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RESUMEN 

La rabia, es un ¡:r0b•ema que há extstirlo rlesde hace mu.cho tiempo y -

que afecta tanto animales como al hombre•. 

·. . .. · 

La problemátlca dada por la lncl<lencta de ésta ~nf~rlTÍeclaci; nos afecta a 

torl::is. ¡:or lo que es necesarlo tomar ~me<H<las 0 pre{;~~Úv!i~ -'i con esto, -

r\;smlnu!r tal peligr::i. 

El presente trabajo se realizó en el Centro <le Salurl Animal .-!e Tepotzo-

tlán, Estarlo <ie México, del cual se analizaron 1,088 historias clrnlcas 

de canl<ieos sospechosos a rabia, rlurante el perrodo 1983-1985. 

Estas hlstorlas clínlcas tanto posltlvas como negativas, provenran 'le! -

Centro Antlrrábico 'le C·.ia·;tit•án 'le Romero Rublo y riel Centro Antirrábi-

co rle Atizapán rle Zaragoza, Estarlo de Méxlco. Así como casos reml-

tirios "irectamente a' Centro rle Salud Animal r1e Tepotzotlán, Estarlo rle 

México. 
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De !os 1 ,088 casos c'fnicos, 3BB resultaron positivos a rabia canina -r 

distribu1-los rle 'ª siguiente f:irma: 

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

En tos 3 años ana 1 Izados. los signos el rnicos más observados fueron: 

agresividad (68.5~·'), Inquietud (47.l'X) y rlecalmlento (39.1%), y los 

que meno::; se :>bscrvaron fueron: diarrea (7 .9'X-) y vomito (6. 7%). 

Los rlatos obtentdos mostraton que la edad más afectada fué a los -

3 (15 .4'7C) y· a los 12 (14 .9'!:) meses y el curso ne la enfermedad no pa­

so de los 3 dras (21 .5%) en promedio y los machos (64 5%), fueron los 

que más ;::.resenta:-nn la enferme~fl.-l que las hembras (35 .o-:q. 

La Coordmac16n Mun1cipal que mostr6 la mayor incidencia (tasa <le ata­

que} de !"::!bia canino durante tos 3 años revisaños fué: Tepotzotlcin -

Coyotepec, y e 1 año que presentó la tasa rea 1 más slgnlficatlva fué: 

1985 con l.54 x cada 1,000 perros 



IN TRODUCCtON 

La rabia, es una enfermed<Íd Íníecci;,sa y <!guda del sistema nervioso -

central, que afecta a los mamffero's. Siendo r!~, carácter mortal y con 

un pcr!o.-!o de 1ncubaciún varia~le-:U~)(i.6)(-is>. 

SINONIMIAS: H!.-lrofobta, Toltwut 6 'f.'ut, Le Rage, Lyssa y Rabies (1 O) 

(l S). 

ANTECEDENTES HISTORICOS 

Enfermedad conocida desrle tiempos remotos, .;onde el perro ha s;rlo ta 

especie prototipo. Fué <!escrita en el siglo 2000 a .C. por l'lammur a bi; 

<lespués en el siglo 500 a .C., DemOcrlto la describió en perros y ani-

males domésticos y para el año 100 d .C., Cetslus ñá a conocer la im-

portancia que tiene la rabia en los mamíferos (29). 

En A-:-.E'rica no habra referencias sobre el parlecimlento hasta el año 1514, 

en 'a Crónica de •a Conquista ñe Darlo de Fern<!ndez y Ovledo. 
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En México, la Información más antigua que se tiene, data de l 709 en -

l<i Santa lnqu1s:ct6n (3) (29). 

Los estudios realizarlos por Pasteur en 1880, comprobaban aue el virus -

rábico nó estaba sólo en la saliva, sino que tambten se encontraba en -

los centros nerviosos de los animales enfermos. Al año siguiente con -

la ayuda del Dr Emilio Roux, logra productr la enfermedad por Inocula­

ción <ltrectu a 1 cerebro de perros sanos, y el 5 de julio de 1 R85, logra 

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

En 1903, AÓetch1 Negr1 y Bo!ic d~ti~ubrt:r, to.:; cu2r¡:;o:; <"ic !.n.clus!On !ntre-

citoplasmáticos en las neuronas. Para 1939, se arlapta el virus al -

e mbrt6n c1e pato y pollo para ¡,roteger a los anima les 'f al hombre, y en 

1968, Seller aplica la coloración rllrecta en histopatologfa y la técnica -

de anticuerpos fluorescentes, complementánrlose al final con la tnocula-­

ct6n en ratones (2) (3) (4). 

l?ESCRIPCION DEL VIRUS 

La rabia es producida por un vlrus de la famllla rle los Rabdovlrus y e.!!. 

pecie Lyssavirus, el cuál afecta al sistema nervioso central por lo que -

sus efectos pueden ser variados (5) (l O). 

El virus se presenta envuelto y cubierto con proyecciones, conteniendo -
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en su lnterlor una estructura fllamentosa. Su forma es parecida a la ne 

una bala, con 75 a 80 nm de ancho por 175 " 1!30 nm ñc !¿,rgo, encon­

tránñose numerosas partrculas no Infecciosas pero rle tamai'\o más corto. 

El ácido nucleico aue poseé es ácido rlbonuc1erco y no ha "emostra"o -

tener antlgenicidad cruzarla con otros virus rlel mismo grupo (13) (15). 

Se mantiene estable a 4 ° C., conservánrlose también en glicerina y en -

C o2 a temperatura bajo cero. Se debe tener en ampolletas de v1rlr10 - -

cuando se utllice hielo seco para su conservación (l G). 

Es muy susceptible a los cambios del medio ambiente, ~.-d1an-:!o ::us 

propiedades en ausencia de prote rna. Se inactiva con la tuz en una 

hora a 50° e. y en 5 minutos a 60° e y muere por la acción rle la luz 

ultravioleta, 'lesoxicolato rl.; sodio al O. l '> , éter y trlpslna (12). 

