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LEGUÍZAMO RAMÍREZ ALEJANDRO. Determinación de los ti tulos de 

anticuerpos contra el virus de la enfermedad de ojo azul en animales 

para abasto procedentes del Baj io de la República Mexicana. Bajo la 

asesoría de MVZ. M. en C. Rosalba Carreón Nápoles, MVZ. Carmen 

Mercado García y MVZ. Dr. Humberto Ramirez Mendoza. 

Para este trabajo se seleccionaron animales para el abasto 

procedentes de la zona del Bajío de la República Mexicana. Se 

colectaron 788 muestras sanguíneas de cerdos al momento del 

sacrificio en diferentes rastros del área metropolitana. El muestreo 

se realizó de marzo a mayo de 1997 y de marzo a mayo de 1998. Los 

sueros se utilizaron para determinar títulos de anticuerpos contra el 

virus de la enfermedad de ojo azul (EOA) por medio de la técnica de 

inhibición de la hemaglutinaci6n (IHA). Los sueros se consideraron 

positivos a partir de la dilución 1:16. En 1997, de 428 sueros, 37 

(8.6%) resultaron positivos a la presencia de anticuerpos contra el 

virus de la EOA. En 1998, 162 (45%) de 360 sueros resultaron 

positivos. El título mínimo observado de anticuerpos en sueros 

positivos fue de 16 para ambos años y el titulo máximo fue de 64 para 

1997, en comparación con 1998 que fue de 512. En el análisis 

estadístico se observó que hubo diferencia significativa {p<O. 05) 

entre los sueros positivos y negativos para ambos años y entre los 

sueros positivos de 1997 y 1998. Por lo anterior se concluye que el 

virus de la EOA tuvo mayor circulación en animales de finalización 

destinados para el abasto en 1998 al compararlo con 1997; es evidente 

la presencia del agente infeccioso de los estados del Bajío 
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INTRODUCCIÓN 

Las enfermedades en la industria porcina representan un problema 

económico ya que afectan tanto los sementales como las hembras de pie 

de cría. Entre las enfermedades virales que afectan los parámetros 

reproductivos se encuentran: síndrome respiratorio y reproductivo del 

cerdo (PRRS), parvovirus porcino (PPV), fiebre porcina clásica (FPC), 

enfermedad de Aujeszky (EA), influenza porcina (IP), enfermedad de 

ojo azul (EOA) y diarrea viral bovina (DVB) . 1 

El agente causal de la EOA (Ru.bulavirus porcino) s6lo se ha aislado 

en México. Se observó la enfermedad por vez primera a principios de 

1980, la cual se caracterizó por producir signologia nerviosa en 

lechones y opacidad azul turquesa en la córnea de animales de 

diferentes edades. Los primeros casos fueron observados en granjas de 

La Piedad, Michoacán. 2' 3' 1 Sin embargo, la enfermedad se difundió 

rápidamente a granjas de los estados de Guanajuato y Jalisco. 4 En 

1982 la enfermedad se diagnosticó en el Estado de México y en 1983 en 

el Distrito rederal, Nuevo León, Hidalgo, Tlaxcala, Tabasco y 

Querétaro. 4•
6 En 1992 se diagnosticó en los estados de Campeche, 

Colima, Morelos, Puebla, Quintana Roo y Veracruz. ~ 

El agente infeccioso ingresa a una granja al introducir cerdos 

infectados. La via natural de infección es la oronasal por medio de 

aerosoles contaminados con el virus. 6 Experimentalmente se han 

infectado embriones de pollo inoculados por la cavidad alantoidea. 

