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RESUMEHN

En el Estado de Querétaro, durante el periodo de 1981 a junio de -
1987, se han diagnosticado en el laboratorio de Calamanda ( S.A.R.H. )-
12 casos de Rabia humana con una tasa de mortalidad por arriba del pro-
medio Nacional y 941 casos positivos de Rabia en animalec, de los cua--
les el B86% corresponde a los canideos. Se han administrado 75 029 do-
sis de vacuna antirrabica humana en el periodo de 1980 a 1986, lo que =~
implica un elevado nimero de tratamientos que producen molestias e inse
guridad a la poblacion oxpuesta. La direccion de Salud aplice 15 925 -
dosis de vacuna antirrabica canina en todo ¢l Estado durante 1986, can-

tidad que esta muy por abajo de la poblacién canina estimada que es de
75 000 perros.

Para realizar este proyecto se llevo a cabo un analisis estadisti-—
co de la Rabia en c] Estado de Quercétaro para justificar la necesidad -
que existe de hacer frente a esta e¢nfermedad y on base a un cuestiona-
rio previamente elaborado se realizéd una investiqacién de 5 centros An-
tirrdbicos ubicados en las Ciudades d - Guadalajara, Toluca, Ledn, Cela-

ya y Cuautitlan.

El resultado de esta investigacidn cs este proyecto que justifica
la construccidén de un Centro Antirrabico en ésta Ciudad. Las principa-
les funciones de este Centro serian; la realizacion de campafias de vacu
nacioén que logren una alta cobertura dentro de la poblacion canina, la
eleminacion y control de perros callejeros, incluyendo también un pro-
grama de educacion a la comunidad para concientizarla sobre esta enfer—
medad.

Este trabajo se realizd con la intencién de ayudar a resolver eéste
problema de Salud piblica en la Ciudad de Querétaro, que carece de los
servicios de un Centro Antirrabico Y que con su creacion se 1oqraria un
mejor ccntrol de esta enfermedad y de otras zoonosis que pueden transmi
tir los perros, ademas se disminuirian los tratamientos antirrabicos hu
manos asi como la incidencia de Rabia humana y animal.



INTRODUCCION

A) JUSTIFICACION

£l tema de la rabia ha sido tratado en inumerables trabajos y estu
diado desde diferentes éngulos, atn cuando no es una enfermedad que cau
se altas mortalidades, representa un fuerte problema de salud piblica a

nivel nacional y regional, pues afic con afioc se ha mantenidn presasnte ¢

|[%]

brando nuevas victimas, provocando una enorme cantidad de tratamientos,
produciendo grandes perdidas econdOmicas e inquietando a la poblacidn --

hasta la psicoesis general (17),

En la rabia urbana sabemos que el principal transmisor al hombre -
es el perro, se estima que tanto en zonas urbanas come rurales, coxiste
aproximadamentc un perro por cada diez habitantes, aumentando esta pro-—
porcién en zonas densamente pobladas. De oste grupo de animales, la ma
yoria tiene accesc a la via pﬁblica deambulando libremente por las ca-
lles sin la vigilancia y control de sus duefios, constituyendo el princi
pal rescrvorio y ruenie de imfeosion do eara anformedad y de otras zoo-

nosis (8).

El control de la rabia urbana depende basicamente de dos factores
descritos por el comite de expertos de la Organizacion Mundial de la Sa
lud y son los sigquientes:

a) Vacunacion de animales domésticos.

b) Fliminacidn de animales callejeros por medio de capturas perio-

dicas.

£stas dos medidas deben ir unidas en el programa de control, ya ~-

que cada una por si misma no seria suficiente (2).

P

Vemos con preccupacion que la Ciudad de Querétaro no cuenta c¢on un
Centro Antirrabico aunque esta necesidad existe como ya lo han manifes-
tado; la Asociacion de Ganaderos, el Colegio Médico, la asociacion de -
Médicos Veterinarios, declaraciones f8e la poblacién afectada por esta -
enfermedad y las estadisticas que se menciopnan en este trabajo. Si bi-

én es cierto que las autoridades encargadas de vigilar la Salud Pﬁblica



realizan en forma esporadica campafias de vacunacidn con los elementos —
: : . caf
disponibles que no siempre son los idoneos, dando como resultado un ser

P € . TN
vicio pobre raquitico aungue el proposito es bueno.

. hd 3 x :
Sabemos gue las necesidades medico agistenciales aumentan en forma

paratela 2l crecimiento dcmsgtéfico y olro hecho que justifica la insta
iacidén de un Centro Antirrabico, es la poblacién éon que cuenta la ciu-
dad de Querétaro y gue es de 385% 610 habitantes distribuidos en 122 lo-
calidades (Poblacibdn estimada en 1985, Dir. Gral. de Estadistica, S.P.P.
Qro.), esto sin contar la poblacién de los municipios mas cercanos que

recurren a esta ciudad en busca de asistencia medica y tratamientos an

tirrabicos.

La Ciudad de Querétaro ha venide aumentando sus servicios medicos
para la poblacion con dependencias como el 1.M.S.S5., [.S5.S5.T.E., Hospi-
tal General, etc., pero considero que no se ha dado la importancia que
merace la instalacion de un Centro Antirrabico, ya que con éste se pro-

s . .
plcxar.{a un mejor control de esta enfermedad y

pueden ser transmitidas por los perros ademis se disminuiria el eleva-
do numerc de tratamientos antirrabicos en humanos, se disminuiria la in
cidencia de rabia en humanos y en animales, se atenderian las denuncias
de los animales agresores reportados y sc pondrian bajo observacion me-
dica, se planearian campafias da vacunacion, conirol de perros calleje-
ros y asistencia profesional a la pobldcién gue requiera de este servi-
cio.