PATOGENIA 

Los animales y el hombre se Infectan cuando son mordidos 6 lamirlos en 

una herida, escoriación 6 alguna zona ne continuidad por un perro rablo 

so que posea en ese momento el virus en la saliva. Se ha visto que -

el humano se Infecta con aereosoles en caso rlc cxposlc16n natural (vi-­

rus rlel vampiro), o en el laboratorio rlurante la fabricación ne vacunas 

(27) t28). 
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El virus se introduce y multiplica en tejido con1untivo 6 musculo, rlis-­

tribuyendose a través .-!el encloneurio ~.,, \;is célulns de Schwann ó espa­

cios tisulares hasta el slstema nervioso central, subiendo a lo largo de 

los nervios perfferlcos en forma centrf[uga, avanzando ele 2 a 3 mm. por 

hora en condiciones favorables, hasta llegar al cerebro y glándulas sa­

livales (3) (12) ( l 7) . 

SlGNOS CLINICOS 

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

hombrs sean Infectados ó mordidos por un ani1;1.:cl r.:bioso (29). 

Los signos en el perro después ele una mordedura ó penetración ':!el ·1trus 

por heridas y escoriaciones en la plel, vanan de acuer<:lo a la zona - -

afectada. Esto nos sugiere que el período de lncubaci6r, vaya en rela­

ción con el sitio de la mordedura, debido a que entre más cerca esté -

la penetración del virus al sistema nervioso central, más r.1p1do se pre­

sentarán los signos (4) (5) (16) {l 8). 

Su curso clínico de ésta enfermedad en los perros, se puede dividir en 

3 fases (3). 

Fase Prodrómlca ó Perrada Melancólico 

Fase de Excitación ó Fase Furiosa 

Fase de Parálisis de Depresión 6 Muda 
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FASE PRODROMlCA 

Por lo regular de1ra de 1 a 3 días 6 no se puede detectar, debido al 

cambio de temperamento que presentan los perros en ésta fase. Hay una 

llgera hipertermia, hiperestesia, sobresa !tos debido a ruidos eXternos pro 

vacando que se refugien en lugares oscuros y solitarios, presentando en 

ocasiones midriasis y una frecuente micción y erección del pene (4) (7) -

(9) (29). 

Algunos cantde::>s principalmente los jovenes, buscan la compaiUa del 

humano mostrándose atectuosos Lamiendo la cara y las manos de sus 

dueños, o !;ten, se vuelven tlmidos. Se pueden encontrar inquietos 

atrapando objetos imaginarlos y ladrando a la primera provocación. El 

apetito se pervierte llegando a tragarse heces, paja, palos, piedras y -

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

FASE FURIOSA 

Este período dura de 2 a 3 días, se vuelven agresivos y en ocasiones -

el ruido y la luz les molesta, pudiendo atacar cualquier objeto en movi­

mient0. Al comienzo del período la agresividad la. manifiesta con la - -

gente extraña, para después terminar ;;-;re'1iendo a sus propios dueños. -

Presentan insenslbllidad al dolor, ¡;or i:> q..ie al confinarse en una Jaula, 
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empiezan a morder los barrotes provocándose heridas en hocico y fract\!.. 

randose los dientes. Algunas veces emiten ladridos extrat'los a conse­

cuencia de la parálisis larfngea. Se llega a observar la cornea seca 

y despullda debido a Ja incapacidad de cerrar Jos ojos (4) (7) (9) (15) 

(29). 

Cuando el perro se encuentra suelto, puede recorrer grandes distancias -

sin rumbo fijo y morder a cuanto animal o persona se le cruce en su Ci! 

mino, pudiendo regresar en muy malas condiciones. A veces se observa 

al final de la fase, convulsiones e incoordlnación y si el animal no - -

muere Jurante tas convulsiones, puede entrar al estado paraUl:ico presen 

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

FASE PARALITICA 

De 2 a 4 dras puede durar ésta fase pudiendo ser ditrcil de diagnosti-­

car, debido a la semejanza que hay con otras enfermedades. Se carac­

ter!za por la paralización ele mdsculos farfngeos y masetéticos, prevo- -

cando que el animal no coma ni beba, llegando a presentar mandibula -

carda y su salivación puede ser sr se presenta. l!"qulda 6 espumosa. -

Al tener paralizada la rnandibula emiten sonidos ahogados, lo que hace -

pensar al dueño que tiene algdn objeto atorado en la garganta, y en su 

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

En 1977, el Dr Minor R en el laboratorio de Mombasa, Kenya, descri­

bió en 19 perros, los signos clínicos que más frecuentemente pre,-cnta-­

ron hasta su muene encontrándose lo siguiente: 68.4% de los casos - -

hubo a norma !ldades en la locomoción, par<\ lisis de müscu los cranca les y 

congestión de la conjuntiva. en el 63 1 % se observó agresividad, en el 

26.3% se observó ladrido diferente y salivación excesiva, en el 21 .0% -

de los casos se encontró inquietud, en el 15. 7% hubo prurito y el 5. 2% 

de los casos con coprofagla, vomito y componamlento sexual anormal. -

De acuerdo al sexo el 63 .1 % resultó en machos y el 36 .P 'X. en las hem­

bras. 

Por edades result6 el 15. 7% en perros menores de 3 meses, 21. 0% en -

menores de año, 31.5% en menores de 4 años y el 31.5% en perros -

menores de 8 años. El curso de la enfermedad en los 19 perros fué de 

3 y medio ".lías y la duración hasta su muerte no excedió de Jos 7 días 

(23). 

En ese mismo año, el .Dr. Okolo en la Universidad Veterinaria de Nige­

ria mencionó que el 85. 7% de casos de rabia canina mostraron manifes­

taciones furiosas y el 14. 3. presentaron formas mudas de Ja enfermedad. 