Las ratas de laboratorio (~s~) cepa Wistar tienen capacidad 

de seroconvertir a la inoculación por la vía intramuscular. Sin 

embargo las ratas grises de campo (Rattus norveqicus) capturadas en 

granjas donde se presenta la infección han sido negativas a la 

:seu>logid L:UJJLl.d ld 
- . . ~ 
t.UA. y r...u11ejos 
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(Oryctolagus cuniculus) no presentan signología al ser inoculados via 

intramuscular, pero producen anticuerpos. 6 ' ¡I) El perro (Canis 

familiaris) no presenta signología ni produce anticuerpos contra el 

virus al ser inoculado por vía intramuscular, subcutánea, sacos 

conjuntivales, instilación nasal o por consumir carne de cerdo 

contaminada.'· 11 La inoculación experimental (vía oronasal) de cerdos 

ha demostrado que el virus inicia su replicación en mucosa nasal y 

tonsilas, se difunde a los pulmones y a través de los nervios 

trígémino y olfatorio se disemina al sistema nervioso central (SNC). 

El agente infeccioso se distribuye a todo el organismo a través de la 

viremia. 1= 

Los signos clinicos dependen de la edad y el sexo de los animales 

infectados. Los lechones de 2 a 15 dias de edad presentan signos 

nerviosos: incoordinación, rigidez en miembros posteriores, temblores 

musculares y marcha rigida. No presentan anorexia, ya que los 

animales siguen mamando mientras puedan desplazarse hacia la madre. 

Los cerdos generalmente se postran en decúbito lateral con 

movimientos de pedaleo y caen en letargo. Al mismo tiempo pueden 

presentar fiebre, eritema cutáneo, pelo erizado, dorso arqueado, 

conjuntivitis, epifora y conductas corno el morder o golpear objetos. 

La morbilidad va del 20 al 50% y la mortalidad del 87 al 99%, misma 

que ocurre entre 30 y 48 horas desp·.1és de la postración. 3'
6

'
11

'H Del 1 

al 10' de los lechones manifiestan opacidad de córnea uni o 

bilateral. ,,n En animales de 15 a 45 Kg de peso, la opacidad de 

córnea se presenta del 1 al 20% y la mortalidad es menor al 1%. En 

caso de que exista una asociación con otros agentes etiológicos se 

puede incrementar este valor. ltl,l'.l 

Los reproductores también pueden desarrollar opacidad de córnea con 

una frecuencia similar a los animales en lactancia y crecimiento. La 
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falla reproductiva incluye un aumento del 2 al 24% en el número de 

1-::cr::::r:c::; ¡;a:.:i.:!V5 mu~L l..u::i y del l al St en tetes momificados, asi como 

un aumento de repeticiones durante la 6"' y 8ª semanas de edad. La 

fertilidad del hato disminuye en un 15% con retraso del ciclo estral 

de hasta 45 dias después de la monta. 14 

En sementales se presenta orquitis aguda unilateral de curso rápido, 

seguido de atrofia testicular generalmente unilateral que va del 30% 

(Ramirez et al, 1997) hasta 75% (Zermeño M, 1994). La motilidad 

espermática disminuye en un 10%, la cual repercute en la calidad del 

semen.1~,16,l? 

En una piara al manifestarse signos clinicos de tipo nervioso después 

de un periodo de 2 a 3 semanas, se sugiere realizar pruebas 

serológicas que determinen los titulos de anticuerpos, como la 

técnica de inhibición de la hemaglutinación contra el virus de la EOA 

(Martinez y col, 198 6) . En lechones lactantes es posible detectar 

anticuerpos debido a que las cerdas que padecen la enfermedad 

desarrollaron anticuerpos y los transfieren a su descendencia. 20 En 

estudios realizados en granjas engordadoras con animales 

seropositivos a EOA entre los 15 y 45 Kg de peso, se ha detectado que 

los anticuerpos maternos declinan entre las 8 y 12 semanas; si los 

lechones están en un ambiente contaminado con el virus de la EOA es 

posible que sufran una infección clinica entre la 10" y 13ª semanas 

de edad, lo cual coincide con el descenso de la inmunidad pasiva. 20
•

21 

En granjas con sistema de producción cerrada los anticuerpos 

persisten hasta por 15 meses y la enfermedad se autolimita. 21 

En animales donde se han aislado los virus de ojo azul también se han 

identificado otras enfermedades como enfermedad del edema, neumonia 

enzoótica, pleuroneumonía por Actinobacillus pleuropneumoniae, 
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de ojo azul inmunosuprimen en la primera semana de contacto a los 

animales. El virus predispone a otras infecciones de tipo 

secundario. 111
'