Todo esto me ha motivado a desarrollar este proyecto con la inten-
cidn de ponerlo a disposicién de las autoridades correspondientes, espe
rando ayudar con esto a resolver las necesidades en el area de Salud Pé

. .
blica, de una ciudad cada vez mas importante como lo es Queretarxo.



B) ANTECEDENTES DE LA RABIA.

La Rabia, también conocida como Hidrofobia, Lyssa, Derriengue ( en

bovinos ), es una enfermedad infecciosa aguda y mortal, que afecta prin

cipalmente al sistema nervioso central y se caracteriza por producir --

. i . P Iy .
cambios en la conducta, agresividad, paralisis progresiva y es invaria-
blemente mortal. Es causada por un virus, el cual frecuentemente se en
cuentra en la saliva del hudsped infectado y suele transmitirse por moy

deduras o lameduras cueando existe alguna lesion en la piel (3,4).

< . - .
Haciendo un breve resumen historico de la enfermedad, podemos men-—
cionar que:

2000 afios A. C., las civilizaciones que floraciercn en los margenas de

’ - :
lJos rios Nilo, Eufrates e Indo, ya conocian la rabia y como a las de~

- n 1 L4 . .
mas enfermedades le atribulian un origen divino.

550 afios A.C. Democrito descubrid la rabia en perros y animales domesti

cos.
332 afios A.C. Aristdteler cefiala su transmision por la mordedura de pe-—
rros enfermos a otros animales. .

100 afles A.C.

Celso recomocid la relacion entre la rabia en.e) hombre y
en los perros. ‘ v

Se acepta que en América no existia la rabia canina antes de la llegada
de los espafioles conquistadores.

La referencia mas antigua en Mexico data de 1709, en los anales de la -
Santa !nquisicién.

1881, Pasteur con Chamberlain, Roux y Thuillier, demuestran la frecuen-

te virulencia del sistema nervioso de los animales enfermos de rabia, e
inoculan intracerebralmente el material sospechoso para repreducir la -

enfermedad.
1885, Pasteur vacuna al hombre por primera vez, el 6 de julio del mismo
afio, en el joven Joseph Maister.

1903, Negri descubre los corpﬁsculos que llevan su nombre en el cerebro
de perro y el sitio predilecto de su ubicacion es el asta de Ammon.
1910, el br. Emilic Fernandez en la Ciudad de México, informa por prime

ra vez sabre la rabia, en el ganado bovino de nuestro pais.



1929, Se adapta el virus al embrion de polle y pato, obteniéndose cepas
avianizadas, para inmunizar a los animales y al hombre,

1966, Sellers aplica el método de tincidén directa « histopatologla para
el diaqnéstico de rabia: los métodos de diagnéstico se complementaron -
al aplicar GColdwasser y Kissling la técnica de Coons a la rabia, y des-
cribir un método de inVEstigacién del virus rabico por los anticuerpos
fluorescentes, quadando en ccta forms establecido el diagnostico de la
rabia en el laboratorio.

FUENTE: Batalla C., Noguez C. (3) .

La enfermedad es producida pox un rabdovirus de la especie Lyssa-
virus, que es estrictamente neurotrofico y produce lesiones sdlo en el
sistema nervioso. Es uno de los virus de mayor tamafio ¥y relativamente
Erégil, es Qestruido por los Scidos, los alcalis, el fenol, la formali-
na, el biclorudo de mercurio, la luz ultravioleta y por la pasteuriza-
cién. E) virus en la saliva infectante dura pocas horas a temperatura
ambiente (3,63,

Aspectos Epizootioldgicos.

! pwcde paesuntar en todos los climas y paises del mundo.
No se ha registrado nunca este padecimienio en Australia y Nueva Zelan-
da, y actualmente Gran Bretafia, #Hawail y Escandinavia estan libres de -
lla (4},

En México continuan vigentes las consideraciones sobre los tres eco

®

zistemas e#n los que gravita la rabia (3).

&

a) El urbano, en el cual el principal reservorio y transmisor es el pe-

rro.
b) El rural de las zonas costeras del Pacifico y del Golfo de México, -

en el cual el murciélaqo hematéfago transmite el padecimiento al ga-

nado, ocasionzlmente al hombre y otros animales.

c) El tercer ecosistema, ligado a la forma silvestre, hasta el momento

no representa un fuerte problema para México, ya que solo se presen~

tan casoe aislados eén animales o pequefios brotes en coyotes de la

frontera norte del pais.
Son susceptibles todos los animales de sangre caliente, con la po-



sible cxcepcién de la zarigueya, y no hay variacion por. edades en la
susceptibilidad, ya que pueden enfermar hasta porcinos de un dia de

edad. (4)

La sensibilidad a la infeccidén varia con la especie, pudiéndose

4 :
diferenciar los muy sensibles; carnivoros de la fauna silvestre, ga-
tos y bovinos; los medianamente sensibles, perros, caballos y prima-

tes; y lous pocos =zensibles, el hompre. (3)

Patogenia.