Esta preponderancia de la forma furiosa difiere de Ja experiencia obten!-
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da en Kenya, donde éste comportamiento de agresión 1· e presentó en una 

minoria de perros (Mlnor 1977) . Esta dlferencla se pu 1de explicar, deb!_ 

do al tipo de cepa y al grado de patogenlcidad que h¡ y entre la de Ni­

geria y la de Kenya (22). 
1 

LESIONES MACROSCOPICAS 1 

En algunos animales se observan lesiones traumáticas len Ja reglón de -
i 

la cabeza, hocico y extremidades, pudiendo encontranle en todo el cue_r 
1 

po. De igual forma se puede ver congestión y hemorragias en cerebro,­
¡ 

corazón, bazo e Intestino. También se han encontradj> lesiones a lo --

largo del tracto gastrolntestina l, provocadas por cuerpi>s extra nos lngerl-
1 

dos (2) (B) (1 8) (29) . 1 

LES<ON<S M<CROSCONCAS 

Las lesiones se limitan a la corteza cerebral y cerebelosa, presentando 
1 

hiperemia generalizada y marcada destrucción de célul·~s nerviosas de --

mese.1céfalo, ganglios basales, puente de Varollo y blbo raquídeo. En 
1 

sustancia blanca se observa desmiellnlzación, degener~ción de axones y 

1 

vainas de mielina y en médula espinal, las astas pos~eriores son Jas --

más afectadas (16) (17) (28). 
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Negrl en 1903, describió cuerpos de inclusión en el hipocampo de cam(_ 

veros experimentalmente infactados con el virus de la rabia, estos cor-­

púsculos, son estructuras redondas u ova les que pueden medir alrededor 

de 2 a 8 micras de diámetro, teniendo ta capacidad de amoldarse y -

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

método de Seller 06) (17). 

Estos cuerpos de inclusión solamente se ven en los virus de "calle" y 

no en los virus " fiJo" Los virus de "c<>lle" se encuentran en la - -

natura laza, des púes d~ ur;.a 1.nc:.:.bación 'l-3 r\ñ h\e provoca la enfermedad, -

teniendo tropismo por las glándulas salivales. Los virus '' !ijo" son -­

producidos en el laboratorio por Inducción; dependen de pases intracere­

bra\es repetidos para después de un período de Incubación corto, se prQ.. 

duzca ta enfermedad, no teniendo afinidad por tas glándulas sa\lva\es -

(16) (17) . 

Los Dres. González y Stephano en 1984, analizaron 40 encefa\os de ca­

ninos positivos a rabia por la prueba de anticuerpos fluorescentes, pro-

venientes det Laboratorio Regional de\ D.F. (S.S.A.). Se reallzaron 5 

cortes de diferentes niveles para observar tas lesiones y la dtstribución 

de éstas, encontrando lo siguiente: En el 87. 5% de \os casos, se ob­

servó menlngoencefa\itis no supurativa, en el 85%, se observaron cuer--
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pos de inclusión lntracitoplasmáticos y en el l?. .5%, no se encontraron 

lesiones . Un cuso tuvo lasionc:i 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 núcleo 

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

El virus también produce gllosis focal o difusa, satelltosis, cromatollsls, 

neuronofagia y cuerpos de inclusión lntracltoplasmátlcos (13)(17)(28). 

EPIZOOTIO!.OGIA 

La rabia urbana, se observa en todos lo!l animales ele sangre callante, 

siendo m<is común en el perro y el gato, pero también puede afectar a 

otros animales (lobos, zorros, zorrillos, ar<hllas entre otros animales -­

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

Su distribución es cosmopolita, lográndose erradicar de algunos países -

como: Austria, Nueva Zelanda, Finlandia, Suecia, Noruega, Gran BretaM, 

Nueva~ Guinea y posteA.ormente Japón, Malaya, Taiwan, Jamaica y Barb<:!_ 

dos (25) (26) (29). 

El perro se ha caractertzado por ser el principal transmisor de la rabia -
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urbana al hombre en todo e\ mundo, independientemente de que el reser­

varlo de la enfermedad se encuentre en el proptb perro 6 en otro animal 

(3) (29). 

Es una zoonosis directa, esporádica en cuanto a su frecuencia debido al 

gran número de animales que se aparean constantemente~ pero con consg_ 

cuencias fata les (25) (26). 

En ·Tokyo, Japón, rlurante el período 1949-1954 el Dr K. Shimada reali-

zú uo estudio sobre c~n!nc:::: po!:it!.vos a rabia. analizando 7R6 casos - -

confirmados, y de éstos, 564 (72%) resultaron ser de un ai'lo de edad, -

descendiendo el porcentaje a medida que avanzaba la edad . 

En cuanto al sexo, 460 (58 .S'!é) iueron machos y 326 (41 .5%) fueron -

hembras. Esto se debió a la gran cantidad de perros machos encontra­

dos en esos ai'los y la gran movUidad 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-­

cu ltad de Medicina Veterinaria de la Universidad Ahnadu Bellu Je Zaria ,­

Nigeria, confirmaron un caso rle rabia en un cachorro ele B semanas de -

edad. Presentó debilidad, anorexia y gol pes en varias partes del cuerpo 

se le dió un tratamiento con Oxltetracicllna, encontrándose muerto al clfa 



(14 .-

siguiente. Se mandó el cerebro al laboratorio, resultando positivo a --

:-abí.:i pe:- i.nrr.u~oflucrc.:;ccncia (1). 

Este caso nos mostró que la rabia puede encontrarse a cualquier edad, -

prlnclpalmente se presenta en caninos menores de 3 meses y l ai'\o de -

edad, por lo que, se deben de vacunar a esta edad necesariamente. 

La Organización Mundial de la Salud, recomienda vacunar a los 3 meses 

y un ai'\o de edad, revacunando cada ai'\o (1). 

La expansión .-Je la enfermedad es rápida principalmente en las zonas m_g_ 

tropolltanas, donde la poblac!On de perros vagabundos crece de modo P!!. 

ralelo con la población humana. En México, la rabla urbana provocad" 

por canideos ocupa el 95%, después se encuentra el gato con 4% y el 

1 % Involucra a otras especles anlmales (6) (21) (25) 

El Dr. Medina en 1986, reallzó un estudio de casos positivos a rabia -

remitidos a la Subdirección de Referencia en Diagnóstico Animal Tecamac, 

Estado de México, recibiendo un tocal de 8, 13 2 casos para diagnóstico -

de rabia por lnmunofluorescencla. 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) y Bovi-­

nos 531 (304 positivos) (20). 
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Por otra parte, la Dirección General de Sanidad Animal .informa, que 

d., 1977 a 1982 recibieron 13 ,919 casos sospechosos de rabla, transmi-

tida por caninos. Y entre los uños de 1939 a 1972 la S.S A. en México 

diagnosticaron 2, 013 fu \\eclmientos de humanos a consecuencia de rabia, 

transmitida en un B7'X. por mordedura de perros. De 1970 u 19Bú el -

Centro Panamericano de Zoonosis (CEPANZO) • lnformó de 652 casos de 

rabia humana en México. En 1980 • el número de personas mordidas en 

América según estimaciones de CEPANZO. fué de SO mil por mes, y de -

éstas, fueron tratadas aproximadamente 20 mi\ con vacunas, sueros ó --

ambos (13) (26). 