21 

La aplicación de medidas preventivas contra la EOA se llevan acabo 

considerando el control del personal, visitantes y vehículos; control 

de pájaros y roedores; traslado de animales, deposición de animales 

muertos y disposición de un espacio para la cuarentena de los 

animales. También debe llevarse acabo los análisis serológicos en 

animales para reemplazo.f 
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JUSTIFICACIÓN 

La amplia difusión de la enfermedad en la piara nacional ha cobrado 

importancia en los últimos años. Debido ha esto, se han evaluado de 

manera rutinaria los títulos de anticuerpos en cerdos de pie de cría 

y sementales con el fin de diagnosticar la enfermedad en granjas 

porcinas. El conocer los niveles de anticuerpos contra el virus de la 

EOA permite llevar a cabo medidas preventivas, así como la 

eliminación de 10::1 animales :,eroposi ti vos. A pesar de lo anterior, 

los animales de la linea de producción destinados para el abasto no 

se han evaluado serológicamente, por lo que se desconoce si 

estuvieron o no en contacto con el virus. 24 

Por consiguiente, se seleccionaron animales destinados al abasto 

procedentes 

número de 

del Bajio, zona conformada por los estados con mayor 

cerdos en la República Mexicana: Jalisco con 19.9%, 

Guanajuato con el 12. 6% y Michoacán con el 7. 4% de cerdo en pie, lo 

que equivale al 39% de la producción nacional. 2
$ 
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HIPÓTESIS 

La presencia de anticuerpos contra el virus de la EOA en cerdos 

enviados a rastro y provenientes de la zona del Bajío se ha 

modificado debido a que se han mejorado las medidas de control 

sanitario en la zona. 

OBJETIVO 

Determinar los títulos de anticuerpos contra el virus de la EOA en 

sueros de cerdos para abasto procedentes de la zona del Bajío. 
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MATERIAL Y MÉTODOS 

El presente trabajo se realizó en el Departamento de Producción 

Animal: Cerdos, en la sección de diagnóstico, área de virologia, de 

la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia de la Universidad 

Nacional Autónoma de México. 

Se colectaron 788 muestras de sangre en diferentes rastros del área 

metropolitana del Distrito Federal de animales provenientes del Bajio 

de la República Mexicana en el periodo de marzo a mayo de 1997 y de 

marzo a mayo de 1998. Las muestras se obtuvieron durante el 

sacrificio de los animales. Se colectaron aproximadamente 10 rol de 

sangre en tubo "vacutainer®" sin anticoagulante. Se obtuvo el suero 

después de centrifugar las muestras a 2sooi durante 10 minutos. Una 

vez separado el suero se congeló a -20º C hasta su utilización. Para 

la técnica de inhibición de la hemaglutinación (IHA) los sueros se 

inactivaron a 56º C durante 30 minutos. La adsorción del suero se 

realizó con caolín y eritrocitos de bovino al 5%. La dilución del 

suero que se utilizó fue de 1: 2. Una vez concluidos estos pasos se 

transfirieron los sueros al igual que los testigos positivo y 

negativo a una microplaca de 96 pozos que contenian solución salina 

fisiológica. Se realizó una dilución doble seriada de los sueros. La 

dilución inicial fue 1:4 y la final de 1:512. Posteriormente, se 

colocaron 8 unidades hemaglutinantes (UHA) de antigeno de ojo azul 

(Cepa PAC 111 proporcionada por el Departamento de Producción Animal: 

Cerdos) por pozo y se incubaron las placas a temperatura ambiente 

durante 30 minutos. Una vez transcurrido este tiempo se colocaron 

eritrocitos de bovino al 0.5% a toda la placa y se incubó a 

temperatura ambiente. La lectura se realizó a los 30 minutos. Los 
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sueros se consideraron positivos a partir de la dilución 1: 16. zt> La 

. - '• . . •. . • . . . . -•, n 
.1.11.1..ui.111cH.auu yut:: :,t:: uo1..uvu ::st:: c:u1d.LJ.zu d i:..raves oe .La prueoa ae -.11 • 
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De 30 sueros colectados en 1997 del estado de Guanajuato, el 100% 

resultó negativo a anticuerpos contra el virus de la EOA. En Jalisco 

de 287 sueros, 33 (12.99%) resutaron positivos y 254 (87.01%) fueron 

negativos. En Michoacán de 111 sueros, 4 (3.6%) resultaron positivos 

y 107 (96.4%) fueron negativos (Figura 1 y cuadro 1). 