Es posible que ocurra viremia despues de la infeccion, segun su
giere la posible presencia del virus en la leche, en algunos 6rqanos
Yy en el feto, pero nunca ha podido ser demostrada la presencia del -
virus en la sangre. Las Unicas lesioneas producidas radican en el sig
tema nervioso central, ¥ Sc propagan desde el punto de la infeccion
siguiendo la via de los nervios periféricos. El virus inoculado en -
la herida, migra en forma centripeta hasta el sistema nervioso cen--
tral, avanzando de Z a 3 milimetros por hora para llegar al cerebro.
Después avanza en forma ccntri(uqa hacia las glandulas salivales y la
cdrnea: continuando por los nervios periféricos hacia los demas teji

dos del cuerpo. (3,4,15})

Es muy variable el tiempo que trancurre, desde la penetracién -
del virus rabico en el organismo hasta la aparicion de los primeros
signos de la enfermedad. El virus puede estar presente en la saliva
de los perros rabiosus hasta S dlas antes de la aparicidn de los sin
tomas, por esta razon a los perros que han mordido se les somete a -
observacién durante diez diSS como minimo, si el animal sobre vive -

este tiempo puede considerarse sano. (10,14),

Manifestacicnes Clinicas.

Es tan grande la variacion en el cuadro clinico, que cualguier
animal que sepa que ha estado expuesto y presente signos indicadores
de parcicipacién de cerebro & medula espinal debe considerarse rabig
s0 hasta que se dcmuestre lo contrario, (4)

Clinicamente la enfermedad se divide en tres fases; Prodromica,

de Excitacion y Paralitica, sin que necaesariamente se manifiesten en el or



den descrito.

’ <
Fase Prodromica.- Generalmente dura de dos a tres dlas, pero a veces -
pasa inadvertida, pues los sintomas son relalivamente fugaces o poco -

marcados. Se manifiesta basicamente por un cambic de conducta, el ani-

mal se enconde, no obodece al duefio, muestra un comportamiento recelo-

s0 © nervioso y muerde al ire para cazar moscas, La miosis o midriasis
y el nistagmo pueden presentarse ya en este estado, la ingestion de a-
limento cesa o el apetito se pervierte y el aumento de la excitabilidad

se hace patente por sobresaltos con motivo de estimulos externos o de -
ruido. (3,20)

. . 1 . < k4
Fase furiosa.- La duracion de cste periodoe es de medio dia a tres dias,

. - . . : - .4
se caracteriza por inquietud, nerviosismo e irritacion,

frecuentemente
se¢ observa ex

citakilidad, fotofobia e hiperestesia, asi como deprava--—
cidn del apetito. El animal intentas morder todo lo que encuentra a su -
pasco (objetos y animales), no es raro observar la pérdida de sensibili-~
dad al dolur.

EFn estas condiciones los animales sueltos tienden a vagar

sin rumbo, recorriendo larges distancias. Se puede observar un temblor

muscular generalizado y crisis convul .vas. (3}

Fase Paralitica.- Dura algunas horas o de uno a dos dias, se caracteri
za por paralisis bulbar, la paralisis laringea produce un cambio en el
ladrido, por la parélisis de los musculos de la mandibula en los anima
les fluye abundante saliva clara espumosa. La pazélisis ascendente de
la musculatura de las extremidades y el tronco, provocan primerc incoor
dinacion que aumenta hasta llegar a la paralizacién total. La muerte -
sobreviene por paralisis respiratoria. (3,20)

DIAGNOSTICO.,

El diagnéstico de la rabia es una de las tareas mas dificiles e im
portantes que debe realizar el Médico Veterinario, dado que en la mayor
parte de los casos hayprobabilidades de exposicidn al humano.

El diagndstico clinico se basa en la historia clinica y los signos
clinicos que presenta el animal, el cdal en caso de ser sospechoso se -

aislara y se observara durante diez dias. Los perros que mueren durante



la observacién, son llevados al laboratorio para confirmar el diagnésti

co.

El diagndstico de los léboratorios debe hacerse por lo menas con -
dos de las siguientes pruebas.

a) Prueba de Anticuerpo Fluorescentes (Inmunoflucrescencial.

Es la més indicada pués resulta répida y altamente precisa, la efec-
tividad de la prueba es de 99.8 s. (3)

b) Prueba Bioldgica. La inoculacidn intracerebral al ratdn lactante & -
de 21 dlas de edad, se debe realizar siempre que un animal sospechoso
haya mordide a upa persona y la prueba de anticuerpos fluorescentes
haya salido negativa. (3)

c) Diagnés:ico Histopatolé gico. Por la busqueda histolégiCa de los cog
pisculos de Negri.

d) Tincidn de Sellers ( Impronta Directa).

TRATAMIENTO.

En animales no existe un tratamiento especifico. Cuando un animal-
rabioso haya mordido a un animal que no esta vacunade, la quanizacién
Mundial dc 12 Salud sugiere que éste sea sacrificado, ya que el trata-
miento &n estos casos no ha sido efectivo..Si el animal que tue mordido
esta vacunado, siempre y cuando la inmunidad provocada por la vacuna es
té dentro del periodo aceptable, debera recibir un tratamiento de cinco
vacunas puestas en dlas terciados con vacunas de virus inactivado y de-—

. . . N
bera ser cuidadosamente observado durante seis meses. (6.14)

Para el caso de los humanos; la rabia como enfermedad infecciosa,-
se caracteriza por un periodc de incubacidn tan largo, que permite recu
rrix a lo que puede llamarse profilaxis postexposicién. Una vez que o-
currid la exposicién debaera lavarse la herida con una gran cantidad de
agua y con solucion de jabén duro al 2%, enjuagar perfectamente y apli-
car algin cuaternario de amonio. De preferencia la herida deberd dejar
se cicatrizar de segunda intencidén. Inmediatamente después la persocna
afectada se debera remitir a las dependencias oficiales del sector sa-

1ud, en donde el Médico cirujano aplicara el tratamiento que juzgue ne



cesarioc segun el caso. (12,20)

PREVENCION

L. . . .. .

La vacupacion es el metodo preventivo mas importante a seguir para
evitar los casos de rabia en los animales. En. general las vacunas de vi
rus inactivade confieren una inmunidad de aproximadamente un. afic vy las

. . < - z : .
vacunas de virus modificado, conficren una inmunidad mas larga, hasta -
de tres afios (20),

Las personas que freCuentemente esten expuestas al virus de la ra-
bia por motivos profesionales o de ocupacion, como los Médicos Veterina
rios, laboratoristas, empleados de antirrabicos, etc., deberan aplicarse
las vacunas praventivaes {prexposicion), de acuerdo a)l esquema marcado -

por las dependencias del sector salud, que basicamente consiste en cua-

tro vacunas de virus inactivado {Fuenzalida) y checar con cierta frecu-
encia su titulo de anticuerpos contra la enfermedad para posteriores re

vacunaciones {(9,20).