DIAGNOSTICO 

De acuerdo a los si:;¡nos c\!nicoi;, curso de la enfermedad, antecedentes 

r1e la transmisión y datos inrlividuales tanto r1e\ animal afectarlo como de 

los animales y personas leslonadas, se recopilará to'la la informacl6n, -

formanrlo así, un ".liagnóstlco clínico que se llevara en una hoja con - -

clerta caracterí'sticas que nos conduzcan a la exclusión ó al reforzamien-: 

to "'e esta enfermedad (Altamlrano A. T .F , 1986); 

Para el ::>ta:;¡:>óstico Diferencial de la rabia, se cuenta con 3 tipos de e§. 

tudio : 

+ uepartamento de Genética y Bloestadística, Fac;ultad de Estudios ;.up<;irio­
res Cuautitli!.n, UNAM., Cuautitlán Izcalll, Edo.de Méx., Jefe el C. -
Antirn1bico de Cuautitlán de R .R. 
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Técnica de Anticuerpos Fluorescentes (Inmunofluorescencia), que es un -

examen !<\pido, sencillo y muy preciso, generalmente se recomienda de -

elección si existe posibilidad de utilizar un microscopio de luz ultravio­

leta. La fluorescencia constituye la prueba visual de una reacción esp~ 

cíflca antlgeno-antlcuerpo. La seguridad de ésta es del 99 . 8% (12) (14) 

(16) (18). 

La Prueba Histopatológica se lleva a cabo en una muestra preparada con 

colorantes de rutina (Hematoxilina - Eoslna) 6 de tipo especial (Fucsi-­

na, Seller ó Mann, observándose al microscopio para identificar los - -

corpllsculos de Negrl, localizados lntacitoplasmátlcos. 

Este examen tiene una efectividad del 80% (14) (16) (17) (28). 

La Prueba Biológica por Inoculación lntracerebral al Ratón Lactante, es -

de las pruebas más utilizadas en el laboratorio. Los síntomas después 

de inoculado el virus rábico al ratón, se presentan alrededor de los 

8 a 10 días, pudiendo alargarse el período hasta 29 días. De igual for­

ma, se puede acortar este período, practicando improntas de cerebro de 

ratón sacrificado a partlr del segundo día de inoculación, identlflcandose 

por histología 6 por lnmunofluorescencia. Su confiabilidad es del l 00 % 

(2) (14) (16) (19). 
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Además. el diagnóstico diferencia\, es una de las tareas más difCcUes -

e importantes que debe llevar a cabo el Médico Veterinario. 

Algunos cambios en el comportamiento del perro, nos puede tndicar que -

puede haber otra causa de enfermedad y no que precisamente sea rabia.­

Se ha visto, que la mayor!a de \os animales no presentan los signos - -

tradicionales de la rabta, \o cual nos hace pensar en otro tipo de infec­

ción que tenga caracterrstlcas slmi\ares a éste padecimiento. La rabia 

ha llegado a confundtrse con obstrucciones en la garganta, cuerpos a ta­

jados entre \os r11entes y ¡:.<i\ad<>r e tn'.:?"'"ttón de sustanctas irritantes . -

También se ha confundtdo con algunas enfermedades como: Moquillo Ca­

nino, Toxoplasmosls, Fase Convulsiva del Tétano, Meningitis, Neopla-­

sias en Cerebro, Parálisis '1e\ Trrgemino, Epilepsia y también con algu­

nas intoxicaciones con: Estricnina, Arsénico, Plomo y Mercurio (3) (4) 

(5) (16) (lB) (30). 

La duración de los signos puede descartar la enfermedad. Si rlura más -

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

(24) (26). 

CONTROL Y PREVENClON 

Como la rabia urbana es transmitida sólo por mordedura rle un animal ra­

bioso, su control dependerá de tos animales que actuén como reservorios, 
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ya sean silvestres 6 el mismo perro (16). 

Observacl6n de perros durante JO días como máximo, aparentemente sa-­

nos pero que han mordido a personas, teniénrlolos en lugares aislados, -

o blén, llevarlos al Centro Antirrábico más cercano (6) (20). 

Otro medio de control es la captura de perros callejeros, debi<:lo a que -

son \os principales transmisores de la rabia urbana (24). 

Dentro de la prevención, la vacunación en can ideos es el método ha - -

S€'<Julr para evitar \a propagact6n de \a rabia en los animales, contándo­

se para tá\ efecto, con diferentes biológicos disponibles como son: 

Vacuna virus vivo modificado cepa ACATLAN (V-319), elaborada en -

cultivo de tejidos. Es adecuada y muy confiable tanto para caninos, 

como para cabras, bovinos y equinos, pudiendose revacunarse al año 

(10) (16) (18). 

Vacuna tipo Fuenza\ida (virus inactlvado) obtenida a partir cle culti 

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

y gatos. Su revacunación es cada año (1 O) (16) (18) 

Vacuna virus activo cepa ERA modificada en cultivo de tejtrlos rle -

origen procino. Es muy confiable, purlienclose vacunar tanto perros 

como gatos a los 3 mei;es y al año de edarl. Su revacunación es --

anual (16) 08). 



Vacuna de virus actlvo atenuado cepa FLURY de bajo pasaje, cul­

tlvada en embrión de pollo. 
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Vacuna vlrus modlflcado cepa FLURY de alto pasaje cu\tlvada en -

embrlón de pollo. Estas 2 vacunas confleren protecclón satlsfacto­

rla pdra los canlnos. Vacunándolos a \os 3 meses y al ai'lo, reva­

cunándolos al ai'\o slgulente (16) (18). 

Con esta lnvestlgaclón, pretendemos hacer notar la lmportancla que tle­

"-C el control el,, la rabla. sobre todo en la especle canina, debldo a la 

estrecha relación que tiene con el hombre. 
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OBTETIVO 

1.- Conocer el mlmero de casos positivos a rabia en canirleos, d1agno§_ 

ticados en el Centro de Salud Animal de Tepotzotlán, Estado de - -

México, durante los años de 1983 a 1985. 

