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El presente trabajo fue reallzado en diversas’
L explotac:Lones de traspatlo y la: paranun1c1pal Fondo de Fomen
to Econdmico para el Desarrollo Regional (FOMEC) ubicados en
el municipio de Huehuetoca, México. Se diagnosticd la toxo-
"'pia:émoéiis" por serologia en 279 ovinos de los cuales 249 fue-
: ;_réri" h‘embrays y 20 sementales.

Se tomaron en cuenta factores que pudieron al
7 Yepap el diagnéstico seroldgico, tales como: edad, presen-=- °
’ éia'del hospedero definitiveo y de los hospederos intermedia-
‘rios, periodo preparto y periodo postparto. Se realizd la -
prueba seroldgica de hemaglutipacidn indirecta, de la cual -

“'ge obtuvo un 1.21% de positivos, 91.8% de negativos y 6.75%

de sospechosos, se encontrd adem@s que a mayor edad aumenta
el titulo de anticuerpos, que antes ¢ después del parto no -
" hay diferencias significativas, vy que la presencia del hos-.
pedero definitivo y de los intermediarios no fue determinan-
te en la toxoplasmosis.

Se aplicd tambidn la técnica de- coaglutina-- -
cidn ‘en la cual ics resulzados obtenidos se correlacicnaren
con- los obtenidos en la téenica de hemaglutinacién indirecta
para tomarla como .unz prueba nueva en el diagndstice de toxo
';ilas'xﬁ'a',"p'ét‘o' resulté ser-poco-sensibie rlz C.hb,



. INTRODUCCION

: Hoy en dla 1a poblaclon ovina mundial ha cre-
: c1do lentamen'te, desafortunadamente no es mismo casoc en Méxi
‘coy en’ donde la especle ovina.ocupa el @ltimo lugar de impor
‘tancia econdmica dentro de todos los ‘animales domésticos ex-
plotados, = (Arbiza, "1984).

' Las condiciones sanitarias que imperan en las
”explotaclones ovinds ‘son en-la mayoria de. los casos minimas,
debldo generalmente a ‘que son explotac;ones de tipo caseras
que’ son utlllzadas simplemente como un complemento en la eco

’ nomla famn.llar., o

1 n1ve1 de la tecnologia aplicada es muy ba-
']o y-- esto es efecto de otras causas mis profundas de orden:
:soczgl, cdeondémica 'y politica. La eficiencia es baja, la ma-
no de obra en su mayoria casera, las censtrucciones son ris-
' t.;Cas y en general no existe ningln manejo de crden reproduc
Tive, m. nutritivo, ni sanitario; tampcco e practica nin--
gln . pregrama de ne1ora...i ento gen€tizc. For ejemplo en la re
produc;ion, el apaream vy los corderos nacen en
uinidad es muy alta, al
igual que las enfermed

1‘;,:1«'), algunas de las. --

‘cuzlss son compartidas con el hombre como..la.toxoplasne



“Definicign

“La.toxoplasmosis es una zoonosis que afecta -
una’ gran cant;dad de animales causada por el Toxgplasma -~ -
gondll, paraslto intracelular oblifado, culpable de invadir
a: caslvtodos los tipos de células del cuerps, con la posible
'excépcién de la red de c&lulas no nucleadas de la sangre - -

U7 (Aganga’ef 2l., 19813 Blevett, 1983; Porchert, 1964; Hun-
- ster et al., 1980).

La toxos1a=m051s se considera actualmente co-
‘mo 1a par551t051s mis extendida en el nundo, y el hecho”de =
'“Vhab 1 reconocxdo el car&céter antropozobtico la eleva :a. la-

categorla'de zoonosis unlvevsal y. al’ T gond11 cono un Dara—
s;to eurlxeno (Rcch, 1271),

“La toxoplasmos*s es la mayor causa de ahortos» 
len borregos en varlas partes del mundo v’ causaqte de perdl-?
das r‘epx‘oductwae en otr0> anlnaleq (Dubev et al., 1981, e
Up la’ et a-., 1987:. W11L1ns et al.,: 1957) :

,Segun datos parece aue el T. gondii fue chser }
= vado por: Laveran (1800) en Gorricnes 2o Jdava (Poch, 16713,

© T cctubre de 190f Micolle y Manceaux envian
; una nota a la Academia de Ciencias de Faris relacionada con

‘:el halla go de un rardsito nueve chservado en frerisz de san-

wgre de bazo e higado, en dos eienplares de un pequciic roedor

llamado "gcndl' o "eundai" (Cterncdactylus gondi) caruiurados -

en’ Matmand, en el sur de Tunez. Il pardsito fue iderade

comd un protozoaric al que pottericrmente per su forma en ap




co.'y qu hallarlo en el gondi, lo denominaron Toxdnlasma - -
gondii (Aganga et al., 1981; Beverley et al., 1961; Bor---
cher, 19643 Del Murc, 2982; Roch, 1971).

. En 1905 Alfonso Srlendore, en Brasil, reporta
haber observado en las visceras de un conejo, un pardsito re.
niforme de 5 a 8 micrdmetros de largo por 2.5 a W de ancho -
que posteriormente denomind Toxoplasma cuniculi (Rech, 1871).

i A partir de estas fechas, muchos fueron los -
réportes de hallazgos de este género en diversos animales,: -
incluyende al hombre, creando muchas especles de toxoplasma,
v dando origen a una confusidn taxondmica. En un principio
se supuso que el toxoplasma comprendia un génerc con muchas
:"Xe:specie's, pero un gran grupo de observadores defendiepon la E
teoria unicista, y en la actualidad se acepta un@nimemente - »
~que no_hay mas due una sola especie capaz de infectar al hom
b'r(e y-a los animales. y que es la esp‘ecie gondi: = Toxoplasma
gondii- (Diaz:et al., 1985; Levine, 19803 Roch, 1871)..

-:Clasificacidn: Taxondmica

" Reino: ',Ahvimal...‘
'.‘,‘Skuh‘re_iné_:y . P;'otoz'oovs4»_ .
S i -Apicomplexa
; FSperasosaT LT T
~Subclase: " Coccidia
Crden:’ Lucoccidiida
Suborden Cimeriina
Familia: farcocystidae
‘Subfamiliat Toxoplasmatinae
.- Género: Toxoplasma
Especie: _T. gondii

(Soulsby, 1982}



‘Caracteristicas Morfold

F£1 T. pondii es semilunar, mide por término -
.medio de 3.5 a 7. micrémetros de largo por 1.5 2 4 micrdme---
“tros-de ancho, presenta un polo supericr fino que termina en
forma de coro y el inferior esférico didndole al pardsito el
aspecto de pera. En el polc superier y en contacto con la -
pared se distingue unz condensacidn en forma de cono trunca-
do, es el sistema conoide. FEl vértice estd formado por un
-anillo de 0.15 a 0.25 micrdmetros de didmetro que parece co-
municarse con el medio exterior: es el aniilo polar. De la
base del conoide, la cual se encuentra dentro del citoplasms,
parten dos sistemas de fibras, unas muy finas submembranosas
en nfimero de 8 a 10, llamadas nervaduras radiales, las otras,
mas gruesas, c¢ilindricas, ectoplasméticas, osmbfilas, unifer-
mes en su estructura interna, scn llamadas toxonemas. E1 cite
plasma =2s transparente, finamente granuloso, presenta en su
interior una serie de estructuras bien orranizadas. En cri-
mer lugar destaca el niicieo, redondo u oval, mide de 1 a 1.5
micrémetros de difdmetro, scupa la parte media ¢ inferior, en
vuelta por una pared de dcble membrana. dentro se halla el -
. nqcleolo en forma dispersa y grénulos de cromatina uniforme-
mente repartiﬁos, encima del nicleo se encuentra el aparate
de Golgi, alrededor del nicleo estd el reticulo endoplasméti
co con pequefios cuerpos redondes: los ribosomas. El reticu-
1o parece representar al sistema circulatcrio en el parédsito.
_Ademds existen mitocondrias de 1 a 2 micrdmetros -de largo.--
Doy 0.1 a 0.2 micrdmetros de ancho, v vacuolas esféricas re-
fringentes, las cuales se encuentran repartidas rpor todo el
citoplasma, y que contienen substanc_:ias osmdfilas. semejantes
a lipidos. (Borchert, 19f4; Levine, 19805 Roch, 1871).

El texoplasma no posee &rgpanos de loccrmoeidn,
como pseudouodos flagelos o membrana endulante, pero 2 rpesar

de e¢llo su movilidad es bien maznifiesta. Los movinientos ob




6

" servados en cultives de células y en. exudado peritoneal del

ratdn, son lentos. El towoplacma se desplaza en tres formas:
por movimientos ondulatorios de lz pared, gue se dirigen del
extremo inferior al extremo superior o sistema conoide y es-
tidn bajo el contrel del sistema de nervaduras radiales sub--
membpranosas, por movimientes circulatorics y de tirabuzdn --
con el sistema conoide fijo, bien sea en 1a célula hospederaz
¢ sobre alguna particula, inclusive 1a membrana del quiste,

y un movimiento de impulsién debdidc al ectoplasma con el reg

to del cuerpe fijo. La pared celular es un Srgano de movili

dad que produce movimientcs semejantes a los vermiculares --
(Roch, 1971).

