢! Centro de Salud Animal de Tepotzotldn,

Estado de México.

Conocer el sexo que mds frecuentemente se presenta en los casos -

de rabia canina.

Saber a que edad es comin la presentacién de ia rabia canina, en -

e! perfodo 1983-1985

Detectar la poblacién canina de cada municipio que se encuentran -
dentro Je la Juridiccion del Centro de Salud Animat de Tepotzotldn,-

Estado de México, en &ste perfodo .

Conocer la tasa de atague ‘le rabia canina por municipio por afio
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MATERIAL

1 - Las historias clinicas de canideos afectados de rabia, diagnostica—

dos en el Centro de Salud Animal de Tepotzotidn, Estado de México,

durante los afios de 1983 a 1985

2.- Los informes anuales Jel Centro Antirrdbico e Cuautitidn ‘e Romero
Rublo y del Centro Antutdbico de Atizapdn de Zaragoza, Estado Ade -

México, en el perfodo 1983-1985.
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METODO

El método consiste en analizar la informacién obtenida de! Centro de - —
Sailud Animal de Tepotzotldn, Estado de México, y de los Centros Anti——
rrdbicos de Cuautitldn de Romero Rublo v de Atizapdn de Zaragoza, Eéta__
do de México, ordendndola en forma comparativa y porcentual, “e acuer

do a los afios (1983-1985) analizados.

Para la realizacion de esta tesis, se conté con los informes mensuales -
del Centro de Salud Animal de Tepotzoildn, Estado de México, de los —

aflos 1983 a 1985.

Estos informes contienen todos los casos diagnosticados en el Centro de
Salud durante el mes, siendo extrafdos todas las historias clfnicas de —
canideos confirmados a rabia, de los archivos que s encuentran en la -

Subdireccién de éste Centro.

Obtenidas todas las hojas clfnicas de. caninos positivos a rabia, el - -
sigulente paso fué ordenarlas por meses respectivamente, para después,

recopilar cada dato del afio analizado y sacar el total de 1los datos obte

nidos .
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Tenilendo los resuitados townles de c'a"daii‘éﬁo,, s'e' procadid anexarlos en —

cuadros y sacar su porcentaje: por afios;

'prarrra;»{ies;puéé agregarlos a su -
gréfica respectiva . T

SIGNOS CLINICOS

El Centro de Salud Animal de Tepotzotldn, Estado de México, cuenta con

una hoja clfnlca para realizar el diagnéstico de rabia. Esta hoja contie-

fyte

c A8 datos que nos encaminan hacla un 7iagnéstico mas concreto de la

enfermedad .

Dentro de estos 8atos, se encuentran 22 signos clfnlcos que son de mu.

cho valor para poder hacer un diagnéstico presuntivo de la rabla.

Estos signos se revisaron cuidadosamente, para después sacar el porcen
taje total e incluirlo en cuadros y gréficas por aflos.

EDAD

e igual forma, en la hoja clfnica va incluido éste dato, el cudl es ne_

cesario para saber y comparar la edad en gue se presenta m&s comin- -

mente la rabia.

Fué revisada en todas 'as historias cifnicas, sacanfo el ndimero total y -

su porcentaje respectivo, incluyéndolo en cuadros y gréficas por afios.
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SEXO

£l sexo, es otro Je los datos que se encuentran en la hoja clinica, se
analiz6, para comparar afio con afio la cantidad de machos y de hem-

bras que se ven afectados de rabia.

De la misma manera que los datos anteriores, se calculd el porcentaje -

pasando los resultados a cuafdros y grdaficas por afios.

CURSO DE 1A ENFERMEDAD

Este dato se analizé iomandc on cuenta los dfas que dura la enfermedad,

desde que presenta los primeros signos, hasta el momento de su sacrifi-

cio 6 muerte.

Se revis6 éste dato, calculando su porcentaje y agregdndolo al cuadro y

gréfica correspondiente .

POBLACION CANINA

Para saber la poblacién canina exlstente en cada Coordinacién Municipal,
se investigo primero el ndmero de habitantes (humanos) radicados en - -
cada Coordinacién, para as{ poder sacar ei ndmero de caninos existentes.
El cdlculo se hizo de acierdo al pardmetro que existe de 1 perro por ca
da 7 habitantes (segdn estudios reallzados por los Servicios Coordinados

del Estado de México). Obtenida la cifra, se Ilncluyd en su tabla corres~

pondiente {(24).