Existe la vacuna de Cedulas Diploides para el tratamieanto en huma=
nos, que comparada con las vacunas aci. imonte disponibles en tejido —--
nervioso y en embrion de pato, es mas segura y con mucho menos tiesgo,-r
de reacciones de vacunacidn, la desventaja es que no se dispone :de ellas
para usarlas ampliamente (2).

CONTROL Y ERRADICACION DE LA RABIA URBANA.

El enfoque mas racional para prevenir la rabia humana consiste en
el control y la erradicacion de la infeccion de los aniﬁales domésticos,
sobre todo de los perros. . ’ _' .

Los procedimientos usados en el programa de- control, tienen como -
objeto la reduccidn rapida de la poblacidn de animales susceptibles, me
diante la vacunacion de los perros y gatos con duefio y la eliminacion -
de los perros callejeros. Se recomienda la vachdgéiénrdé pof lo menos -

el BO % de toda la poblacidn canina de la ciudad y de las zonas suburba
nas (2). :



i0

<) PANORAMA DE LA RABIA EN MEXTCO.

De acuerdo a los estudios estadisticos y epidemioldgicos que se re
alizan en el pais, se ha seleccionado la siguiente informaciodn para mos
trar una panoramica de esta enfermedad.

La rabia en México es un padecimiento enzodtico Y endémico que du-
rante el periodo de 1971 a 1980 ocasiond 750 defunciones humanas, con -
un promedio anual de 7% Casos ¥ una tasa de mortalidad a nivel nacional
de O0.13 x 100 000 habitantes. En este mismno periodo, los estados gque —=-
presentaron el mayox nimero de defuncicnes por rabia fueron; Estado de
México, Puebla, OQaxaca, Guerrerc vy Morelos, incluyendo el Distrito Fede
ral éstos acumulan el 50% del total de los casos. Los estados que no --
han reportacdo defunciones humanas en @l mismo periodo han sido Baja Ca-
lifornia Nowte y Baja California Sur.

{Tabla Neo. 1) (le),

Un serio problema a nivel nacional lo constituye la proliferacion
de porros callejeros gque ocasionan problemas de contaminacion ambiental
y de salud thlica, por la defecacion que realizan al aire libre, lo que
acarrea coutagio do cnformedades entre ellos misros y ademis estas resi

duos al secarse se volatilizan, contaminando el ambiente (8).

Los casos de rabia animal confirmados en el laboratorio durante el
periodo de 1970 a 1980 fueron en total 41 489, de los cuales el 90.45 %
han sido diaguésticados en perros, lo que resulta muy alarmante si toma
mos en cuenta el parémecro de que existe un perro por cada diez habitan
tes, se estima que en 1980 existian 6 738 258 perros de los cuales apro
ximadamente 5 millones deambulaban por la via pﬁblica. aunado a 2sto se
tiene el hecho de que las coberturas de vacunacién canina en toda la Re
pﬁblica Mexicana no rebasa el 15% como promedio a pesar de que el Go-
bierno Federal subsidia la campafia de vacunacién a nivel nacional Y Que

tan sdlo en el afio de 1986 costd 7,000 millones de pesos (8,16).

Lamentablemente en México las defunciones humanas han alcanzado ci
fras tan elevadas, que ha sido considerado despues de Brasil el segundo

pais a nivel mundial con mayor nimero de muertes a causa de la rabia (17).
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Durante las dos Gltimas décadas, el Estado de México ha sido la en
tidad gque mayor numero de casos de rabia humana y animal ha reportado,
siendo Toluca capital del Estado de México, la ciuvdad que ocupa el pri
mer lugar en el mundo en lo que se refiere a la presencia de rabia (16).

Los animales agresores causantes de las defunciones por rabia en -
toda la Repﬁblica mexicana, se distribuyeron en las-siguientes especies
segén su frecuencia, en un B4.6 % los perros fueron causantes de la --

s " P - - oA :
transmision, en un 6 %+ los quiropteros, los gates en 1.7 %, o5 zZorri-

[

llos en 0.4 ® y en un 7.3 & se ignora la especie agresora. (16)



TABLA #

1

pistribucidn porcentual de defunciones humanas por Rabia segﬁn

Entidad Federativa.-

ENTIDAD

Edo. de México
Distrito Federal
Puebla
Guerrero
Qaxaca

Morelos
Michoacan
Jalisco
Veracruz
Coahuila

Suana juala
Sinaloa

San Luis Potosi
Chiapas
Hidalgo
Nayarit
Yucatan
Chibuahua
Durango

Nuevo Ledén
Tlaxcala
Sonora
Querétaro
Tamaulipas
Zacatecas
Tabasco
Aguascalientes

Campeche

o0 ol

PR N N TN NN
*

[FRNY)
L3 L
Now

R R

b

. .
VYUY W W W WO

‘7'3cumulado

ST
336
.39.5
45.4
" 50.2
" 55.0
59.6
63.6
66.9
101
73.0
75.9
78.2
80.5
82.8
85.1
87.1
88.7
90.2
91.7
93.1
94.3
95.5
96.4
97.4
98.1
28.9

12



ENTIDAD 171 - 1981

No. de-casos

Quintana Roo 4
Colima "3
Ba3a California Sur BRI
Baja California Norte o]
TOTAL 750.