2 .- Señalar la slgnología mas frecuente de los casos positivos a rabia 

canina -

3 .- Conocer el curso de la enfermedad de los casos positlvos a rabia -

canina, diagnosticados en e 1 Centro de Salud Animal de Tepotzotlán, 

Estado de México. 

4 .- Conocer el sexo que más frecuentemente se presenta en los casos -

de rabia canina. 

5 .- Saber a que edad es común la presentación de la rabia canina, en -

el período 1983-1985 

6 .- Detectar la población canina de cada municipio que se encuentran -

dentro rle la Juridicclón del Centro de Salud Animal <le Tepotzotlán,­

Estado de México, en C!'ste período . 

7. - Conocer la tasa de ataque ele rabia canina por municipio por año 
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MATERIAL 

l - Las historias clrnicas de canideos afectados de rabia, diagnostica­

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

durante los anos de 1983 a 1985 

2 .- Los informes an..ia les del Centro Antlrráblco de Cuautltlán i.'e Romero 

Rublo y del Centro Antirrábico de Atlzap<in rie Zaragoza, Estado de -

México, en el período 1983-1985. 
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METODO 

El método consiste en analizar la información obtenl".la de! Centro de - -

Sa\url Anlma\ rle Tepotzotlán, Estado ele México, y r'le los Centros Antl-­

rrábicos de Cuaut!tlán de Romero Rublo y rle Atizapán de Zaragoza, E~ta_ 

<io de México, ordenándola en forma comparattva y porcentual, rlc acue_r 

do a los años (1983-1985) analizados. 

Para la realización de esta tesis, se contó con los informes mensuales -

del Centro rle Salud Antma1 c:le T~potzotL1n, Eztarlo rie México, de los -

años 1983 a 1985. 

Estos informes contienen todos los casos diagnosticados en el Centro de 

Salud durante el mes, siendo extrardos todas las historias clínicas de -

can ideos confirmados a rabia, de los archivos que se encuentran en la -

Subdirección de éste Centro. 

Obtenidas todas las hojas cHnlcas de. caninos positivos a rabia, el -

siguiente paso fuó ordenarlas por meses respectivamente, para después, 

recopilar cada dato del año analizado y sacar el total de los r'latos obtg_ 

nidos. 
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Teniendo los resultados tot:iles de cada, ai'\o, se procedió anexarlos en 

cuadros y sacar su porcentaje por ,af\os, 'para después agregarlos a su 

gráflca rospecttva . 

SIGNOS CLINICOS 

El Centro de Salud Animal de Tepotzotl<!n, Estado de Méxtco, cuenta con 

una hoja clfnlca para reallzar el diagnóstico de rabia. Esta hoja contle­

¡¡c '1!! rl;1tos que nos encaminan hacla un 'llagn6stlco más concreto de la 

enfermedad. 

Dentro de estos datos, se encuentran 22 slgnos cl!nlcos que son de mi!_ 

cho valor para poder hacer un dlagn6stlco presuntivo de la rabla. 

Estos signos se revisaron cuidadosamente, para después sacar el porceQ._ 

taje total e lnclulrlo en cuadros y gráficas por ai\os . 

EDAD 

LJe Igual forma, en la hoja clfnica va incluido éste dato, el cuál es ne_ 

cesarlo para saber y comparar la edad en que se presenta más común- -

mente la rabia. 

Fué revisada en todas !as historias clínicas, sacanr1o el número teta 1 y -

su porcentaje respectivo, incluyéndolo en cuadros y gráflcas por aflos. 
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SEXO 

El sexo, es otro ele \os datos que se encuentran en la hoja cl!nica, se 

anaUzó, para comparar al'lo con al'lo la cantl.,dad de machos y de hem­

bras que se ven afectados de rabia. 

De la misma manera que \os datos anteriores, se calculó el porcentaje -

pasando los resultarles a cuadros y gráficas por afies. 

CURSO DE lA ENFERMEDAD 

Este dato se anat1zó lomar.do en e>J'O'nta los di:as que dura la enfermeñad, 

desde que presenta los prtmeros signos, hasta el momento de su sacriíl­

cio ó muerte . 

. Se revisó éste dato, calculando su porcentaje y agregándolo al cuadro y 

gráfica correspondiente. 

POBLACION CANINA 

Para saber la población canina existente en cada Coordinación Municipal, 

se investigo primero el nómero de habitantes (humanos) radicados en - -

cada Coor<l.inación, para as{ poder sacar ei n<lmero de caninos existentes. 

El cálculo se hizo de acúerdo al parámetro que existe rle l perro por Ci!.. 

da 7 habitantes (seg<ln estudios realizados por los Servicios Coordinados 

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

pondtente (Z4). 
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TASA DE ATAQUE DE RABIA CANINA (T.A.R C.) 

La (T.A.R.C.), es un método estadístico que se realiza, con el frn de -

sacar 'ª incidencia estimada de caninos rabiosos encontrados en una -

población que se compara con las tasas anteriores, para así, tener ci--

fras m.1s ex<:lctas de óstc problema (11). 

Se calculó por medio rle ésta fórmula estanfstlca; 

T.A.R.C. No de casos de rabia en el Municipio 
No. de la Población Canina que existe en 

el Municipio 

CUADROS Y GRJ\.FICAS 

Xc /1 000 perros 

Obtenidas las cifras totales de los =sos de cada año, procedimos a --

sacar el porcentaje de cada dato. 

El resultado porcentual de cada dato, se calculó como sigue: 

% No. de casos existentes de cada signo 
No total <fe casos existentes en ese -

año 

X 100 

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

Se analizaron l, 088 casos sospechosos a rabia canina, y de éstos, -

388 fueron positivos a rabia canina durante el período 19 83-19 85. (Ver -

Gráfica # 1) 

De estos casos, tos resultados fueron los siguientes: 

SIGNOS CLINICOS 

De los 22 signos revisados, se observó que, rlurante los atlos de 1983 a 

19 85, los signos que presentaron mayor porcentaje fueron: 

Agresividad (68 .5%), inquietud (4 7. l %) y decaimiento (39 . l %) • 

Los signos clfnlcos que tuvieron un menor porcentaje fueron: 

Diarrea (7 .9%) y vomito (6. 7%), (Ver Cuadro -#- l, Gráfica # 2 ) 

EDAD 

La edad que más se observó en los caninos que padecieron la rabia 

r'e acuerdo a nuestros resultados fué: a los 3 meses (15.4%) y 12 me­

ses (14 .9%) de edad (Ver Cuadro # 2, Gráfica # 3). 