{25.-

TASA DE ATAQUE DE RABIA CANINA (T.A.R.C.)

La {T.A.R.C.), es un mérodo estadfstico que se realiza, con el ffn de -
sacar 'a incidencia estimada de caninos rabiosos encontrados en una - -

poblacifn que se compara con las tasas anteriores, para asf, tener ci--

fras mds exactas de éste problema (11).

Se calculd por medio de é&sta f6rmula estadfstica:

T.A.R.C. = No de casos de rabia en ei Municipio = x$/1000 perros
No. de la Poblacién Canina que existe en
el Municipio

CUADROS Y GRAFICAS

Obtenidas las cifras totales de los cascs de cada afo, procedimos a --—

sacar el porceataje de cada dato.

El resultado porcentual de cada dats, se calculd como sigue:

% = No. de casos existentes de cada signo y jpg ~
No total de casos existentes en ese —
afio

El porcentaje de cada dato, fué incluido en grdficas dez barras simples.
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RESULTADOS

Se analizaron 1,088 casos sospechosos a rabla canina, y de éstos, - -
388 fueron positivos a rabla canina durante el perfodo 1983-1985. (Ver -

Grifica & 1)

De estos casos, los resultados fueron los siguientes:

SIGNOS CLINICOS

De los 22 signos revisados, se observé que, durante los afios de 1983 a
1985, los signos que presentaron mayor porcentaje fueron:

Agresividad (68.5%), inquietud (47.1%) y decaimiente (39.1%).

Los signos clinicos que tuvieron un menor porcentaje fueron:

Diarrea (7.9%) v vomito (6.7%), (Ver Cuadro # 1, Grdfica # 2)

EDAD
La edad que mds se observé en los caninos que padecieron la rabia - -
de acuerdo a nuestros resultados fué: a los 3 meses (15.4%) y 12 me—

ses {14.9%) de edad (Ver Cuadro # 2, Grédfica # 3).

SEXO
De los 3 afios analizados, el mayor porcentaje de caninos rabiosos, lo-

obtuvieron los machos (64 .5%) (Ver Cuadro # 3, Gréfica # 4).
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CURSO DE LA ENFERMELAL

Los caninos dlagnosticados positivos a rabia,. duraron vivos en promedio

3.17 dfas. Observdndose que la mayorfa (21.5%), uraba entre 1 y 3 —

dfas (Ver Cuadroc # 4, Grafica # 5).

TASA DE ATAGUE DE RABIA CANINA

urante el perfodo de 1883 a 1985, la Coordinaci6n Municipal que obtu-
vo la Tasa de Atagque de Rabia Canina mds significativa fué:

Tepotzotldn - Coyotepec con 4.1 por cada 1,000 perros.

Siendo la Tasa de Ataque total de los 3 afios analizados de 0.9 por cada

1,000 perros.



UADRO # 1 (28
PORCENTAJE VE SIGNOS CLINICOS WE CASOS POSITIVOS A RABIA LE T
CANIDEOS REPORTALOS EN EL C.S A. DE TEPCTZOTLAN, ESTALO -