En las formas intracelulares (monocitos, 1inf‘
foc;tos, .etc.) los paras;tos presentan algunas modalidades:
‘son-més pequenos, su forma es oval ] redonda v’ con frecuen-?'
cia seven acoplados de dos ‘en dos yuni idos por sy par*e més
o menos: plana (Poch, 1071).

S oiLes aocuistés*de Ti gondii son de forma esfé-
ya maduros presentan dos estpucturac redondas {esporo

"esporo"c;tos verm;formes."fstos ooqulhtes mlden de 16-a 12
mlcrometros de dlametro (Soulsby, 18€2).

los .ellnos 3uegan ‘un papel de suma 1mpoptanc1a al ser hospe
deros defln;tlvos—de la-enfermedad (Blewatt et dl., 16835 -
“Dubey, -1980; Soulsby, 1582).° Mientras que todos les anima-

les de sangre caliente pueden actusr como intermediarics.

El ciclo bieclégico del:T. rondii e divide en




- cept:.ble donde se desarvolla el: c1clo thstlmﬂ e.

dos -partes: - una fase entero-epitelial y una fTase extraintes - '
tinal.” La primera fase ocurre en el hospedero definitivo y

comienza con la ingestidn generalmente de alimento infectado
con quistes conteniendo bradizoitos, que son liberados por -
efecto de las enzimas digestivas y que penetran en las célu-
las epiteliales intestinales donde se lleva a cabo una serie
de multiplicaciones asexuales de estadios merfoldpicos (A,

By C, Dy E} que se pueden diferenciar por el tiempo en que
ocurren, y-por los cambios celulares y tipos de reproduccidn
aque en cada uno de ellos acontece, posteriorzwente y como cense
cuencia a este tipo de reproduccidn asexual, ocurre la Tepro
duccidén sexual, donde la unidn ror conijugacidn de macrogame-
tocitos y microgametocitos conilevan a la formacidn del cigo

to, siendo a partir de este momento, cuando se inicia la tep
cera etapa de reproduccibn {de tipo asexual) la- esporogomca,.
que nos lleva a la aparicién de oocn.ustes inmaduros- que s€ —, :
eliminan en las heces ‘del gatoc y -que por efecto de factores i

L4 esporozoitos en
G_\.\lSt_&S~ (Calderdn

Soulsby 19 2)

etial., 1985;

¥ En".este estadio-es cohsumidd or e]. anlmal sus, :

todos ‘los anlmales de .yangre cal:.ente, 1nc1uso a los felmosf

- donde puede ocurrir s:.multaneanente, tanto el c:.\.lo enterc--

epitelial” como el—-ax‘cralntastlnal ‘est C\ltl c se inicia.con

el desarvollo de taquizoitos, "orma= de ranzda mult;mhca—--*w—

cibn, que-son las primeras ‘nalladas despuc: de la ingestidn
de onguistes esporulados ¥y qu'ec son . vistas especialmente en’ -
infecciones agudas VlSCEI‘a.LE< (Del Muro, 12€2y Soulsby, - —”‘:
1982). : : : TR

Los taqu*zoltos se dESur‘r‘ollan ensuna vacuola

en una gran vu“ledad de celula ,vincluyendo .‘f:.brobl‘aftos, --j-




hepatocitos, cé&lulas reticulares y células del mioccardio, se

mulriplican per endodiogenia y eventualmente de B a 16 o -mas
organismcs se acumulan en una célula hospedera hasta que la
desintegran e infectan nuevas células (Sculsby, 1982).

Fosterior a 1z fermacién de taguizoitos apare

cen-los bradizoitos contenidos en quisTes y que sOn caracte-
risticos de infeccicnes crdénicss hallades generalmente en cere-
-bro, corazén y miiscule esgueldtice. Los bradizcitos se nmul

tiplican lentamente, los gquistes contienen miles de estas --
formas que persisten por meses o afos después de la infec---
cibn, estos cuistes mider aproximadamente 100 micrémetros de
didmetro y contienen hasta 60,000 organismos encerrados en -
una estructura generalmente en forma de lanceta gque posee un
nicleo terminal (Soulshby, 1982),

Epizootiologia

) Fl gato es el {inico hospedador capaz de espar. -
cir-doguistes de

gondii en sus heces y estos ooquistes --
pueden sobrevivir en la tierra por un afic o mis siendo un im
portante resarvoric de la enfermedad, éstos a su ver se in--
-fectan ror comer ratones, conejos y pdiares infectados, pero
los gatos excratan protablemente sblo una vez y pcr lo tanto
la fuente protable d= diseminaczién continua son las camadas
"o patitos no inmunes, ademis de los ooguistes que permane--
cen en los tejidos u otros lugares donde viven los horregos '
(Blewett et al., 19283; Dubey ot al., 1%8E; Trenkel ef al.,
19813 BHuffman et al., 15813 Soulsby, 1482).

Alguncs estudios rmuestran que casi un 30% de
gatos (seronegativos) alimentados con tejidos conteniendo -~
quistes de T. gondii, esparcen grandes cantidacdes de occ.uisy—

tes deniro de 1os cuatro o cinco c¢ias después de la infec-

cidn, pers sélo un 20% produce heces infectantes, ademis de




que la excrec:.on de ooquxstes dur'a solamem:e de 18] 20 sema--,
nas: (Blewett &t a1., 1983; . Dubey et al., 1986, Soulsby, .
71982). o R .

La *ngestmn de carne :.nrectada por T. gondii”

. &s una’ de las mayores Iuent=5 de infeceidn y ha’ sxdc demos--

trada en carne ‘de ‘carnera, puerco’y aves (Dubey, 19805 - Du--
rbey et al., 198‘1,_’ Cou‘tlnho et al., 1982? Soulsby; 1882).

El ciclo pdjaro-gato pue'de‘perpeturérr la intr'ég:

n' Forr.c. na*'a«a"

(DUbey, 19°0).

La contaminaeién' con oocguistes.en los alimen-

Calderén et al., 1985;
__". .1981).

Coutinho et al., 1982; - Fren-' '

AR " Las ovejas son muy. susceptibles a infectarse
con T: 'gondii' vy tienden a retener titulos de anticuerpos.. - .
‘ Los aﬁ\ticuerpes formados en ‘estas condiciones per lo general




" permanecen” con titulos elevados por 1 8 2 afios despuds del -

- atagque inicial, e incluso pueden mantenerse de por ‘v'i(_ia'aun"— o
‘gque a titulos bajos. [l pardsito a su vez, puede pérmanec’éb :
viable intracelularmente por varios afios (EBlewett _e_;'g al., ot
1983; ~ Isita et al., 1984; Hartley et al., 1968; Frenkel -

et al., 1581). '

La toxoplasmosis clinica ovina ocurre cuando
‘una oveja susceptible experimenta su primera. infeccidn duran
te la prefez, es conocide cue las ovejas prenadas ‘son'susg:rep_r
. tibles a infecciones con dosis bajas, mientras que.la tolxo—-

plasmos;s en ovejas no prefiadas es tlplcamente 1eve e Ainapa-
. rente (Blewett et al., 1983), ” ’

Reportes serologlcos 1nd1can una alta preva
lenc:a de infeccidn por'T. gondii- en ovejas ‘
_' nos pract:.cos es dur-ante la pvenez cuando ‘1a
: portante (Blewett 1: al., 1983)..

.'ticuefpos [
mos:.‘ en borregoa es generalmem:e mas alta oue en ct“cs hev—
" bivoros domestxco:, el *ncramento de la prevalenc:.a de. anti-

_Lé pﬂevalenc:a de a.

cuerpos tiene una correlacidn posrtlva con. la edad del am.--
mal (Blewett, 1983y Dubey et al., 1985' Calderdn et al., -
19’5,; Medeiros et al., 1965).

Lcs t.\.tu-o" adculr*do.. naturalnente,” ap ar‘::m:e' -
mente son més- efectivae que los que se adguieren artificial-
mente para: la preven 1or de muerte fetal por toxoplasma cuan
do 1as borregas fuer‘on J.n‘ectadas durante 1a prefies (Be\.erlv .
et al., 1971)

Colo un 25% de- las- oveijas que pres sentan titu-

¥

1os 51gn1f1cat1vamente des:mr'ollauos mueftran 5ignos clini--




muestran fluctuac;ones en ‘:
:.1:1 ndc una pos;ble relnfecc;on o5~

1986;

Dubey EE 5_], 3 Hartley =

'El desarrollo de la inmunidad materna no dls- .
el efecto ‘del-pardsito.en el placentoma, pero el re-
ado @5’ lnfluencmdo por la-edad de los fetos, 51endo ge-’ :
rnEPalmente en’ temprana y mediana prefiez la muerte o reabsor-
'c16n embmonam.a, ‘mientras que en una pr'bﬁez ta.rd:l.a el- por--,
centaje de supervivencia generalmente es. alto, puesto que -~

) les - fetos ‘desarrollan una inmunidad, y ésta se ve aceler-ada
.por .la estimulacidn de la infeceidn (Buxton et al., 1986),

'1on 1atente (Hartley et al., 1968).