FUENTE: Polo Velarde (16)

Direccxon General de Salud Publxca.

48
.36
.o

.0

100.0

13

Acumulado

100.0



1a

E) ANALISIS ESTADISTICO DE LA RABIA EN EL ESTADO DE QUERETARO

La mortalidad por Rabia en el Estado de Querétaro ha presentado -—
descensos y elevaciones, correspondiendo la tasa mis alta a los afios de
1984 y 1985, siendo ¢sta de 0.5 por 100,000 habitantes { 4 cases en ca
da afic ) y la tasa mas baja en 1979 y 1983, afios en que no hubo casos -
humanos. {cuvadro NHo. 1) '

De 1980 a 1986 hubo 12 casos de rabia humana, de los cuales 6 {(50%)
correspondieron al medico rural, S (41.6 %) al suburbanc y 1 (8.3%) al -
urbano. Durante 1987 y hasta el mes de junio del nmismo afio, se reporcé
un case de rabia bumana a pesar de las medidas de control que se han -«
llevado a cabo, por lo que ésta zoonosis sigue representando un proble-
ma de Salud Publica con una tasa de mortalidad por arriba del promedio

nacional que es de 0.13 por 100,000 habitantes. (8)

Fn la Direccidn de Salud del Estado de Querétaro durante el perio—
do de 1981 a 1946, solicitaron tratamiento 6 792 personas agredidas cn
sSu gran mayoria por perros. De éstas, 4103 (60.4%) recibiercn tratamien
to, de los cuales 3 139 (76.5 %) fueron completos y 964 (23,4 %) incom-
pletos. Se aplicaron 39 149 dosis de vacuna antirrabica humana Yy por -
suU partc el Instituto Mexicano del Seguro Social aplicé 35 880 desis en
el mismo periodo. (Cuadro No. 2) (8)

En cuanto a los casos de rabia animal, tenemos que en el periodo -
de 1980 a junio de 1987 se han diagnosticado en el laboratorio 1 052 ca
sos positivos, de los cuales 912 (86.1 %) corresponden a los canideos,—
72 (6.8 &) a los bovinoes, 20 (1.8 %) a los equinos, 13 (1.2 &) a los huy
manos, 10 (.3%) a los suinos, B (.7 %) a los caprinos, 3 (.3 %) a los -

ovinos ¥y 1 (.09 %) a los roedores, (Cuadro No, 3 ) (13),

El laboratorio de Diagnostico Patolégico Animal de Calamanda, Qro.
(S.A.R_.H.) trabaja un premedio de 350 casos por afio para diagnéscico de
rabia, realizando un excelente servicio de diagnéstico mediante la prue
ba de inmunofluorescencia y la prueba bioldgica (inoculacion de ratones).
Los municipios que enviaron mas muestras para diagnostico de rabia a el

. .
laboratorio durante 1984 a 1986 fueron en orden cuantitativo; Queretaro,
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San Juan del Rio, Escobedo, El Mazqués, Corregidora, Cadereyta, Tequis-
quiapan y otros municipios con lo menos de 10 muestras por afio. No soli
citaron examenes de laboratorio lor municipios de Arroyo Seco y Landa -
de Matamoros. (Cuadro No. 4) (13)

La Direccion de Salud (antes S.S.A.) aplico 15,925 dosis de vacuna
antirrabica canina cn todo el Estade durante 1986, on campafias antirra-
1

Py ’ 3 : -
bicas esporadicas y que no cubren las necesidades reales de proteccidn
n

y control de la poblacidon canina.

Existe un alto porcentaje de perros callejeros en las zonas urbanas
y suburbanas con gran susceptibilidad para infectarse con el virus por
sSus costumbres y E£recucnte cxposicién con otros animales agresores, si
a esto le aunamcs la deficiente o nule educacidn para la salud princi-
palmente en Areas rurales y urbanas marginadas, podemos deducir que to-
do lo anterior influyce importantemente en la mortalidad observada y que
para interrumpir la cadena de transmision del padecimiento se requicre
lograr altas coberturas de vacunacidn entre la poblacién canina por me-
dic 4o campafiag hien planeadas vy constantes, asi como la eliminacion y

control de perros callejeros.

. s s ) e, .

Todo esto justifica la construccion de un Centro Antirrabico en es
ta ciudad, que como se ha visto por los datos estadisticos mencionados
necesita de este servicio.



CUADRO 1

MORTALIDAD POR RABIA HUMANA EN EL ESTADO DE QUERETARO,
EN EL PERIODO DE 1976 a 1987 (junio).

A fRo MORTALIDAD
NUMERO TASA
1976 1 0.2
1977 2 0.4
1978 1 g ,o'.z-':
1979 o ‘0.0
1980 1 0.1
1981 1 0.1
1082 2 6.2
1353 o . 0.0
1984 4 0.5
1985 4 0.5
1986 & 5
1987 (junio) 1 0.1

& No se realizd Diagqést.‘\co de laboratorio.

TASA: por 100 000 habitantes.