SEXO 

De \os 3 años analizados, el mayor porcentaje de caninos rabiosos, lo -

obtuvieron los machos (64. 5%) (Ver Cuadro # 3, Gráfica # 4). 
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CURSO DE LJ\. ENFERMElJAlJ 

Los caninos d1agnostlcados posltlvos a rabia, duraron vivos en promedio 

3 ,17 rlías. Observánrlose que la mayoría (21 . 5%), "luraba entre 1 y 3 -

dfas (Ver Cuadro # 4 , Gráfica if 5). 

TASA DE ATACUE DE RABIA CANINA 

!Jurante el período de 1983 a 1985, la Coordinación Munlclpal que obtu­

".'" la T""" de Ataque de Rabia Canina más slgnlflcatlva fué: 

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

Slenc1o la Tasa de Ataque total de los 3 años analizados de O .9 por cada 

l , 000 perros . 
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PORCENTAJE LJE SIGNOS CL!NlCOS VE CASOS POSITIVOS A RABIA J.JE 

CAN IDEOS REPORTAPOS EN EL C.S A. LJE TEPOTZOTLAN, ESTADO -
DE MEXICO UE 1983 A 1985 

No de No de No de Total de 
SIGNOS casos % casos % casos % casos % 

AGRESIVIDAU 39 88.6 57 73.0 170 63.9 266 68. 5 

INQUIETUD - 30 68.l 40 51. 2 113 42. 4 183 47.1 

DECAIMIENTO 22 so.o 34 43.5 96 36.0 152 39. 1 

INCOORDINACie:>N 16 36 3 25 32. o 77 28.9 118 30.4 

CAMINABA SIN 
RUMBO FIJO 19 43.0 25 32,0 64 24 .o 108 27. 8 

COM(A 17 38.0 18 23.0 69 25.9 104 26.8 

LADRIDO DIFEREN -
TE 11 25.0 31 39. 7 59 22.1 101 26.0 

BEBIA 15 34. o 16 20.5 66 24 .8 97 25.0 

CONVULSIONES 16 36.3 16 19. 2 59 22.1 90 23.l 

MUERTE 
REPENTINA 21 47.7 19 24. 3 41 15.4 81 20.8 

LAGAÑAS 13 29. 5 19 24.3 56 21.0 88 22.6 

MANDIBULA 
CA IDA 7 15 .9 18 23.0 4i 17.G ~., 18. 5 

SALIVA LIQUIDA 9 20.4 13 16 .6 44 16.5 66 17.0 

FOTOFOBIA 9 20.4 12 15 .3 42 15.7 63 16.2 

SALIVA ESPUM•JSA 4 9.0 6 7.6 45 16.9 55 14 .1 

HIDROFOBIA 6 13.6 10 12.8 37 13.9 53 13.6 

APARENTEMENTE 
NORMAL 2 4.5 11 ·14 .1 37 13.9 50 12.8 

TIMlDEZ 9 20.4 11 .•. i4 ~l 22 a.2 42 10.8 

PARALISIS GENERAL 4 9.0 9 . .. 1.1\5 : 24 9.0 37 9.5 

LE MOLESTABA 
•c.:· .'~ ', 

6.) 
',:/_~;' .·::·- ,-/ ·.- -: . 

EL VIENTO 7 15.9 . 7 ;.6 ·: .. . 18 6.7 31 7.9 

DIARREA 6 13 .6·· 7<·: ~á\9 6.7 31 7.9 

VOMITO 5 11. 3 5 ··.··6.4 6.0 26 6.7 

TOTAL DE CASOS 44 78. - 2·66 388 

R .A.T .H .(1986) 



(29 .-

CUADRG ~ 2 .., 

PORCENTAJE DE LA EDAD DE CANINOS POSITIVOS A RABIA -
DIAG~OST!CADOS EN EL C .S.A. DE TEPOTZOTLAN, ESTADO 

DE MEXICO DE 1983-1985 

: 9 8 3 1 9 8 4 19 8 5 

EDAU E~ N:> de No. de No.de Total de 

MESES cos:::is 'r. casos % casos ';x~ casos % 

UN MES 2.2 3 3. 8 11 4.1 15 3.8 

2 MESES 2 4 .5 5 6 .4 27 10. l 34 8.7 

3 MESES 6 10.l 12 15.3 40 15.0 60 15 .4 

4 ME~ES 5 11. 3 7 8.9 37 13.9 49 12.6 

5 MESES 4 9.0 3 3.8 12 4.5 19 4.8 

6 MESES 4 9 .o 4 5. l 9 3.3 17 4.3 

7 MESES 3 6.8 5 1.8 8 2_0 

8 MESES i. 4.5 2 2.s 6 2 .. 2 JO 2.5 

9 MESES 2.2 2 2.5 7 2.6 10 2.5 

10 MESES 2 .2 4 l. 5 5 l .2 

11 MESES 3 1.1 3 0.7 

12 MESES 7 15.9 17 21.7 34 12. 7 58 14.9 

24 MESES 4 9.0 9 11. 5 33 12.4 46 11. 8 

36 MESES 8 10;2 18 6.7 26 6.7 

48 MESES 2 4 .5 6 7;6 20 7.5 28 7. 2 

TOTAL .i;.i; 78 266 388 

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



CUADRO # 3 

SEXO 

MACHOS 

HEMBRAS 

TOTAL DE 
CASOS 

PORCENTAJE DEL SEXO DE CANINOS POSITIVOS A RABIA -
UIAGNOSTICADOS EN EL C .S.A. DE TEPOTZOTLAN, ESTA­
DO DE MEXICO EN EL PI:RIOUü l~tl3 - i965 

No.de No.ele No.de Total rle 

casos % casos % casos º' casos " 