- La trans'nlt 1cm venerea puede ocur'z'lr exper‘l—- L

: mentalmen‘te por semen ‘de mauhos infectados con T, gondn., re
ro esta transnws:.on estd llmltada a un breve periodo 1nm=d1a

"to despues de la infeceidn (E;eve Tet: al., 1983).

S e ;;‘Ic hay evidencia experiment»kal,‘de' ‘que’ocurra - -
enfermedad’ por contacto directo. (Blewett gt al,, ';1983) .

Estd de'noqtr-ado que:: las ovejas pueden tl*ans-— s
portar . ooqulstes espe rulades y hasta contaminar 4ress de cog g

dercs, es posible que los invertebrados,. como los insectos -

copréfagos, artrépcacs hematéfagos' y moluscos, . que jue'ganrf




; Huffman gg aly,

ro, 1982g*;Roch, 19713 soplsby;”1§92)

- Patogenia ..

1984; Sou‘sby, 1582)."

A&m:nlstrados por v1a oral, los ooqu;stes son.

f‘mas 1nfectantes que los taquxz01tos 3 los bradlaOLtos enquls

«tadogir Similarmente,  los ooquistes-son:mis Jnfectantes ‘que f,if-»
“los taquizoitos o los bradizoitos inoculades subcuténea o An
‘traperitonialmente. Siguiente a la ingestidn de ooquistes,

bradizoitos o taquizoitos, la infeccibn entérica tiende ha-~
cia los nddulcs linfiticos regionales, y desde aqui ﬁor via
de la circulacidn pertal hacia el higado o bien por via del
conducto torfcicc hacia los pulmones. Subsecuentemente, un
niimero variable de organismos se diseminan sistemSticamente
hacia otros tejidos. Durante 1la infeccibdn aguda T. gondii -
puede ser aislado de la sangre, {recuentemente en cantidades
altas, pero en iInfecciones crénices la perasitemia es espord

“dica ¥ los nlmeros sen bajos {(Dubey, 18Ru; Soulshy, 1982).

En las infecciones agudas la via de infeccibn

. es el:tracto intestinal. los organicmos se diseminan por -

via-linfética y- sanguinea con la subsecuente invasidn de va—
rios organismos a diferentes tejidos. Lz multiplicacién --
del paridsito en su forma de taquizoito produce ireas de ne--
crosis; durante el apogeo de esta fase, los organismos pue--
den aparecer en secreciones y excreciones como la orina, las
heces, -1a leche, el fluidc conjuntival y quizd en 'la saliva,
aunque esto es raro. La forma subaguda de la enfermedad .se

caracteriza por la aparicifn de anticuerpos . que eliminan la




'f'sang:rre y 'de'rﬁévs. e];do's’ :'dé' lés taqﬁizoitos (Soulsby, .1982).

L:1 AOrmac:Lon ‘de quistes uwsualmente c:nncxd' -
con el desarrollo de la inmunidad, si esta inmunidad se vek -
rmenguadra, los bradizoitos son capaces de iniciar una nueva -
"'prdly..iféraciﬁh de taquizoitos, y quistes adicionales conte---
niendo bradizeitos se forman a partir de los taquizcitos si
-la inmunidad retorna (Soulsby, 1982).

Los factores celulares juegan el papel més im
—portante an la resistencia a la reinfeczidn, La inmunidad -
‘‘de linfocdtos de animales infectados ccn toxoplasma, puede -
activar macrdfagos, los cuales pueden intensificar su capaci
dad de destruir al pardsitoc. ExIsten varios estudios gue in
dican que si bien la inmunidad humoral controla, hasta cier-
to punto el inicio de la infececién aguda, es la respuesta ce
lular la que desemp

fla e} principal papel en la infeccidn --
causada por T. gondii (Isita et al., 19843 Soulsby, 1982).

. Una caracteristica del tcxoplasma es su habi="
lidad pava sgbrevivir en 1los macrdfagos, ademds de ser capaz
de inducir -la fagccitosis en c&lulas no ordinariamente fégo—
citicas,. pero tambifn puede inhibir la liberacién daz consti-

;uye'ﬁtes'vlis‘osomales dentro de la vacuola fagocitica en la -
““enallos organismos. viven (Soulsby, 1982).

. Se menciona un factor inhibider (TF), una lin
‘focina, -la cual es liberada por linfocitos inmunes despude -
de ‘la interaccidn con el antigenc de toxoplasma. El IF in--
teractla ccn una glico p,oteina en la superficie del maerdfa-

go. El AMPc se eleva y 2ispinuye, ocurre sintesls de
2

‘pr‘oteinas que reculta en 1a inhibicidn de 1z multirlicacidn
8

de T. gon (Soulsby, 19



Viruleneia @ . i S TR b s
Se ha senalado variaciédn ‘en la vu‘ulencxa en- ’
tre cepas de este organismo. De hecho el criterio para dJ.fe
renciar cepas es por virulencia y las caracter;stlcas de 1a
enfermedad producida, cuando &stos son inyectados a animales’
de laboratorio. Con cepas de baja virulencia, en general --
ocurre una parasitemia baja, menor invasidn tisular y corta
persistencia del pardsito. Los organismos ajslados de anima
les que tuvieron la enfermedad o murieron de la infeeccibn, -
son. usualmente mis virulentos que otros obtenidos de un ani-
mal que no mostré evidencia clinica de la'enfermedad., .la-ma
yoria de las infecciones son avirulentas o de carfcter sub--
clinico (Soulsby, 1982). :

Cuadro Clinico.

la toxoplaqmos:.s ovina se presenta Cdeila sis
guiente manera: . L :

a)" Forma:

feccifén-con T, goncﬁl dux‘ante la prenez .de ; i
sentaczon de. diversos cuadros cl:.rucos que,vam.an °egﬁn» él




‘5  medad y
‘VBlewett etral
Huf fman et al

+ 7 Los efectos clinicos de la toxoplasmosis.ovi-
na 1nc1uyen. 7muertekembrionaria temprana y reabsorcibm, - 'i-

: -muerte fatal y momlflcaclon, aborto, -animales nacidos nuer—-’

»tos, corderos nac;dos débiles y muerte neonatal (Blewett et
al. 1086, Soulsby, 1982; Uggla et al., 1987).

La 1nFecc16n durante el prlmer terC1o de la-
: prenez provoca muerte embricnaria j/O reabsorc1on del'em-———;

bvlon con aparente infertilidad de la borrega, la 1nfecc10n
’entre 165760 y 120 dias de la prefiez causa: muerte fetal y -
" “subsecuente aborto, en algura instancia los ﬁqto;rpgrmanecen

brevivir por algunas semanas. La presencia de fetos muertosv
abortos, animales nacidos muertos y muerte néqnatai atribui-
dos a T...gondii, son considerades como una tipica toxoplasmo
.sis ovina ciinica y son observados en grado sumo en berregas
‘infectadas a la mitad de 1a prefiez {oentre 70 y 90 dias). -
Los :signos clinicos en brotes de campo, generalmente ocurren
.anroxxmadamente 3 semanas antes del comienzo normal del par-:
to, guglrlendo gue la infeccién natural puede quulrnrqe en-
tre-los 51 y.61-dfag antes del término, es decir, aproximada
_mente.a lOa.°0 .dias de gesiacién. Llas borregas infectadas -
s.en prewe- tardia (110 dias o més) tienen usualmente cordercs.
“normales,. aungue pueden tener infeccidn congénita (Blewett -
‘et al.y 18833 Dubey et al., 1286; Huffman et al., 1981). .-

El que un feto muera en el {tero.o sobrev;va,
,idenende de 1a competencia inmunoldgica al tiempo de ‘la 1nfec
cién, el feto ovine desarrolla la capaﬂlcad de produc;r antly
cuerpos de;nuec de los €0 - 70 dlas de gestacmon y una: 1nfec :

“eri Gtéro'y hay momificasibn, aunque puaden nacer vivos yiso- . - ..



‘eibn adquu':.da antes de esto, comunmente causa muerte embr-lo

naria ‘emprana y. reabsorcidn y una oveja a: la vista. aparente
S ;mente improductiva (Blewett et al., 1983, Dubey et al‘,
198€6),

g Los corderos son los mis susceptiﬁlesga lait
ioplasmosis, aunque los signos clinicos son leves, y",“larfmul
: tiplicacién'del toxoplasma no es extensivo, 1la maydr;hﬁlf
_pllcac1on ocurre en intestinos y nddulos lln'atlcos mese
ricos (Dubey, 198'4' ngb and Kennedy, 1873), ...

Los aspectcs patoldgicos predominantés se ko=

‘calizan’en la placenta con zonas multifocales de decolora-
‘cidn blanca de 3 mm. de difmetro aproximadamente, que son -
-.&peas necrbticas microécopicamente visibles, algunas,de - - <

ellas mineral i:adas', se encuentran taquizoitos de téxoplasmaf
“en: :la placenta e infiltracidn de leucocitos en cotiledones -
“gue macvoscoplcamente son' convexos, firmes y rojo brillantes,f"

j'las membranas fetales se .tcrnan edematosas, engrosadas y con
vfareas de necros;s {Beverley et al., 1371; ©Dubey et al., =.=
‘_"981, Osborne, 1959' Smith, 138613 Soulsby, 1882). ’ '

El covazon presenta 1nf¢1tvac10n con celulas

;'mononucleares y numerosos qulstes de T. gondii se entuen---—.f
ene mloca"dlo'(Bever;gy et al., 197%; Dubey, 1981).