FUENTE: ESTADISTICAS VITALES DE QUERETARO
DIRECCION DE SALUD EDO, DE QRO.
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CUADRO 2

TRATAMIENTOS ¥ DOSIS DE VACUNA ANTIRRABICA HUMANA ADMINISTRADOS
POR LA DIRECCION DE SALUD EN EL ESTADO DE QUERETARO, EN EL PERIO
DO DE 1981 A 1986.

aARos
CONCEPTO

1981 1982 1983 1984 1985 1986 TOTAL

PERSONAS AGREDI-
DAS QUE SOLICITA . . .
RON TRATAMIENTO. 1021 983 1051 1325 151‘.2" 800 ‘6792 -

RECIBIERON TRA- : e o
TAMIENTO. 608 565 518 821 1023 568 - 4103

TRATAMIENTOS COM-— .
PLETOS 513 41177 354+

3139

TRATAMIENTOS IN- ‘ S ,
COMPLETOS . 95 154 173 105 . 250711877 964

SE ADMINISTRC SUE-

RO ANTIRRABICO 14 10 1 a0 had “a02
DOSIS ADMINISTRA- S e ,
DAs, 7021 5265 4824 8379 999413666 7 139149

FUENTE: INFORME MENSUAL DEL PROGRAMA DE CONTROL Y VIGILANCIA EPI-
DEMIOLOGICA DE RABIA ( DIR. SALUD EDO. QPRO.)
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CASOS POSITIVOS DE KABIA SEGUN ESPECIE DE 1980 ‘A 1387 (junio)

EN EL ESTADO DE QUERETARO.

aAafNos
ESPECIE .
1980 1981 1982 1983 1984 1985 1986 1987 TOTAL
: Junio No. %
CANIDEO 109 113 76 90 137 165 163 59 912 86.1
BOVINO 3 6 I3 9 9 28 8 3 22 6.8
FELINO - 1 5 - 1 7 2 a 20 1.8
EQUINO 3 2 3 - - S 2 20 1,8
HUMANO 1 1 2 - . 4 .4 - 1. 13 1.2
SUINC 1 1 - - 1 2 :51 - - 10 -9
OVINO - 2 - - - - 1 - 3 -3
CAPRINO 1 - T3 1 1 1 2 1 8 .7
ROEDOR - 1 - - - - - - 1 .09
TOTAL 118 127 93 100 153 213 184 71 1059 100

FUENTE: Laboratorioc de Diagndstico Patoldgico Animal en Calamanda, Qro.

( S.A.R,H.}




CUADRO 4

MUNICIPIOS QUE ENVIARON MAYOR CANTIPAD DE MUESTRAS AL LABORA-

TORIO PARA DIAGNOSTICO DE RABIA, DE 1984 A 1986

MUNICIFIO NUMERO DE MUESTRAS PROCESADAS
1984 1985 1986 TOTAL
QUERETARO 112 109 119 : 340
SAN JUAN DEL RIO 32 63 .33 128
ESCOBEDO 21 93
EL MARQUES 22° 75
VILLA CORREGIDORA 15 44
CADEREYTA : 18 46
TEQUISQUIALAN 16 36

FUENTE: LABORATORIO DE DIAGNOSTICO PATOLOGICO ANIMAL CALAMANDA,

QRO. ( S.A.R.H.)
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M ATPIACH L

Localizacion del Estado de Qu:efét:arzfo eﬁ»ipxﬂkep{xblic‘a Mexicana.

S csvaoo o QUERETARO,
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MAPA # 2

DIVISION MUNICIPAL DEL ESTADO DB QUERETARO

N . San Luis Potosi

Guanajuato

Michoacan
QUERETARO
01 Amealco 07 Esequiel Montes . 13‘ Pefamiller
02 Amoles Pinal de 08 Huimilpan 14 Quexétaro
03 Arroyo Scco 09 Jalpan de Serra 15 San Joaquin
04 Cadereyta de dMxteslO Landa de Matamoros 16 = San Juan del Rio
05 Colép 11 Marqués. El 17 Tequisquiapan

0G Corregidora 12 Pedro Esccebedo 182 Toliman



MAPA #3

MUNICIPIO DE QUERETARO
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MUNICIPIO EL MARQUES
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E - DESCRIPCION DEL MUNICIPIO.
1.1 Localizacion y Superficie.

El municipio de Querétaro, en el que se asienta la capital del Bs-
tado del mismo nombre, tiene una superficie de 759.90 kildmetros cuadra
dos (6.,46% del territorio de la entidad), se localiza en las cordenadas
20°36" latitud norte y 100°23° longitud oceste del meridiano de Greenwich,
a 1816 metros sobre el nivel del mar., Limita al norte y al poniente con
el Estado de Guanajuato, al sur con el municipio Villa Corregidora y al

oriente con el municipio de El Marques. (19)

1.2 Clima.

El clima en el municipio es templado semiseco, se caracteriza por
un verano calido, registrandose una temperatura media anual que oscila
entre los 12°C y los 19°C, tiene una humedad relativa media del 55 % y
una precipitacién promedio anual de 560 mm. Los vientos predominantes

son dal noreste, sur y sureste, {19

1.3 Hidrografia.

El principal caudal, es el rio Querétaro que ndace en el municipio
de El Marqués y el vio del Pueblito, ambos son afluentes del rio Apaseo
del Edo. de Cuanajuateo y son de tipo intermitente, con buen caudal oca
sionado por las precipitaciones pluviales y en tiempo de estiaje su co-
rriente es minima. Otro rio que atraviesa el municipio es el Juriquilla,

que nace en los cerros de Jofre y Sta. Rosa. (19)

1.4 Topografia.

En el municipio se presentan tres formas caracteristicas de relie-—
ve, la primera corresponde a zonas accidentadas gue se localizan al nexr
te de la ciudad y abarcan aproximadamente el 35 % de la superficie, la
sequnda corresponde a zonas semiplanas situadas en el centro de la ciu-
dad y abarcan aproximadamente el 30% de la superficie, y por Gltimo las

zonas planas que abarcan aproximadamente <! 35% de la suparficie y se -
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localizan en el centro y al poniente de la ciudad. (19)
2 - MARCO SOCIAL.
2.1 Poblacion.