27 61. 3 47 60.2 178 66.9 252 

17 38.6 31 39. 7 88 33.0 136 

44 78 266 388 
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% 

64.9 

35. o 

R.A.T.H (1986) 



CUADRO # 4 

PORCENTAJE DEL CURSO PE LA ENFERMEDAD EN CANINOS POSITIVOS 
A RABIA DIAGNOSTICADOS EN EL C. S.A. DE TEPOTZOTIAN, ESTADO -

u¡; MEXICO E?< CL PERIODO 1983-1985 

; 

CURSO DE IA No. de No.ele No.de Total de 
ENFERMEDAD casos % casos % casos % casos 

l Dl.A 11 25.0 18 23.0 74. 27.B 103 

2 DIAS s 11.3 15. 19. 2 4.8 17.2 68 

3 DIAS 10 22. 7 11 14; 1 63 22.9 84 

4 DIAS 6 13.6 12 ' ,15.3 25 9.3 43 

5 DIAS 3 6.8 8 10.2 27 10. l 36 

6 DIAS 3 6.8 3 3.8 7· 2.6 13 

7 UIAS 2 4. 5 4 5.1 8 3.0 14 

10 DIAS 3 6.8 7 8.9 14. 5.2 24 

,~,,,~ 

TOTAL DE CASOS 44 78 266 388 

(31 .-

% 

26.5 

17. 5 

21-5 

u. o 

9.3 

3.3 

3.6 

6.1 

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



CUALJRO lt 5 

C our'4lt11lcl6n 
Munlclual 

Tapotzotlán 
Coyotepac 

Atlzapan rle Z 

C udutilléín. RR 
Tultepec 

Teoloyucan 
Melchor O. 

Cuaut .lzcalli 

Tultlllán 

Teta l 

ruante 

POBLACION HU MANA Y CANINA, CASOS E RABIA ANIMAL Y TASA EN LAS 

6 COORDINACIONES MUNICIPALES UEPE? l.JIENTES DEL c .A.c. R .R ·* y -
DEL C .A.A.Z. ,** ESTAOO UE MEXICO E.~ EL PERIODO 1983 - 1985 

# ca- tasa "e 
sos - rabia x 
rabia c.-1000 
anlm. perros 

lt ca- tasa rle 
sos - rabia x 

#ca- tasarle 
sos - rabia x 

Poi.JI" e 
humana 

Poblac 
canina 

Poblac Pob.ac 
humana can na 

36,307 5'187 13 1.82 43 ,P77 '6. 54 

11 1•54 215,SSB 314 ,470 '31,447 
'. .:·.•.· .• "·.· .. ··:,: , •• ,_*,• •· 

,•,:~'':>;:; j\' . ' - . '·. 

49 ,971.~ ·.7'.1p9;:;; ';.:i_o:;:;~ ~ •• ~(.4oi.c' __ ?!>_,B5~L 
~ .· .. - ..... . , .. 

,'' ··-. -'~·· ., . .. - . 

41,772,· 

150,302 

:t~~Z /'.: .;./ ~.;GJ i ·~2{~~~ 
2fi<Í?.2 ;':; ''"}r;·~. o·,i~' .. : .3.16.,064 45~266. 

' .. :?' .: _, <. ·.. ., 

112,044 

704 ,866' 

i5Jpq6:?::~~:{2;·~¡::J oize 160,031 
·-· ,,.,, .• "·- "'·"·:''-'ó,' 

;:,\'..,. ,:/::·'.:;J;:·:> :.~::;;:<o,: 

87)'2ié'' {'44/ o\~o 
.:-+.e::.;~:~.;·.'¡< -- º··/~:-. -~': 

* centro Gitlj,áJ1fü ~i~:~~á,utltlán de Romero 

Centr0Arit1~a'b1c:io,d~ Atlzapán de Zaragoza ** 

Ru Jlo 

rabia c/1000 Poblac Poblac 
anl!TI perros humana canina 

rabia c/1000 
anlm perros 

15 2.38 

0;30 

43;SEÚ· 6·;283: 

· ús,200 •. 35;6oo 
., 

46 

85 

..• :1'.5BL ,_13;042 Hl;·~4§ · 40 
~>-~--;o-.__:_;c;.~---o,;..;.:ó-_-.=_-'-oo; 

.. i'.06 sii'4()5. ··1;:3~i· ·. ;,3~; 
is' · • ;J.. 35 '>~s6~4a~ •. • so ~926} :ifai 

··.· ~l <'. o .4s •182 ;330 · z5.,;ti~~;( ;i29 
;;·::: ;_·, ' ·.:· 

:'13s'_:Gi9·: . 266 ·. 

.·::\:s~·~: ,: 

7.47 

2 .38 

3.79 

4. 76 

o. 60 

1.11 

l. 94 

·,· .·. ·... . . ., '. . . - . - - - ~ -

C.S.A. Tepotzotlán, C Antirrábico rle Cuautltlán <le R.R. y C, AnÜrráblco de Atlzapan r1e Z, Estado 

ne México 
w 
N ·, 



CUADRO # 6 

CASOS DE RABIA Y TASA EN LAS 6 COORDINACIONES MUNICI­
PALES DEPENDIENTES DEL c .A .e .R .R.+ y DEL e .A .A .z. ,++ -

ESTADO DE MEXICO {1983-1985) 

l 9 8 3 

No de 
casos 

COOIUJINACION rabia 
MUNICIPAL anlmal 

TEPOTZOTLl\N 
C OYOTEPEC 13 

C UAUTlTLAN DE R R 
TULTEPEC 10 

TEOLOYUCAN 
MELCHOR O. 4 

ATIZAPAN DE Z. 11 

TULT!TLAN 2 

CUAUTITLAN 
IZCALLI 4 

TOTAL 44 

tasa de 
rabia x 
1000 ~ 

rros 

l.82 

1.40 

0.56 

l.54 

0.28 

o.56 

o.so 

1984 

No.de 
casos 
rabia 
animal 

15 

16 

8 

12 

11 

16 

78 

tasa -le 
rabia x 
1000 p~ 

rros 

2.38 

l. 58 

l.06 

0.38' 

0.45 

o .35 

0.62 

+ Centro Antirrábico de Cuautltlán de Romero Rublo 
++ Centro Antirrábico r'e Atizapán ele Zaragoza 

l 9 8 5 

No ele 
casos 
rabia 
animal 

46 

40 

35 

85 

29 

31 

266 

tasa de 
rabia >t 

1000 P!l. 
rros 

7.47 

3.79 

4.76 

2.38 

l.11 

0.60 

1.94 

Fuente: C .S.A. Tepotzotlán; C. Antirrábico de Cuautitlán '1e R .R y 
C . Antirrál:ico de Atlzapán de Z. 