RS e1~h ga ado ¢ bazo se ensuentran zonas-de

<ia

£ ‘tﬂaclon focal con céiulas redondas, hay ‘esplecnomegalia:
cde au1stes (Beverley et al., 1981, Duhéy,'lgﬂl).

: X ©"En’ el feto los aspectos patoldgicos .son:  ede:
ma en tejldos subcutdneos Y en los ‘rlanos faczales,rfluldos
e las cavidadas peritonieal y pleurel impregnadas de sangre
v nbdulss linfiticos v baso generalmente - agrandado, mien-—
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tras que en el higado hay infiltraciones focales al igual --
qué en el coraczdn, ¢l cerebro presenta lesiones focales méds

frecuentes en la materia gris, comc son: infiltraciones ce
lulares mononucleares, &reas de gliosis, hasta encefalomieli
tis no supurativa o encefalitis con necrosis y mineraliza---
cién (Beverley ez a 1971; Dubey, 1981; Dubey et al., -—-
1588). '

Diagndstico

Diagndstico Clinice.- Lla presencia de cuadros clinicos ines:
pecificos y la existencia de formas asintométicas o inapare
tes que, en un momento dado pueden dar origen a‘un'cﬁadro'——

agudo, constituyen un grave problema gque hace muy d1f1c11 ‘els
diagndstico ¢linico de la toxoplasneszs (Pcch 1971,; 1
by, 1982). . ' : ,-

Diagnéstico de Laﬁo“atbbio.‘ I dlagnostlco de laboratorlo

consiste . en lo-siguiente:

ua)f:DbServacién,de 1as.f§fmaé de‘tox0p1asma (trofozoito o —-
guiste)EECn élvmiéroéccpio‘ordinario, de fase y con el -
‘miéroscbpid electrani&a, en liquidos orgdnicos normales
‘como:. -heces, orina, leche, ligrimas, etc., y en produc-

‘tos patqlégicos;"exudado conjuntival, treonquial, pevitg

T nea

b) 'Estudib%kdé'imprbntaﬁ,,de'bibpsias1y.cortes iStOlOglCO&:




mﬁsculos, cereby

,lde les;ones da- ovganos como son.,
‘Mcenta, ﬁtero, corazon, etc.,‘examlnados por mlcroscopl
';;ordlnaplo, de fluorescenc;a o .en contraste de fases

kq)h Alslamlento del paréslto por 1noculac10n a.anlmales de
laboratorlo usando diversas vias (1ntracerebral,”
z‘l‘tonlal, etc.) (Roch, 1971). .

II Méuxb Indivecto . - Con51ste en- demostrar 1a exlstencla de s
,antlcuerpos espec;flcos, contenldos en: el suero sanguineo, -
humor acuoso, etc{; (Roch, 1971).U

: Vliqq1do,cefaloraguidep;

Téﬁnicas;inmﬁncléglcas‘_ mportantés?: R A

Teldman (DT)
emaglutlnac;&n 1nd1recta
Inmunofluorescenc;a 1nd1rect




'sis en los ovinos, tropieza con dos serios problema
‘morfolégico y el-clinico (Dubey g_gé_l_ 195‘0).

SR Para: el diagnéstico morfologxco hay que tomar

en cuenta que existe un grupo de microorganismos (prptozoa—-‘
“pios y hongos) muy semejantes al toxoplasma tanto en su for—r
Vx:i;a de trofozoito como de quiste, que infectan al humano y “
‘iotros animales. En los animales se consideran 1os géneros -

“Eimeria, Besnoita, Hexamita, Encephalitczoon, Globidium, Mi-

“erotus, Fibrocistis, Sarcecystis, etc. (Dubey et ‘al 19B0):

: En cuanto al diagndstico, hay una serie- de en
: rermedades que dan cuadros clinicos seme'nantes a la’ toxoplas'

mos:.s como - son: brucelosis, listeriosis, leptosp:.rosm“ “sal

- monelosls,:chlaxud:.asn.s y vibriosis, entre otras (Be ep
cal 1871, Dubey 1981 y Dubey et al 1987).

:If“ai). .

‘(Blood- and Henderson; 1962) .00

“b) Chlanvdia psittaci:
vitis,'problen- as respiratorios, artr:.t:.s y abor oien:

cua;qu,.er etapa de 1z g=stacxon. i

c).: Rickettsias: za enferme"ad causada po
sa ademds con trastornos respiratorios.

'd) Salmonella spp: afecta a todo el hato, tantc adultos do
mo jdvenes, los corderos presentan cuadrb entérico. Hay'
aberto posterior al cuadre enterlco en cualquier etapa -
de la gestacién.

e) Campvlobacter fetus intestinalis: en la enfermedad ocu-

rren abortos al final de la gestacibn, alto porcentaje -



Sarcoczstis- Spp: - es.un pésrés:,tp,;c';ug -causa ‘aborto

3,: ] 1L1porta el txtu-o .de una“ reacc:.on por d°b11 que. sea, ’
i “"51enpr'e mdlca una infeccidn toxopldsmica,: cue ‘ha ‘podi-
“do tener lugar en cualqu:.er momento de’ la vida. del ser
: ¥ Que aunque, en el momento.actual, no presente ‘un cuaff
‘dro 'patolég_z,ico manifiesto, en cualguier momento. puede -
dezarrcllarie. ‘ :




f.dlagnosmco de enfermedad,, un tl‘culo alto nO.]US'tlflc

Sun dlagnostlco de toxoblasmos:.s. "f S,

mo datos de certeza de tohoplasmos:.s.

6.~ ' Un aumento de anticuerpos en el curso de una
‘ (Roch 1371

~elinica, estd en favor de toxoplasmosls,
ratamiento. -

T ;:-+--Considerando que la towcplasmosis ovina c11n1 :

cay generalmem:e sélo ocurre cuando una ovelja susceptlble S

[,expemmenta su primer infeccidn durante la prefiez; que gene-
,r"all_'nenté las infecciones inaparentes son la regla, que es -~
una enfermedad que ccurre en varios animales del hato, y que
1os costos de los férmacos son altos, no eniste un tratamien
to satisfactorio contra la toxoplasmosis ovina (Blewett st - ‘

al 1933, Dubey et 2l 1881, e Cullcch 2t al 1984).
M3t aiin, no ce cencce una drcga o méiodo tera
‘péutico que. actiie eficazmente como antiparasitario en todas
las fases evolutivas J=1 toxoplasma: hay rroductes quimicos,
biolc’)gicos, s0loz o asoc . i zecibn sobre las -
formas 1ibres éxtracelularss Yy poca. o ninguna sobre 1as for- -
mas quisticas (Roch 1671) B

Por tratarse de un protozoario, se-han proba-
dec en la toxoplasmosis todas las drogas utilizadas en estas
parasitosis,. y la Gnica que tiene accién contra el Toxoplas-
ma'es la pirimetamina, un antipal{idico conocido cor el nom--
bre de Daraprim. La pirimetamina tiene mayor accidn sobre -
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‘las: formas libres proliferativas y de reproduccién rdpida, -
que ‘sobre las cepas poco virulentas o de multiplicacidn len-. .
ta, y menos sobre las formas quisticas. El Daraprim es anta
génieco del &cide #f8lico vy de los Acidos folinicos, interpo--
niéndose entre el &4cido p-aminobenzeoico y el &cido fdlico, e
impidZendo asi, que el toxoplasma pueda sintetizar las nu---
cleoproteinas necesarias para su desarrollo, a través del --
ARM. Puede provocar trastornos de tipo hematolégico: scbre
la médula con repercusidn sobre los glbbulos rojos, observin
dose anemia hipocrémica, macrocitica y megaloblistica, con :
“'disminucidn de hemoglobina. Las dosificaciones de 2 mgi; RN
por kg, de peso al dia por via oral (Del Muro 1882, Roch ==
1971 y Soulsby 1882), o :

La sulramldoterapla tamblen se; usa en el trat
mlento de la toxoplasmosxs. i

o . Expernmentalwente Frenkel (1973) encontro una
"'“educc10n de ocoquistes 1nFectantea de toxoplasma con la ut;—
llaﬁCIOn de una Cumblnacwon de =u1Fad1a’1na (120 mg/Lg) 12 pl_’
. r:metamlna (1 ng/&g) mientras aue Sheffiela ¥ Melton (1978)

hibisron la- liberacidn de ooquistes cen .una.combinacidn. in
tvamuscular de sulfadiazina (160 mg/kg) vy pirimetamina. (2" .--
- mglkg).