La poblacién total del municipio estimada para el afilo de 1985, cs
de 385 610 habitantes distribuidos en 122 localidades, del totzl do ha-
bitantes 50.82 3% son mujeres y el 49.1% son hombres, que juntos repre-
sentan ¢l 40.7 % de la poblacion total del Estado de Querétaro. (19)

La tasa media de crecimiento de poblacién intercensal 1970-1980,-
fue de 4.30 y en términos absolutos fue de 130 523 habitantes, ya que
en 1970 la pohlacién era de 163 063 habitantes, lo que representa un -

increrento del 44.4 3 cn esa déeada. (19)

Si tomamos en cuenta la poblacidn actual y la superficie del muni-
cipio, se obtiene una densidad demografica de 507.38 habitantes por ki-

1dmetro cuadrade.

2.2 Cducacidn.

En @l 2rea educativa, el nunicipio cuenta aproximadamente con el -
siguliente nGmero de escueclas en los distintos niveles; 73 escualas de -
nivel preescolar, 143 escuelas primarias federales mas 25 primarias pag
ticulacres, hay 9 escuelas secundarias generales, 5 escuelas teécnicas fe
derales, 2 secundarias para trabajadores, 18 secundarias generales par-
ticulares. En educacidn media superior, cuenta con un CECYT, 5 prepara-
torias particuldres, 2 preparatorias de la U.A.Q., 1 escuela normal del
Estado, 5 normales particulares y una escuela normal superior. En estu~
dios superiores cuenta con la Universidad Autonoma de Querétaro. Insti-
tuto Tecnolégico Regional de Querétaro, y el Instituto Tecnologico de -

Estudios Superiores de Monterrey. (19)
2.3 Salud y Seguridad Social

En el sector salud, el municipio cuenta con. servicio médico distri
buido en las siguientes instituciones; Una.clinica hospital general del

I1.M.S.S., una clinica médico familiar Ne. 15 del I.M.S.S., un hospital
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general "A" de la S.S.A., un Centro de Salud "C", una clinica Hospital
General del I.S$.S5.S.T.E., y la Cruz Roja de Querétaro.

2.4 Comunicaciones y transportes.

El municipio es el centro de comunicacidon del Estado y del pais,-
ya que es el punto donde confluyen las principales vias de comunica-
cién, tanto carreteras, como ferroviarias y telefdnicas de todas las -
partes del Estado y de la Rep&blica. Actualmente la ciuwdad cuenta con
el servicio del tren bala que corre por la doble via Héxico—Querétaro,
que facilita aln mas la comunicacidén con la ciudad de México y el Bajio.

(19)
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL.

Planear la construccion de un.Centro Antirrabice. "

OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Organizar el funcionamiento deliCentro,:especificando”las.acti
vidades a desarrollar. L e

b) Calcular la cantidad de equipo'y mater

buen funcionamiento del mismo,

¢) Calcular la cantidad.dec. persona pe iﬁicando7fup—

ciones.
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MATERIAL ¥ METODOS

MATERIAL,

El presente trabajo se llevo a cabo ‘con la informacion obtenida -

mediante visitas y entrevistas de 5 centros antxrrabxcos, revision

de archivos, revision de tesis y consultas bxblxogtaf;cas;

La informacién se obtuvo de los siguientes lugares.

Departamento de Epidemiologia de la Direccion de Salud y Servicios
Coordinados de Salud Piblica en el Estado de Queretaro ( S.S.A.).

Lahoratorio de Diagnostice Patoldgico Anima)l en Calamanda, Queré-
taro (S.A.R.H,).

Departamento de Medicina Preventiva del T.M.5.S. en Queiétato, -

del archivo de la seccion de inmunizaciones,

Secretaria de Programacion y Presupuesto { S.P.P. Qro.). ‘en la Di

reccion General de Estadistica,

Centro Antirrabico Municipal de Celaya, Gto. (S.S;S.
Centro Antirrapico Municipal de Leon, Gto. ( S. S.A

Centro Antirrabico Municipal de Cuautxclan. Edo. xico {S:S.
A,) :

Centro Antirrabico Municipal de Toluca, Edo.’;
Centro Antirrdbico Municipal de Guadala;ara, Jal

Consulta bibliografica de libros y tesis.
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8) METODOS

Este proyecto se trabajo basicamente en dos partes, la primera de -
ellas consistid en justificar la necesidad que existe de crear un cen-
tro antirrabico en la ciudad da Querétaro, para ecto se realizo un ana-—
lisis estadistico de la rabia durante los ultimos afios, a nivel nacio-
nal, estatal y municipal. Tambien se elaboré un estudio de¢ las caracte-
risticas propias del municipio en donde se piensa instalar dicho centro.
La informacidon obtenida fue analizada y Se presenta en cuadros explica-

= . :
tivos, graficas y mapas.

La segunda parte de este trabajo consiste en ¢l desarrello del pro-
yecto y para esto nos basamos en la informacion y oxperiencias transmi-
tidas por los @irsctores de los cinco Centros Antirrabicos antes mencio
nados, en cada uno de ellos se aplicé un cuestionario previamente clabo

rado en el cual se incluyen los siguientes aspectos:

~ Secciones y departamentos <on los gue cuenta ¢l Centreo Antirrabico,
Dimensiones de cada seccidn, material de construccion Yy su ubicacidn
dentro dcl Control

Funcionalidad de sus instalaciones y equipo.