(33 .-

Total 
'1e 

casos 

74 

66 

47 

108 

42 

51 

388 

Tasa 
Tota 

2.3 

2.2 

1.1 

0.6 

o.3 

0.9 
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GRAFICA No. 4 

PORCENTAJE '-'EL SEXO '-'E CANINOS POSITIVOS A 

RABIA vIAGNOSTICA'-'OS EN EL C .S.A. '-'E TEPO:!: 

ZOTLAN, ESTAJ...·Q '-'E MEXICO EN EL PERIO'-'O - -

1983-1985 
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GRAFICA No. 5 

PORCENTAJE DEL CURSO LJE LA ENFERMEJ.JALJ EN 
CANINOS POSITIVOS A RABIA uIAGNOSTICALJOS -
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DISCUSION 

Después de analizur los resultados, se menciona lo siguiente: 

Los signos que con mayor frecuencia se reportaron de casos positivos -

a rabia en caninos, durante e' período 1983-1985 fuerón los siguientes: 

Agros1v1dad, inquietud y dc:c.:i!mlcnto. Estos rc:;ultartas concucrrlnn con -

los trabajos realizarlos por los Dres Mlnor y Okolo en 1977 (22) (23). 

También se observarón los siguientes signos clínicos, pero en menor - -

proporción: convulsiones, fotofobia. hidrofobia, incoorrlinaclón. ladrido 

diferente, lagañas, molestia al viento, mandibula calrla, muerte repenti­

na, para lisis general, salivación líqulrla, salivación espumosa, .-le los -

cuáles, han siclo reportados por rllferentes autores (2)(4)(7)(9)(10)(27)(28) 

(29). 

Dentro de los. signos clínicos que se deben -le considerar para niagnos­

ticar clínicamente un caso de rabia canina, encontramos los de beber y 

comer. Tanto el Dr Bedford como el Dr Minar mencionan que mientras 

el animal nó presente parálisis faríngea, podrá beber y comer con difi-­

cultad, observando que durante e 1 transcurso de la enfermedad, los -

perros nunca presentan hlt:lrofobla (4) (23). 
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Otros signos que encontramos en las historias clínicas y de los cuáles 

la 11teraturu hucc po= mención son: vómito, d1arre<1 y aparlenclu nor-­

mal. 

Consideramos que la diarrea es provocada por el apetito pervertido que -

presenta el animal rlurante la primera fase de la enfermedad, el cual, 

hace que el cuerpo extrai'lo ingerido logre llegar al aparato gastrointesti­

nal, provocando un aumento en la mott\ldad debiclo a la Irritación, obs­

trucción ó Infección en esa zona. De Igual forma el vómito es una - -

consecuencia de los objetos extrai'los Ingeridos o blén por la parálisis -

parcial y después total de los mósculos faríngeos y masetérlcos, lo - -

que hace que el can Ideo no pueda deglutir bien y vomite. 

El signo de apariencia normal se le dá, a aquel animal que murl6 sin 

haber presentando un signo clínico. Esto nos hace pensar que no todos 

los animales tendrán los signos clásicos de la rabia, y con esto, d1f(­

cilmente se podrá realizar un diagnóstico presuntivo de la enfermedad (8). 

El sexo que más presentó la enfermedad fueron los machos. Y fué debido 

a las peleas callejeras que se sueltan 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 que más veces presentó )a rabia fué a los 3 y 12 meses de - -

edad. 

Debido principal mente a que a los 3 meses de edad, los cachorros se 

encuentran con los niveles de anticuerpos maternos bajos, provocando 

que la enfermedad pueda llevar más focllmente. Y a los ! 2 meses de 

edad, les =nino:o :::e encuentran en los tntclos de su período sexual, 

lo que hace que estos animales persigan más a menudo hembras en celo 

y que se enfrentan constantemente con otros perros, es por eso que se 

deben vacunar a los 3 meses y al año de edad, revacunandolos cada --

alío (l) (25) (26). 

En lo que se refiere al curso de la enfermedad encontramos que, el ma­

yor porcentaje hallado en el período 1983-1985, fué de 1 a 3 días. E§. 

te dato va de acuerdo a los resultados obtenidos en trabajos anteriores -

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

La Coordinación Municipal que presentó mayor Tasa de Ataque de rabia -

canina fué: Tepotzotlán-Coyotepec con un total de 4 .1 por cada 1,000 -

perros, durante los 3 años. 

Cabe destacar que esta Coordinación tuvo el menor nómero de población 

humana y canina respecto a otras. 
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Los casos positivos a rabia en canlnos, aumentaron en forma progresiva 

durante los 3 años . 
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C ONC LU SION 

l.- Los resultados obtenldos en cuento a la presentaclón rle slgnos y -

curso de la enfermedad. concuerdan con los reportados en la 1lte12 

tura cltada . 

2. - DebLdo a que el porcentaje de casos de rabla es muy elevado en -

<'."-"r.hnrros de 3 meses de edad, podemos conclulr que muchos de -

ellos tal vez provengan de madres no vacunadas, adlclonando que 

son muy inquietos 1 curiosos e indefensos, encontrandose en cons­

tante peligro de ser atacados por perros rabiosos. 

3 .- Los machos son los más susceptibles a la enfermedad, debido a -

las peleas que se sueltan a menudo cuando las hembras se encuen. 

tran en celo. 

4 .- Durante los 3 anos anallzados, \os casos de rabla no dtsmlnuyeron 

a pesar de que se realizan campanas intensivas de vacunación. 

5 .- Para dtsmlnuir los casos de rabla canina, se deberá reforzar las -

campa1'\as intensivas con la vacunación per!r.a'1ente, la ellmlnación 

de perros sin -:lueno y la educaclón para la salud contra la rabia. 
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