- Los: derivades de la pirimidina como la sulfo-

diacina, sulfameracina, sulfametacina, sulfatiazcl, se preso- -

miendan porgue dictorc preductos tienen poder de difusidn en
el interior de las células; en cambio la sulfapiridina, sul
fisoxazol, sulfadimetina, sulfafurasole, presentan difusidn
més lenta; son poco solubles en agua y su solubilidad aumep
ta con la alcalinidad. Ambas puede dar lugar a una anemia -
hemolitica con agranulocitosis y plrpura trombocitopénica.
(Rech 1371). '



Todc “los antlblotlcos conocidos han” 51do en- L

-‘sayados experlmentalmente en-anirales en padec1mlentos causa.
. dos por el tcxoplasma, los que han dado buen resultado son:’

la tetrac1c11na, ‘el cloranfenicol’ y la esplramlclna (Roch. —=
1971) o

La tetraciclina tiene un efecto similar al -

-sulfatiazol, segln estudios realizados aminora algunos-alg——

" NOS,; _ pero no destruyg los quistes y, en ocasiones, las reac

.ciones seroldgicas se tornan negativas por algfin tiempo des-

puds del tratamiento, volviendo a hacerse positivas a los 2
% 3. meses, y con frecuencia tredispone a reincidencias (Rech
1971).

ia espiramicina tiene una gran afinidad tisu-

~lar, encontrdndose altas concentraciones en los tejidos pul-'

monar, hep&tico, esplénico y . renal. Tiene una aceidn indig-

cutible en la toxoplasmosis experimental del ratén 'y del co-
nejo, cuando se administra por inyeccidn subcutinea a razén
de 200 mg/kg por dia, y siempre que se apllque =l mlsmo dia
de la inoculacifn (Focn, i871).

Todos 1es tratamientos nencionados’ anterlor-
mente- son anlxcab‘es solamente al Humano debldo a las rauo—:
nes ya nﬁnc1on=das.

Control

N Es d; icil debldo a la presencia constante -
del hospedador. definitivo (OPS, 1388) y a 1a dificultad de -
diferenciar la enfermedad de otras enfermedades que dan cua-

dros-similares y que son. aparentemente mis comiines.

En 1os casos de infeccidn congénita, g+ debe

dete*mlnar la ‘presencia de anticuerpos en la hembra mientras

een’ ;pg czsos de infeccién adquirida debe investigarse si




‘misma 'y ctra=

e“DeCleS .

el control de l1a en‘ermedad son:

1.- ‘El‘ uso’ de amenizco como desinfectan_‘i:e‘par

de’ el gatordefeque accide:talmenﬁ:e,

St Hace" el muestr‘eo de anlmales snspecnosos

'c1on de anlmales positivos.. AR

Las® h'éiﬁbi’as que abortar

considerarse como posibles portadoras y-sachificarse.

gceﬂblec a los carnfvoros.

Eliminacién comtleta de grupos de animales:en

Surge ‘Ya eénfermedad.

“Alimentar a2 los gatos en. el hogar .con“alimentos cocidos

¥ evitar que se vayan de'caza:

o= D*agnést‘* C"‘lCd‘CO co prclogﬂ ce _,: sero‘agl
: tos rle 1a r'r:.\fx"a v tra Lam:.ento (Blcod ‘and” :‘enderecn, -
1982 v pubcv, 30)

Prevencién

Ho hay med das de prevencidn cfectivas .contra

Toxob’asna gondn en los ovinos, va gue por las caracteristi.

. P

cas del.medio eniel aue se.encuentra 2 esta especie es difi-

cil de apl;carlas (Dutey et -al., 19621).

izacién de una va-.

Se “ha eyperirentads la




- Salud Pﬁbi.;lca"_f

Los mecarusmos de 1nfecc:Lon del humano 80N~ ’
?;prlnclpalmente la: contamlnaclon de allmentos con ooqulstes -

] provenlentes ‘de las heces fecales del gato, vy 1a lngest:.on;
5 de carne 1na.ec1:ada con qulstes de: Toxoplasma ggndn que..no-
recibe unpu‘gn cocimiento” (Aganga et ‘al 1881 y. Dubey. 1980).

La patogenia en el humano ¢s similar a los

animales.

ocen:dos, formas. clinicas de toxoplasmo=

‘Encefalitis

; Neumonia

Ex= ‘tema.
_"r.nterrt is’

“{:viscerales-
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OBJETIVOS

Determinar la presencia de anticuerpes contra
gondll por medio de 1a técnica de hemaglutlnax_lon indirec

ta y coaglut:mac:xén en ovinos en Fuehuetoca, Mexmo.

R e Anallzar y ‘describir algunos factores que -l
afecten la presenc:.a ‘de 1a toxoplasnoszs evina en: los an:.ma-'
les de Huehue‘toca, Hex;co,' como ‘edad, sexo; perlodos px‘e y -

"_Dostpartc, numer'o de parto=' y presenc:a d° otras espec:.es.




Este trabajo se realizd despuds de esStablecer

conta ‘o can‘peauenos Propietarios de ganade. ovino, de los =
‘dﬁales se selecc1ona*on cuatro de ellos, gue tenian antELe—— b g
: entes de: aborto e infertilidad. Estos rebafios estuv;eron -
contacto: con el hospedero definitive (gato), asi como °°“,

los 1ntermedzarlos (bovlno, equino y Derro)

También se muestred una industria paramun1c1-
“pal (FOMEC), la cual cuenta con un nfimere mayor de anlmales,
on antecedentes de aborto e-infertilidad y se encontraba

‘en contacto con’ el hospedero deflnlt;vc.

LA . Dichas. explotacicnes’ se encuen
das a la altura del ¥ildmetro 48 de‘1a au*opl
ar punnte Gr n

”la: comunldades de‘

'1105,':010 se mues Tear
ﬁ”edades varlaron entre 1 y los: u anos.

La funeidn zootecn;ca de las explotaclones de
los pequenos propletarlcs es destinada principalmerite al con |
sumo de carne, mientras que la explotacidn estatal es la pro

ducclon de p:e de- eriay




e LI e e e e g
X..a al:unentac:Lén de las explotac:Lones pequefias
varia desde r-astro:;os, maiz ¥ pastos nativos- hasta en algu--
’nos casos un poco -de concentrado, en tanto en la explotacidn
,esta‘tal 1os an:unales son allmentados a base de concentrados

_hembras por edades, corrales para machos, bafio de inmersién
y estd cercada en su totalidad.

/3.0 Disefic ‘experimental :’,

Para el diagndestico de Toxoplasma gondii el -
niimero da muestras fue de 420 temando en cuenta los siguien-

tes cpiterios: hembras preparto, hembras postparto, némero

de parfos v hembras con problemas reproductivos, las mues--- )
tras fueron tomadas uno o dds dfas antes del parto y unc o -
“dos dias despuds del mismo. Se tomaron 248 muestras:an 5
‘del parto y postparto 150 muestras, también se muestrearon -
29 sementales trabajando. ‘ :

La obtencién de la muastra sang\nnea se’ reali’
zd nor venopuncién en la yugular utlllzando dg,L\j&S s tubos -
al vacio tipc vacutdiner sin anticoagulante, se obtuvieron -
aprdximadamehte'—s ml de sangre por animal, los cuales esta--
ban marcados e identificados. :




fambiénte para: favor

Tobservar la separaclon
centrifugaron a 2000 -~
suefo'y poSteriormente

mas’ revoluclones,’el suero se guarda en frascos perfectamen-rr?
_e’sellados y_rotuladcs sometiéndolos a congelaclén (- uoc).

: Se obtuvo antigeno a partlr de ratones lnfec—
".tadcs con ‘toxoplasma’ humano (Roch, 1971). )

Para la obtencibn de controles posltivos g6.- .-
.hlperlnmunlzaron cinco conejos en dicha prueba’ ‘deben con1u--,ff 
:,fgarse ‘diversos factores para’ lograpr el resultado deseado'..
i g"Entre dichos factores se encuentra la calldad del antigeno, .
' ‘5u forma fisica y grado de contamlnac;on con otros:. componen-_..
tes, el esquema de inmunizacidn, el uso de adyuvantes, 1a«esl‘

pecie animal y en ocasiones en que sblo se dlspone de un ‘se-’
lo animal cu capacidad de respuesta inmune, entre otros. Por[
" otro lado, en la preparacidn-de-antisueros. .debe. dec;dlrse -

contra qué componente del antigeno es deseable obtener el an-:
ticuerpo. . .

Una vez obtenidas las muestras SQnguineas de
los conejos hiperinmunizados se procedi a correr la prﬁéba
de inmunodifusidn radiada para cuantificar el nivel de anti-
cuerpos. - Esta técnica consiste en incorporar el anticuerpo
‘especifico en el agar y colocar el antigeno en pozos horada-



d:.al dentro del antisuero: ten endo en cuenta 1as d:.luc:.ones e
: ‘del ant:.cuerpo (Mcmlla, 1985) :

vl

; Al .encontrar 13 dilucidn ‘bptima. dé antigeno. ~

' para controles positivos se le ‘determindé la proteina al am:i

~geno.por medic de la prueba de Folin-Ciocalten; la cual con-

+vgiste. en determinap proteina por medios colorimétricos, mi--

‘di’ér‘\do‘él color azul que se produce al apregar el reactivo -

fenol de Folin-Cioccalten a una solucidn alcalina de aquellas.

.. La 'intrensirdad del color depende de su cantidad de tiresina‘y

+triptefanco- (Kabat, 1568).