Del total de sueros evaluados para 1997 sólo 37 resultaron ser 

positivos con títulos igual o mayor a 16 (8.64%), con un rango de 

titulo de 16 (5.31%) a 64 (0.23%). El resto de los sueros fueron 

negativos (91. 35%) (Figura 3). 

Para 1998 se evaluaron 360 sueros. En el estado de Guanajuato de 124 

sueros, 68 (54. 84%) resultaron positivos y 56 {45 .16%) fueron 

negativos. En Jalisco de 184 sueros, 69 {37.5%) resultaron positivos 

y 115 (62.5%) fueron negativos. En Michoacán de 52 sueros, 25 

(48.07%) resultaron positivos y 27 (51.93%) fueron negativos (Figura 

2 y cuadro 2). 

Del total de sueros evaluados para 1998, 162 fueron positivos, lo que 

representa el 45% del total. De éstos, 64 (17. 77%) tuvieron como 

titulo minimo 16 y 4 (1.11%) como título máximo 512. El resto fueron 

negativos (55%) (figura 3). 

Al comparar los sueros por entidad y año, se observó que el mayor 

número de positivos se presentó en 1998 con respecto a 1997 {cuadro 

3). 

A través de la prueba de. Ji 2 se compararon los resultados por año y 

se observó diferencia significativa (p<0.05) entre los dos años 

(cuadros 1 y 2). 
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DISCUSIÓN 

La campaña nacional para el control y erradicación de la fiebre 

porcina clásica se inició en 1973, pero no fue operativa durante esta 

década. En 1980 se retoma esta campaña y se intensifica en 1991 en 

forma sistemática. En 1994 se inicia la campaña contra la enfermedad 

de Aujeszky. El objetivo de ambas campañas fue tener un mejor control 

sanitario en todo el pais. Además se promovió que se mejoraran las 

medidas de bioseguridad a nivel de granja con aplicación de la norma 

NOM-007-ZOO-1994 referente a la movilización de cerdos en engorda, 

pie de cria, ferias y exposiciones con la identificación de origen y 

de.stino. Se establecieron cuarentenas para 

diagnóstico. 28 En 1990 en la región centro-occidente, 

observación y 

se presentaron 

60 brotes de fiebre porcina clásica. Sin embargo, en 1993 se redujo a 

un solo brote. Posteriormente se iniciaron programas de 

centinelizaci6n con el fin de constatar la ausencia de virus de campo 

y así poder iniciar la fase de erradicación. Además se intensificó la 

inspección y el control de la movilización animal en 1996. 11 Con las 

medidas sanitarias aplicadas para estas 2 enfermedades era de 

esperarse que la incidencia de la enfermedad de ojo azul disminuyera, 

pero los resultados obtenidos en este trabajo indican lo contrario. 

En 1986 Martínez y col. realizaron perfiles serológicos en animales 

de algunas granjas de ciclo completo. Los titulas máximos de 

anticuerpos contra la EOA se observaron en las hembras de pie de cría 

y en los lechones. Las hembras que padecieron la enfermedad 

desarrollaron anticuerpos y los transfirieron a sus camadas. Los 

lechones en contacto con los virus, no presentaron signología cuando 

lactaron y se destetaron.·c· A parte, la presencia de anticuerpos 
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maternos en los lechones declinan entre las 8 y 12 semanas de edad y 