DE MEXICO DE 1983 A 1985

No de 3
SIGNOS casos % l::s:: % <1:\Iacsodse % T;:::psde %
AGRESIVIDAL 39 88.6 57 73.0 170 63.9 266 68.5
INQUIETUD - 30 68.1 40 s1.2 113 42.4 183 47.1
DECAIMIENTO 22 50.0 a4 43.5 96  36.0 152 39.1
INCOORDINACION 16 36 3 25 32.0 77  28.9 118 30.4
CAMINABA SIN - -
RUMBO FIJO 19 43.0 25 32.0.- - 64  24.0 108 27.8
coMiA 17 38.0 18 23.0 689  25.9 104 26.8
LADRIDO DIFEREN- e '
TE 11 25.0 31.739.7 .. 59 22.1 101 26.0
BEBIA 15 4.0 16 - -20.5 - 66  24.8 97 25.0
CONVULSIONES 16 36.3 1677 ©19.2 s 22.1 90 23.1
MUERTE v L
REPENTINA 21 47.7 19 24.3 41 15.4 81 20.8
LAGANAS 13 29.5 19 24.3 s6  21.0 88 22.6
MANDIBULA ;
CAIDA 7 15.9 "B 23.0 47 17.6 72 18.5
SALIVA LIQUIDA 9 20.4 13 716.6 a4 16.5 66 17.0
FOTOFOBIA 9 20.4 12 15.3 . 42 . 15.7 63 16.2
SALIVA ESPUMOSA 4 9.0 6 7.6 45 - 16.9 S 14.1
HIDROFOBIA 6 13.6 10 “12.8 37 13.9 53 13.6
APARENTEMENTE TR
NORMAL 2 4.5 13.9 50 12.8
TIM{DEZ 9 20.4 8.2 42 10.8
PARALISIS GENERAL 4 9.0 9.0 37 9.5
LE MOLESTABA . S
EL VIENTO 7 15.9 6.7 3l 7.9
DIARREA 6 13. 6 6.7 31 .
VOMITO s 11.3: 6.0 26 6.7
TOTAL DE CASOS 44 3ge

R.A.T.H .(1986)
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CUADRT # 2

PORCENTAJE DE LA EDAD DE CANINOS POSITIVOS A RABIA -
DIAGNOSTICADOS EN EL C.S.A. DE TEPOTZOTLAN, ESTADO
DE MEXICO DE 1883-1985

1983 1984 1985

EDAL EN No de No. de No.de Total de
MESES cas3s *® casos ks casos % casos %
UN MES 1 2.2 3 3.8 11 4.1 15 3.8
2 MESES 2 4.5 5 5.4 27 10.1 34 8.7
3 MESES 6 ~18.1 12 15.3 40 15.0 60 15.4
4 MESES 5 11.3 7 8.9 37 13.9 49 12.6
S MESES 4 9.0 3 3.8 12 4.5 19 4.8
6 MESES 4 9.0 T4 5.1 9 3.3 17 4.3
7 MESES 3 6.8 - - s 1.8 8 2.0
8 MESES Z 4.5 2 2.5 6 2.2 10 2.5
9 MESES 1 2.2 2 2.5 7 2.6 10 2.8
10 MESES 1 2.2 - - 4 1.5 5 1.2
11 MESES - - - - 3 1.1 3 0.7
12 MESES _ 7 15.9 17 . 21.7 7.0 347 . 12.7 58 14.9
24 MESES 4 9.0 9 ' 12.4 46 11.8
36 MESES - - 8 6.7 26 6.7
48 MESES 2 4.5 6 7.5 28 7.2
TOTAL ‘ e s 266 388

R.A.T.H.(1986). -




- CUADRO # 3

SEXO

MACHOS

HEMBRAS

" TOTAL DE
CASOS

(30.-

PORCENTAJE DEL SEXC DE CANINOS POSITIVOS A RABIA -
DIAGNOSTICADOS EN EL €.S.A. DE TEPOTZOTLAN, ESTA-
DO DE MEXICO EN EL PERIOLOQ

No.de No .de
casos % casos
27 61.3 47
17 38.6 31
44 78

60.2

39.7

1983 - 1985

No.de
casos

178

88 .

266

s
=<

66 .

33.

Total de
casos x
9 252 64.9
0 136 35.0
388

R.A.T.H (1986)
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CUADRO # 4

PORCENTAJE DEL CURSO DE LA ENFERMEDAD EN CANINOS POSITIVOS
A RABIA DIAGNOSTICADOS EN EL C.S.A. DE TEPOTZOTLAN, ESTADO -
DE MEXICO £ £EL PERIODO 1983-1885

P

=

CURSOC DE 1A No. de No.de

No.de Total de
ENFERMEDAD casos % casos % casos % casos %
1 DIA 11 25.0 i8 23:’.;9;‘. 74 S 27.8 103 26.5
2 DIAS 5 11.3 y. 20 a8 17.2 68 17,5
3 DIAS 10 22.7 22.9 84 2.5
4 DIAS 6 13ie 12 9.2 43 11.0
5 DIAS 3 6.8 7101 38 9.3
6 DIAS 3 6.8 3 "‘3‘:.18  » .. 7 -i;',b 2.6 13 3.3
7 DIAS 2 4.5  4~ 51 : 8 3.0 14 3.6
10 DIAS 3 6.8 7. ‘ef.éimm 5.2 24 6.1
TOTAL DE CASOS 24 : 78- 266 388

R.A.T.H.(1986).