Para el diagnbéstico se corrid la prueba: de --
,,hemaglutznac:.én 1nd11‘ecta, en la que se adsorbe antlgeno so-

-i+luble. ‘aiuns partlculo grande e insoluble y es capaz de detec

'tar' cantldades muy oequenas de anticuerpo 0.02 a G ou ug de

: "}pr*oteina de ant;cuerpo (Boyden, 1951).

00 Seutilizd también una prueba relativamente -
. nuevaipara el diagnéstico de toxoplasmosis, la CoAglutina---
+cibn, 1la cual utiliza al Staphylococcus aureus cepa HG14 gque

pi*‘oduée' una alta concentracidén de proteina A y se produjeron

- anfis\ieros en conejos, fueron usados los reactivos de CoAglu
tinacidn. Un destilade de CoAglutinacién mezelado en un vi-
dric resbalade cen igual volumen de suspensidén de bacterias.
:X..awr:ere_'i’céic‘:h de la Coiglutinacién se lee ¢n & minutes conun- -
promedic de G & 4 dependiendo de la rapidez y de la intensi- -
dad de la reaccidn. (Mittal et al., 1987).

Los procedimientos en 1as. distintas técnicas

y prunbas se. encuentr’an detallados n et Anexo.‘




RESULTADOS

‘ " pava conocer el estado serolégico de anticuer
: posf_céntr,a"l‘_. ondii, y ademds tratar de conocer algunos fac.
“tores:(edad, nimero de .partos, periodo pre y postparto) que
pgédeﬁ'hacer variar dichc estado seroldgico, se empléaron -
“dos téénicas serolbgicas, la hemaglutinacidn indirecta y la-
coaglutinacidn, mismas que a2l final con los resultados obte- .
" nides se compararon entre si.

Los resultados obtenidos en 1a deteccxon seror
log;ca de 1a ‘de T. pondii fuerch los siguientes:

. Cen-la prueba de hemaglutinacidn ihdireét’a‘,'}
obt\.vo un total positivo de 1,21%, un "or-centa]e de reac-‘
»tor‘s‘ sospechosos de 6.75%, y un total negativo de- 91y 8%.

pechoso, fueron animales de 3 ¢ mds afics de edad.  En el ti-*
i t’:lo seroldgico seglin la edad de los animales si se observd
: f,var:.aclén estadisticamente signifieativa (P < 0,05) resultan’

o ‘que a mavor edad, mayor auments de titulos.seroldgicesi
(Cuadro 1). )

En loe resultados seroldgicos obternidos en un
mismo grupo de borregas antes y después del parto,y se‘encén}—,‘
'tré que no hubo una variacién significativa (P < 0.05) entre’;v
ambas_taysas serolégicas en ambcs periodos. E1 titulo"ser\blé_
'_gico segln el nlmerc de partes del animal no mostrd varia--- -
cién significativa (P < 0.05). Cuadro 2. Lo

MEs dél 90% de las ovejas cuyo titule resultd pos:.t:LVO 0'sos .




) ,,mmuzado kfue d-. 1/256 en vla prueba de Coaglutlﬁacmn fue de




' La edad esta dada por‘ las p:.ezaq dentales
U afiosry as.x consecutivamentes .

2 Segﬁn Huffman‘et al: 1981
-3 Segiin Hunter et -al: 1“30 '

ot rSegun Aganpa et al 1981 y Hu!‘fman et al 1881

HE



C\xadm 2.

funecidn a 1a edad de los animales,

Resultados cbtenidos en la prueba de hemaglutmaczén indi-
recta en un grupo de ovejas antes y despuds del parto.en - -
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Tilucidn Negativas Sospechosas | . +
No. de . ; o
Muestras | - 1/2 1/t 1/8] 1/16 1/32 [1/64] % Total’
8 ¢ 1 0 0 0 [a7 e T
23 23 1 1) 2 :
2211 3] e
B VAR R O R Y
o le3ee

"7.1,'8‘6

15

" Post - 'Dilucién

Negativas !/

parto To. de L

Edad' Muestras |- 1/2° 1/4 "1/8

2, 2 5.0 1

™" - T
8
8 é
)

Total -’




§§;ﬁxmadam’mte 1 afio, 4, 2 afios y

9¢ -



-Los datos obtenldos pa’r*a la detecc:.on de antl

‘cuer\pos ccmtra T gondu en’ el NunlClplO de Huehuetoca, Mex:l.
i col.se dlscuten & cont:.nuac:.on.

,Para la deteccmn de ar.t:.cuerpos contra T. = :'f :
gondn se empleo la técnica de henaglutlnac:.on :.nd:.r-ecta, la:

" »'cual ha s:.do utlllzada en diversos trabajos en ovinos (Agan— Z' L

19817 Huffman et al 1981; Hunter et al 1980). . -

, A\.nque si bien el niimero de pos:LtJ.vos obten
“dos en 1a prueba de hemaglutinacidn indirecta fue de 1. 21%, g
"y la de - sospechcsos de £.82%, m;entr‘as que lade negatwos —
«‘Fue de 91, 9% hay que tener en cuenta que la pruebka tiene’ al— -
:gunas limitantes para el diagndstico de infeccibn. dguda ad——:f

quirida’y que los titulos pueden variar en 1nfecc1ori cronlca
”(Calderon y Leon, 1985)

Hay' que considerar gue no 1mporta el t:.tulo ="
de una réaceidn por débil que sea casi siamre indica wna :mfec-—'
',cJ.on toxoplagmlca, que-ha podido tener lugar en. cudlquxer mo : "
mentc de 1a v1da ¥ Que aunqgue, en .un momento actual no pr*e——
‘sen‘te cuadro patoldgico manifiesto, en cualquler momento pue‘—

"de desarrollarse (Roch, 1971).

Adicional mente: muchas bomﬂngae mue:tran Flu
.tuac:.ones en su t:.tulo =ug1rlendo una poslble rcactu.vac:.on E
f:de una 1nfecc1on 1atente (Hartlev

(8i bieﬁ'_ ]‘.“a_y.tavéa de antl uerpos:-fue ba]a, no '_-i' .

e i3 e'nfer'medad



: : Bl resultado estadlst:.co obtem.do por vamos i
ores\(Blewett, 1953,, Ganley et al 4980 Hede1ros, 1965)
e que el'titulo serologlco tiende a’aumentar segun ac edad
6 anlmales se. corrobord con el presente traba]o.

. Por otra parte, el no haberse encbntradolva—Q
rxacxon sevologlca a toxoplasma por la presencia tanto del
'hospedador definitivo comc de hospedadores 1ntermed1ar105,
corrobora los resultados de varios autores que han trabajado'

sobre el tema, aunque hay qQue considerar. gue algunos otros:: o
“-autores: si han encontrado una relacidn positiva (Canlew et -5”' e
al., 19805, y que estc seria tema de futruros trabajos,:pata

.. tratar de conocer si existe o no alguna'relacién..

Se ufilizé también una prueba relatlvamente -
nueva para el dlagnostlco de toroplasm0515, la coaglutlna-—
cidn, aungue resulto ser menos sen51b1e gue la prueba de he-
maglutlnaclon indipecta, siendo la ccrrelac;on entre ambas -
pruebas al final. ba]a (r = O.uy),

De cualquier forma no se puede descartar Ta -
utllluac1on de-la prueba de coaylutlna01on para la deteccxén}”:,‘b

~de antlcuerpos contra T. gondii ya sea-en ov1nos U otras es«i
,pecles, puesto que su sensibilidad resultd ser menor, hay. -
‘que tener en cuevta que es una prueba que no se ha usado pa-»v‘

‘ra- el diagndsticc de *oxoplasma, ¥ que no hay un: esquema o -
procedimiento tan detallade ¢omo 1o hay parala- prdcba de he Sl
maglutinacién indirecta, y aque sevla necesario afinar poco'a o
poco el procedimiento para saber con certeza el valor dlag——‘
nostlco de esta prueba.

. Hay que notar:que-al 1gua1 que la nvueba de -
shemaglutlnaclon 1nd1r=cta presenta lxmltdntes, ‘también la ==
“pruehardeucoaglut;haclon para el dlagnostlcpVdektoxoplagmog-_




sis en ov1nos las tlene, puesto que 1a proteln A de1'StaEh¥ i
lococeus -aureus £ija unlcamente ‘a la Ig6s° del'borrego ¥ oca—‘i
. sionalmente a la Igt, cuando ya se: han formado comple]os an-.

tigeno antlcuerpo.




,‘\,’.1. -

los ovnnos en‘Mexiéq.

T:~ “Se deben hacer mas trabajos
' nxca de coaglutlnaclon como una D
ble para- toxoplasma.




-Método dé,Hiperinﬁhnizacién; o

Se debe tcmar el tlempo en que se sangra el -~

anlmal para obtener el. suerc.  Los- antxcuerpos tempranos ob—:

tenzdos”entre 2 vy 3 semanas después de la inmunizacifn, aun-~
deien oeas ones tlenen titulos- bajos, tienden a cruzar con:

: Esto es partlcularmente importante en caso de‘*
- bacter;as, paras;tos, u otros microorganismos que poseen. an-
tlgenos superf1c1ales ligeramente diferentes entre especxes

‘que pueden ser reconocidos por anticuerpos tempranos, pero
éuando 8e usan los tardios entonces esto no reconoce la dxfe~:
enc En ;Qs,caﬂos de,anr;cuerpos de algynos antigenos se. .
lﬁbléé como toxina tetinica en que séle se desea obtener ni-
veles -elevados de anticuerpos, entonces se inmuniza a los --.
nlmales por periodos largos (Morilla, 1966). ’ k

Para ser inmunogénices a los antigenos y obte’ E

ner titulos elevades de anticuerpos, es recomendable la uti-

.