se espera que los animales al llegar a la ecapa de finalización 11u 

presenten respuesta serológica contra el virus de la EOA. 2º' 21 Sin 

embargo, en 1996 Socci y col. observaron que 4 granjas de 35 en 

total, tuvieron anticuerpos contra el virus de la EOA en la etapa de 

finalización en zonas endémicas a la enfermedad. Al momento de 

realizar el muestreo en las granjas no se observó signologia en los 

animales. 30 En granjas con sistema de producción cerrada, la 

enfermedad se autolimita y los títulos de anticuerpos disminuyen. Los 

animales en etapas de finalización tienden a presentar escasa o nula 

prevalencia a los anticuerpos para la EOA. 2º 

En 1998 Correa y col. realizaron estudios en sueros colectados en 

1995 para determinar títulos de anticuerpos contra el virus de la 

EOA. Se encontró una positividad de 4.43% para el estado de 

Guanajuato y 2. 85 para Michoacán. 31 Lo cual concuerda con este 

trabajo, ya que para 1997, se observó que la mayor parte de los 

sueros analizados de los tres estados resultaron negativos. Sin 

embargo, en los resultados de 1998 se observó un incremento en la 

incidencia de anticuerpos para cada uno de los estados al compararse 

con 1997. 

Existen trabajos donde se han evaluado vacunas experimentales y se 

han aplicado a hembras de pie de cría en el último tercio de 

gestación. El objetivo es proteger a los lechones transfiriendo la 

inmunidad por medio del calostro. Se ha evaluado la respuesta 

serológica en hembras antes y después del parto, asi como el 

comportamiento de titules de anticuerpos contra el virus de la EOA. 

Las camadas que proviene de hembras no vacunadas al ser desafiadas 

con los virus de campo, presentan morbilidad del 100% y mortalidad de 
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morbilidad de 23% y mortalidad del 15%, por lo que se considera una 

población susceptible; sin embargo, la utilización de vacunas en la 

linea de producción (destete, crecimiento, desarrollo y finalización) 

no va a disminuir los problemas mientras no se ponga en evidencia la 

circulación del virus dentro de la granja. La presencia de 

anticuerpos en animales de finalización pudiera deberse a la vacuna 

que se utiliza en algunas granjas. Estas prácticas de manejo se han 

venido realizando desde el inicio de la enfermedad, por lo que la 

frecuencia de animales positivos debió ser similar al comparar ambos 

periodos. 
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CONt.;1,u~J.UNES 

l. Se observó un incremento en los titulas de anticuerpos y número de 

animales positivos para 1998. 

2. Es evidente la presencia del virus de la EOA, debido a que en los 

rastros predominan animales provenientes de Jalisco, Michoacán y 

Guanajuato. Además los estados del Bajio se consideran enzoóticos 

para varias enfermedades y en esta zona se observaron los primeros 

brotes de la enfermedad. 
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cuadro 1 

NÚMERO TOTAL DE SUEROS POSITIVOS Y NEGATIVOS EN ANIMALES PARA ABASTO 

PROVENIENTES DEL BAJÍO EN 1997. 

Positivo Negativo TOTAL 

JALISCO 33 254 2B7 

MICHOACAN 4 107 111 

GUANAJUATO o 30 30 

TOTAL 37 391 428 
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Cuadro 2 

NÚMERO TOTAL DE SUEROS POSITIVOS Y NEGATIVOS EN ANIMALES PARA ABASTO 

PROVENIENTES DEL BAJÍO EN 1998. 

Positivo Negativo TOTAL 

JALISCO 69 115 184 

MICHOACAN 25 27 52 

GUANAJOATO 68 56 124 

TOTAL 162 198 360 
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cuadro 3 

COMPARACIÓN DE SUEROS POSITIVOS EN ANIMALES PARA ABASTO 

PROVENIENTES DE BAJÍO POR IDENTIDAD Y POR AÑO. 

1997 1998 
Positivo Total. Total. Positivo Total. Total. 

positivo positivo 
1 -1 

JALISCO 33 287 11.49* 69 184 37.5* 

MICROAC1\N 4 111 3.60* 25 52 4B.07* 

GU1\NAJUATO o 30 O* 6B 124 54.84• 

TOTAL 37 428 8.64** 162 360 45** 

~ Porcentaje que incluye los positivo~ por estado. 

Porcentaje que incluye los posltivót de los 3 ee:tad.OJS-
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