CUALRO # §
POBLACION HUMANA Y CANINA, CASOS PE RABIA ANIMAL Y TASA EN LAS

& COORDINACIONES MUNICIPALES LEPEN LIENTES DEL C.A.C.R.R.* Y -
DEL C.A.A.Z.,** ESTADO UE MEXICO EN EL PERIODO 1983 - 1985

# ca- tasa e # ca- tasa e # ca- tasade
sos - rabia x sos - - rabla x sos - rabla x
Coordinacién Poblac Poblac rabla <c+1000 Poblac ~ Poblac rabla  ¢/1000 Poblac - Poblac. ‘rabia </1000

Municival humana canina anim. perros humana canina anigp perros humana = canina anim perros

Tepotzotldn

Coyotepec 36,307 7.47
Atizapan de Z 314,470 2.38
Cuautillén RR :

Tultepec 49,971

Teoloyucan " T
Melchor O. 41,772; 4,76

0.60
1.11

Cuaut.lzcalll 150,302
Tultitlidn 112,044

Total 704,866 ! 1 867,776 123,067 | 18 . 27;339. 13661 194

* Ce'nt‘r:; rd bl : L de Romero Ru
hdd Ce ntro Anﬂrr&bic ds Atizap&n de 2aragoza. -

Fuente C.S.A. Tepotzotidn, c Antlrréblco de Cuautitidn de|R.R. y C'. Antirrdbico de Atizapan 4e'Z . Estado

de México

-2€)
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CUADRO # 6

CASOS DE RABIA Y TASA EN LAS 6 COORDINACIONES MUNICI-
PALES DEPENDIENTES DEL C.A.C.R.R.+ Y DEL C.A.A.Z.,++ —
ESTADO DE MEXICO (1983-1985)

1983 1984 1985

No de tasa de No .de tasa de No de tasa de

casos rabia x casos rabia x casos rabia x Total
COORWVINACION rabia 1000 pe rabia 1000 pe rabia 1000 pe de Tasa
MUNICIPAL animal ros animal ros animal rros casos Tota
TEPOTZOTIAN
COYOTEPEC 13 1.82 15 2.38 46 7.47 74 4.1
CUAUTITLAN DE R R
TULTEPEC 10 1.40 16 1.58 40 3.79 66 2.3
TEOLOYUCAN e sl »
MELCHOR O. 4 0.56 . B :1.06:"» .35 4.76 47 2.2
ATIZAPAN DE Z. 11 2.38 108 1.1
TULTITLAN 2 1.12 42 0.6
CUAUTITLAN . . : :
1ZCALLL 4 0.56 16 0 .38 o3 0.60 51 0.3
TOTAL 44 0.50 78 0.62 266 1.94 388 0.9

+ Centro Antirrdbico de Cuautitldn de Romero Rubio
++ Centro Antirrdbico r'e Atizapdn de Zaragoza

Fuente: C .S.A. Tepotzotidn, C. Antirrdbico de Cuaut‘ttiar} de R.R. y
C . Antirrdkico de Atizapdn de Z. :
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DISCUSION
Después de analizar los resultados, se menclona |6 sigulente:

Los signos que con mayor {recuencia se reportaron de casos positivos —
a rabla en caninos, durante e! perfodo 1983-1985 fuer6tn los sigulentes’
Agrestvidad, inguletugd y decalmicnto. Estos resultados concuerdan con -

los trabajos realizados por los Dres Minor y Okolo en 1977 (22) (23).

También se observaron los siguientes signos clfnicos, pero en menor ~ -
proporcién. convulsiones, fotofobia, hidrofobla, incoordinacién, ladrido
diferente, 1a'gaﬂas, molestia al viento, mandlibula caida, muerte repenti—
na, paralisis general, salivaci6tn lf{quida, sallvacién espumosa, ‘e los -
cudles, han sido reportados por Aiferentes autores (2)(4)(7)(9)(10)(27)(28)

(29).