. lizacidn de adyuvante compuesto que generalmente se agrega -
al antigeno haciéndolo mds inmunogénico e induce-la respues-

'ta‘inflamatoria que atras cblulas inmunocompetentes que pro-
cesan adecuadamente 31 antigeno, y dependiendo del adyuvante,
estimulan a las c&lulas para literar factores que activan la
respuesta inmune. Como es el casc de adyuvante olecso.
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Uno ' de los adyuvantes més usados, el adyuvah—
te incompleto de Freund {(FIA) que es aceite mineral con un -
emulsificante para que los antigenos que se encuentren en fa
se acuosa se integren a fase oleosa. Una mejor respuesta se
obtiene con este adyuvante cuando se le afiaden bacterias - -
muertas denomin&ndose entonces (FAC). También se usa como -
adyuvante ¢l gel hidréxido de aluminic que estimula la res--
puesta inmune en grado menor que los adyuvantes oleosos pero
es relativamente inocuo y nc provoca inflamacibén (Merilla, -
1986,

a). - Frocedimiento::

Incculacidn intranodular; en ambos. brazos.de un,

luminio:

C’OH‘E]O y-obtencidn.del ‘sue- .
{113, 1888y . el




Iﬁmunddifusién Ra’dial i

~locar el antlgeno en pozos horadados e] 1a"rriisma‘- placa. CEL

llf:u:ado dando "lugar a la“ formac:mn de: unanillo-de precipi-
“tagibdn.. Conforme-se dlfunde el: antlgeno, el halo de ‘precipi

El: d:.ametro del anille de.~
- pr-ec:lpltacn.on continga’ crec1endo-hasta qua las concentr‘ac1o—-

,‘cer' a ma.yor d:.stanc:.a del pozo

nes de an't:.geno Yy antlcuerpo se encuentran en equ:ﬂzbrlo
(MO!"llla, 1980). !

: Ex:.ste una relac:.on cuantltat:.va entre la con
: centracmn de antageno Y el. resultante anillo de preclp:ta-——

ta Dcr el anilie ge preczp*tac;on es proporcicnal a2 la con--

ntigeno se difunde en’ forma ‘radial. den;ru del anucuerpo ge

‘:tac:.on se: dlsuelve ‘en. un-: exceso d antlgeno Yy vuelve a apgre_'

c:.on. En’el metodo descrlto por ‘Manci ni, el &rea eircunscri v

; centraclon del antigenoy f—.ste es el método de tiempo indefi’

. nido y requiere que los aniiles de precipitacisn alcancen el

‘ces a lcs: cinco dias de difusibn. Alternativamen‘te existe .-

el método de tiempo limitade, que permite la medicibn del ha

1o ‘antes dé su desarrollo completc  (Merilla, 1966, Tizard,
L1879),

La sensibilidad de este método es de 1 a 3 --
pg/ml de antigeno. Para lcgrar mayor sensibilidad, una vez’
' obtenidns. los anillos de precipitacidn, es rocible efectuar

“maximo- tamafio posible, 1o que-puede beurrir a los dos oa“ve




'Hzada en: 1a cuant;flcaclon de antlgeno soluble v tlene
-:vvalor{en la. cuantlf:.cac1on ‘de 1nmunoglobu11na= en"'l

éi}i]éhfg.}' ‘Afiadir 0.2 mil; ce az.:.da ‘desodio 8.1 -
ener una concentrac;oﬁ del 2% Hantener el ma :
n bano de agua a’ Se°C -en el cual s5e coloca tam
ién"una ‘plpeta seroléglca y 3 tubos. ; : v

-Pfeba’fan dilucibnes dn antisuero‘ (1:20; 1-160*3/'1:80) en

Pundlx‘ el agar noble al 2% en una-

SSAI‘ en un volumen total de 4 ml. De]ar en el tubo co- :

irrespondlente la ulpeta ‘usada para cada d11uc~on.'
car Jos Atubos ‘eon d;lucxones;en,.e;banp V,aVSG}’C

iagaz‘ _fundido en cada uno de 108’ tubos calnntados px‘e-i )
“viam 'nte utlllzando la plpeta precalentada ;

n de antlsuero a 10., 2 ml.,
ev1tando la “ormac;on de: bur

Colo "

3.2 s Cuando los react:wos esten a 58°C, prpetear' 2 ml., de =






Fol;n zocalten

Las p"otelnas puede

1‘color1netrlcos mldlendo el color- azul que se produce al agre
“gariel reactlvo de: fenol de Folwn Ciocalten a una soluclon -

"alca11na de aquellas.' La intensidad del color depende:-de su
,!contenldo de’ t1r051na ¥y triptofano, perc otros factores tam-
‘blen 1nfluyen, comé el tiempo que la proteina estid expuesta
al'éléali antes de agregar ¢l rcactivo de fenol, y la presen
V'c1a de SH'u otros.grupos reductores, El andlisis se lleva a
”cabo dlrec*amente en una solucién de proteina sin 11m1tac1on
—prev1a. S;n embargo, la utllload del método es limitada, --

porque se anallzan solamente las proteinas solubles, y por--
" que el valor de ;a coloracidn dada por las diferentes protel
‘nis var;a mucho y solo es posible obtener resultados adecua-
. dos cqn‘p?otelpas olmples, bien def;nldas (Xabat, 1963).

Dn_un,pg :
Lentamente te agregan 5.0 mi., de”
~Na;C03 al 20%, mezclaﬁdo con agitacién constante. Se afiade

.!‘az .r_.r-emneyer‘ o

1 ml., del réactivo de Folln gota a. gota, agitando con ener-
gia, . Se coloca en un bafio maria & 37°C durante ¢inco minu--
tds.‘ Se d’ja reposar a- la temperatura ambiente durante 30 -~

mlnu_os v se lee a 7,500 A. con un blanco de reactive que. --
'contenga 9 ml., de agua en lugar de la muestra (Yabat, 195E




“de aglutlnaclon. A'esto se le llama aglutinacidn pa51va
. _'con51ste en adsorber antigenos solubles a una partlcula gran
'ide e 1nsoluble, cono por ejemplo:

TPruebawdefHemaglutinacién;indirecta o: Pasiva

 ra datectar ant;cuevpos son muy sensibles, es algunas veces

deseable convertlr los sistemas de precipitacién- en: sxstemas

-tonita o ebitrééitos. Cuando se ut11lzan globulos rd

capaz de detectar cantidades muy pequenas d
002 a ooy pg de proteina de antlcuevpo)

Al tratar los eritrocitos: del' arnero con una
solucicn d11u1da de dcido tanlco, adquleren la propledad de
adsorber proteinas sobre - su super¢1c1e. -De: tal. manera que_—

= presencla de antlsuero eSPEQlflcO contra la proteina adsorbi

da. La venta]a prlnclpal de esta técnica es. su _sensibilidad, -
,ademaa de .que’ se’ Duede probar un gran niimero de sueros al --

‘ut*llza: metodgs de microtitulacidn. En esta prueba se debe

;engr'QUiﬂadp;p;ra,controlap las reacciones inespecificas, -

por 16 cual es necesario utilizar 1los controles adecuados.

Los sueros a probar primero se descomplemen--

 ‘tan Yy luego se adsorben con un volumen igual de eritrocitos:
- con objeto de eliminar anticuerpos heterdfilos. Para obte--
‘ner ‘resultados reproducibles, la concentracibn de eritroci--

tos'a sensibilizar con antigeno, debe estandarizarse, puesto
que hay una relacidn inversa enire la concentracidn de c&lu-
las v el titulo de anticuerpos. Ei titulc de aglutinacién -

base a que las pruebas de aglutlnaclon pa-

51chos erltroc1tos cubiertos con prote*na son aglutlnados en




Inactlvaw suero de nejofnormal a’: 56°C por -

0, mlnutos.r Absorber con globulo rogos de ca“nero, 01 'ml.

‘de g.k.»+ 0.9 mi. de suero). “ELT =uero 1nact1vado puede guar-
Vdarse congelado y debe ser relnactlvado a :6°C por 10 minu-=
.. tos antes de ser usado (Bo;den, 19‘1) : :

) Mezele 1 ml. de suero en 09 ml de PBS PR Eo
7.2, siel d11uyente reacciona con’ glébu;os rojos "gensiti

“zadosys .se debe descartar'y se utzlzza ‘atro suero'de un; cotn
jo _que no reaccione (“oyden,’1951)

1:20,000

Inmediatamente’
solucién fresca de una solucib
disolviendo 20 mg. de &cida

D:luya la sclucidn 1: 1 DOD‘

nl. de I‘BS, p!' 7.2)

ténlzado o 'si hay:




"'+ 39 ml. de_PB_S).

Incub:.r la pezcla en-un bano mama a . 37°C uor' 15 mlnu-

.,pens:mn “de- -células - (chden, ‘1951) e

tos.:’ La dilucidn dptima debe ser predetermlnada para--'~
cada. lote de antigeno por medio de la tltulacmn de es— =
te con el antisuerc conoecide (Boyden. 1951).



“450brenadante y’ lavar las’ células dos veces con Suero -

Centrzfugar a: 800 x g DQ“ c;nco mlnutos. flihinér'élir

,:normal de conejo al 1% en PBS, pH 7 2.0 la prwmera é Z
800:x% g por c1nco minutos y.la ult;ma a. BOO-x g por = ; ;«f

diez minutos : (Boyden, 1951).

uA]ustar los G.R. a una suspen51on al 1y 5% en suero . nor-.

'mal de conego al 1% (por: e]emplo-".ls ml. del paquete
“1de G, R mas 8785 mli de sunro ncrna'l de'conejo al 1%).'

Ca)

7. lueidn, ‘La dzluélon més baja de

‘Procedimiento de la ?rueba :

‘Determinacidnide-la’ Concentracisn Optima de Antigeno-

*Sensibilxzabvgbsfé.

Ufilizar'uh’Suefo'négétiVb y"otr‘

‘-Inactivar los suer<s por .30. r*rutc: a 5*5'. Absorher -

1os sueros con glébulos vojes (01 ml. de G R. mas e mu T
de sueroc e incubar por ‘30 min. a 37°C} {Xabat. 195 )

En placas de microtitulacibn transfiera 0.05 ml. de sue
ro normal de conejo al 1% con una pipeta a los hoyos en
donde se vayan a hacer las diluciones (Kabat. 18968).



éda‘de G R, all.5% a cada d:.luc:.on

peratura amblente por 2'a horas (o-
»al?;hpras{u (habat. 1968)

flos hoyos (Kabat, }

Y -Contrble

: “_'mal de conejo als 1 sa varlus hoyo'“A
de. los GiR. sen51bllx ados_al 1.5
sep_neggylva (Labat, 1968).

Cbntr‘é1 -de ‘duerg:. . prepare una susoens;on al 1 5% de -
globulos rojos tanizados no sen51b1112ados en <uero nor”“"‘L
mal-de conejo al 1%. Prepare una placa por duplicado -

con diluciones seriadas del suero a ser probado, 6 ho--
yos de cada suero en vez de 12. £ cada hoyo, afiada <=--
0.025 mi. de glébulos rojos tanizados no sensibilizados
al 1.5%. Se debe obtener una reaccidn negativa con ca-
da suero; si el suero reacciona se debe absorber con -
glébulios rojos  (Kabat, 196R),




ootuvo,lavcepa'Staphylococcus daureus HG-14 gue.'es una

hlperproductora de proteina A, ya gque el objetivo
an‘era “obtener la mayor cantidad de proteina A.

: Se hlzo una resiembra de Staphylococcus aureus para ob- i

tene

vsu puvlflcaclon en un periodo de 15 horas en: ca--.

jas de petr'1 con medio de cult;vo BHI “en estufa bactes ¥

rlologlca- ya obtenidc el crecimiento se realizd la ==
tincidn’ bacterlana para observar su estado de pureza y-
7Drosezu1r a: su CTEClmlentO.

"Para el crec:m;ento ba.terlano utilizamos caldo soya -=
ﬂ~tr1pt1casa disuelta“en: agua destilada en matraces Erlen
 gmeyer de 500 “ml (2) y esterlllzados a 15 minutos 121 11
bra; de pre51on y -se deid enfrlar, ‘'se sacaron las ca]as‘
de pe;ri y en forma estérilise.le’ coloco PBS PH 7.2 pa-
hace un Yavado . ba ”ter:ano y. dcpcs;tarlo en el caldo
S soya tr;ptzcasa, se. =g1to lentament= vy se coloco en el
'ag;t=dov orbital. para su posterlor crec;m;ento en un pe7 
"“1000 de’15.'a 118 - horas : ;

Inaft*vaclon v ten do de l

o "‘ELS S

; Pasadas las 15 horas ‘de 51emb"a de la bacterla
se centr;fusa dos vece= y se lava con PBS: .2, se resu=pende
a una concentrac;on del 10% en PES VAC, se 'deia & temperatu-

ra ambient Dor 10 mlnutos .y se lava  dos veces. con PES 7.2,
se, ajuata a: una concen racién ce.u.5% en PBE 7.2 y se mezcla
con un ¥olumen 1gual de -formalina al 1%, s¢ dejs por 20 minu




biente agitando ocasionalmente, se cen--
e lava“dos veces con -

: iosga'tgmpgratu
gifadéfé‘inactivada.

e ten do de la bacter;a se pesa el pa--
i grega 22, 5 mi por gramo de célula de una solu
: ?c;on cuosa d1-0.85% de clorure de sodio y 0.05% de fenol --
’ ;(esterll) A esa“ suspensidn ge le agrega un ml de rosa de -~
:pengala‘po? ‘cada 35 ml de suspensidn de bacteria, se deja en
;agitaciﬁn,pbr dos horas con mariposa eétéril, posteriormente
-se filtra la solucifn econ algodén estéril, se centrifuga y se
:Qesecha el sobrenadante, se pesa en paquete y se le agrega -
2 hlrde_PBS 7.2 por gramo de célula y se deja en agitacidén -
lgrbifal pof 2 horas mis. A esta suspensidn se le agrega 14
ml més de PBS 7.2 y se agita con mariposa por 2 horas mis,
-'se filtra nuevamente con algoddn estéril y se vuelve a agi--
:“tar dos horas mis con mariposa, despubs se saca una muestra
por medio de centrifugacidn para ver el peso de bacteria en
‘concentracibén. Final--

frelaclon al-diluyente y asi saber 'l
‘mente. se le agrega t;merozal a una d: uc;on de 1/10,000.

: Procedimiento de lérTécniba

3 vondll al

dé'se vayan a ha-

que’servaya a.probar con un

ero pasande 0,05 ml.a




‘éada' h:bycilr yieiimihé: los 0.05 ml- dél- ﬁllfimd:,‘h'oyé.

: 'Mezcle las d:.lum.ones pom.endo la Dlaca en un. v:.brado J
P y deje a’ temperatura amblente por 30 m:.nutos
fircada'_hnq\;cle'los ‘hoyos de la pl'aca' de ﬁitro’tijﬁhlaé’iéh.

‘_Deje por: 2u horas las placas de mlcr\otltulac:on‘e
g estufa bacter:.olog:.ca y proceda a la lectura

e Aﬁ‘ada” 0._95_ ml de Staphylococcus aureus—‘t\_zﬁido"'a}»g/\zofa :




400 ’tubb’s" kv:ai‘:';’x ainen

; Soluc:mnes i :
i :Sol. Alsever' o de Citrato de Sodio al’ 3 8%

."Apar"atos L
Bafio ‘Maria“
Centrifuga

4. QOtros materialés,'
400

400

3

i
1’
P

Reactlvos i

I-’J.dr‘ox:Ldo de: Alummlo (I'elox)
'8 m}. ,de;antige‘no (';oxopla_sma)_




S84 Hatéif;ial_ibibié“ co
" -2:.conejos:

k. ’ .‘Otros mater:.ales
: 51:5 jer:.ngas :msulim.cas

‘nas (Lowpx)

L Material de cristaleria

i 30 tubos de ensayo.

"3 matraces Erlenmeyer

. 3pigetas de § ml. .o

2: React:.vos
React:.vo de Folm-Clocalten :

. Na;COy al 20%
DoAY bum:.na bov:.n

. Aparatos

Material utilizado en 1a prueba:de hemaplutinacibn” indirecta

1. Material de k:r'ist&lé.fia_ ‘

Pipet'as serblégicas
Matraces

Vasos de .precipitados ) .
Tubos de ensaye de 106 x°.75 ‘ml-‘-rl

Equipo de nlcrotltulacmn. i S -
Pipetas de 0.05 ml: y 0 025 ml, -




.Aparatos

Material utilizado en la obten

Microdilutores d
Flacas’ U
‘_Vibradq:r S

Reactlvcs R
SOluc:Lon de Alsever o

Suero - normal de coneg

Acido ténico
Antigeno

Centrifuga
Bafio Maria

Material de cristaler ia
Matraces Erlenmeyef d :
Pipetas .
Vaso de prec:.p:.t do
Cajas de petrl
Portaobgetps

Reactivos
Caldo ‘soya - tr:.ptlca a
Hedio: de cultlvo BHI
Agua’ destilada S
Aceite de inmersidn .
Azul de€ metileno i
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inactivacidn v tefiido’del S. aureus ’

’Parmallna al 1%
" Fenol: :

“PES 7.2-
b S‘Pss \'AT
,,LRosa de’ bengala

: Tlnerozal

i3, . -Aparatos
: ~Agitador orbital
'Agit;adory magnético



Cehtﬁifﬁéa €17:7.

Otros ‘materiales -

fAlquSﬁ:éstérii’;

Material utilizado en la prueba. de. coaglutinacidn-

1.

" Tubos~de emsayer T

:Albumlna sérica bovzna
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