Dentro de los. signos clinicos que se deben de considerar para diagnos—
ticar clfnicamente un caso de rabia canina, encontramos los de beber y
comer. Tanto el Dr Bedford como el Dr Minor mencionan que mientras
el animal né presente pardlisis farfngea, podrd beber y comer con difi--
cultad, observando gue durante el transcurso de la enfermedad, los - -

perros nunca presentan hidrofobia (4) (23).



(40.~

Otros signos gue encontramos en las historias clinicas y de tos cudles
la iteratura hace poca mencifn son: vémito, diarrea y apariencia nor--

mal .

Consideramos que la diarrea es provocada por el apetito pervertido que -
presenta el animal durante la primera fase de la enfermedad, el cual, -
hace que e} cuerpo extraiio ingerido logre llegar al aparato gastrointesti-
nal, provocando un aumento en ia motilidad debido a la frritacién, obs~
truccitn 6 infeccién en esa zona. Pe igual forma el vémito es una - -
consecuencia de los objetos extrafios ingeridos o bién por la pardlists -
parcial v después total de los mdsculos farfn;_;eos y masetéricos, lo - -

que hace que el canideo no pueda deglutir bien y vomite.

El signo de apariencia normal se le d4, a aquel animal que murlé sin -
haber presentando un signo clfnico. Esto nos hace pensar que no todos
los animales tendrdn los signos cl&slcos de la rabia, y con esto, diff—

cilmente se podr4 realizar un diagnéstico presuntive de la enfermedad (B).

El sexo que mis presentd la enfermedad fueron 1os machos. ¥ fué debido
a las peleas callejeras que se sucitan entre los machos cuando las hem-
bras se encuentran en celo, y al mayor contacto que se encuentran con -

perros rabiosos (23) (27).
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La edad gque mds veces presentS la rabia fué a los 3 y 12 meses de - -

edad.

Debido principalmente a que a los 3 meses de edad, los cachorros se —
encuentran con los niveles de anticuerpos matemos bajos, provocando —
que la enfermedad pueda llevar mas facilmente. Y a los 12 meses de —
edad, los caninos se cncuentran en los Inicios de su perfodo sexual, —
10 que hace que estos animales persigan mas a menudo hembras en celo
Yy que se enfrerntan constantemente con olros perros, es por eso que se

deben vacunar @ tos 3 meses y al afio de edad, revacunandolos cada --

afo (1) (25) (26).

En lo que se reflere al curso de la enfermedad encontramos que, el ma-
yor porcentaje hallado en el perfodo 1983-1985, fu€ de 1 a 3 dfas. Es
te dato va de acuerdo a 1os resultados obtenidos en trabajos anteriores -

(4) (8) (9) (10) (15) (29) (31)

La Coordinacién Municipal que presenté mayor Tasa de Ataque de rabia -
canina fué:. Tepotzotldn-Coyotepec con un total de 4.1 por cada 1,000 -

perros, durante los 3 afios.

Cabe destacar que esta Coordinacién tuvo el menor nidmero “e poblacién

humana y canina respecto a otras.
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Los casos positivos a rabia en canmos;raumentaronr en forma progresiva

durante los 3 aflos.
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CONCLUSION

Los resultados obtenidos en cuento a la presentacién de signosy -

curso de la enfermedad, concuerdan con los reportados en la litera

tura citada.

Debido a que el porcentaje de casos de rebia es muy elevado en -
cachorros de 3 meses de edad, podemos concluir que muchos de —
ellos tal vez provengan de madres no vacunadas, adicionando que
son muy lnquletos, curlosos e indefensos, encontrandose en cons—

tante peligro de ser atacados por perros rabiosos.

Los machos son los mds susceptibles a la enfermedad, debido a —
las peleas que se sucitan a menudo cuando las hembras se encuen

tran en celo.

Durante los 3 afios analizados, los casos de rabia no disminuyeron

a pesar de que se realizan campafias intensivas de vacunacitn.

Para disminuir los casos Jde rabla canina, se deberd reforzar las —
campanas intensivas con la vacunacién permanente, la eliminacifn

de perros sin duefio vy la educacién para la salud contra la rabia.
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