Personal y equipo con el que cuentan.

Actividades guc realizan en el Centro y sugerencias para lograr un --
servicio mas eficiente.

—~ poblacién humana y canina que tienen que cubrir en su area.

- Ademas se consultaron libros, tesis y folletos sobre el tema, para --
tener un mejor criterio en la elaboracidon de este proyecto, procuran-
do siempre que fucra funcional y eficaz de acuerdo a las necesidades
propias del Municipio.



DESARRCLLO DEL PROYECTO

A) Instalaciones y: equipo aevaentio Antirrébico

En yeneral el C. A, ‘estara dividido en dos: grandes zonas.

ZCNA " & " ( con acceso al publico )
Direcciodn
Administracion
Sala de espera
Sanitarios para uso del publico
Sala de vacunacién para animales
Oficina de las secretarias ( Recepcion )
archivo
Caja (Reccpcién de pagos) )
Quirdfano ( Sala de esterilizacion)

o MouLZ

cubicul
cubliculo de M. Cirujano

Sala de vacunacidn para humanas

Bodeaga

Sanitarios para uso de empleados
Sala de juntas

Caseta de vigilancia

Estacionamiento para usc del publico

ZONA " B " (el piblico no tendra acceso a‘esta zona):

Bodega para alimento

Bafios para los trabajadores

Sala de necropsias

Camara de refrigeracidn para cadaveres
Areas para Jjaulas de observacidn

Area para jaulas de hembras paridas

Area para jaulas de gatos

29
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(Continuacidon )

Area para jaulas comunales

Bafio para los animales (control parasitos externcs)
Area para jardin central

Estacionamiento para vehiculos del C;A.‘,
Camara de qas S
Motor diesel

Tanque diesel

Horno crematorio

Cisterna de agua

Vehiculos para uso del C,A.

(Ver pléngéyéqudg dél C.A.)
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B8) JUSTIFICACION DE CADA SECCION.

EL centro-antirrabico estara dividido en dos zonas.

208A A

En donde el publico tendrad acceso controlado a las siguientes inau-
talaciones: recepcién, vacunacién de animales, cubiculo de los M.V.Z. '
del Méd. Cirujano, direccion, administracion, sala de vacunacién de hu-

manos y sanitarios.
Z0NA B

En donde el pﬁblico no tendra acceso a instalaciones tales comoj -
jaulas de observacién, necropsias, camara de gas, horno crematoric, etc.
Esto se hace para llevar un mejor control y brindar mayor seguridad al
pﬁblico gue acude al C.A., asi como también para evitar que gente sin -
el criterio necesario, presencie actividades gque muchas veces son criti
cadas y refuerzan la creencia de que los C.A. son lugares donde solamen

te se sacritfica y maltrata a los animales (i),

INSTALACIONES DE LA ZONA A

DIRECCION. Se sugiere que el Director del Centro sea un Medico Veteri-
nario Zootecnista por sor cl profesionista que esta capacitade para gui
ar y coordinar el 6ptimo funcionamiento del Centro, ya qQue este puesto
requiere de conocimientos médicos, zootécnicos y adininistrativos. El Di
rector debera tener una oficina para uso exclusivo, en donde atendera -
los distintos asuntos concernientes al buen funcionamiento del Centro.
Estara equipada con un escritorio, extension de teléfono, librero, ar=

chivero y asiento para cuatro personas.

ADMINISTRACION. El administrador (L.A.E.) desempeiiara una actividad --
muy importante ya gue la q:qanizaczén del Centro estara dividida en un

Area Administrativa, por 1o que debe contar con una oficina propia en -
donde pueda desarrollar su trabajo. El equipo necesario sera un escrito

. . 1] : : : ¢
rio, un archivero, una estanteria para libros de ccntabilidad y asien-
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tos para dos personas.

SALA DE ESPERA. Su existencia se justifica porque el C.A. es un lugar
de asistencia pﬁblica y las personas que acuden a solicitar algﬁn sex
vicio, generalmente vienen en grupos de dos o tres persconas, por lo an
terior se sugiere que la sala tenga una capacidad para alojar cémodameg

te a 10 personas.

SANITARIOS PARA USO DEL PUBLICO.- Como en todos los lugares de asisten-
cia pﬁblica, por regla deben existir dos bafios, uno para mujeres y otro
para hombres. CTada unc de ellos debe contar con su equipo completo de -

W.C., lavabo y espejo.

SALA DE VACUNACION PARA ANIMALES.- Deberd ser lo suficientemente anmplia
para desarrollar un servicio practico y funcional. Contara con dos ---
puertas, una de ellas serd exclusiva para entrada y la otra para salida,
esto es con ¢l fin de evitar rifias entre los animales y posibles ries-

gos d= agrasién a los duefios. El euipo necesario sera una mesa clinica.
un refrigerador para las vacunas, un lavabo y una vitrina para guardar

el eguipo necesario.

OFICINA DE LAS SECRETARIAS.- Esta oficina ser3 un poco mas amplia que - ‘
las otras, pues cn ella estaran integrados los servicios de recepcion, -
archivo y caja (ver plano anexo). Las secretarias orientaran a las per
sonas gue soliciten algﬁn servicio v controlarin las entrevistas con el

director.

QUIROFANO (sala de esterilizacidn animal).- Esta seccion tiene como fi-
nalidad ayudar en el control de la poblacion canina, realizando la este
rilizacidn quirﬁrgica a los animales que asi 10 requieran y gue su duefio

lo solicite.

CUBICULO DE LOS M.V.Z.- En esta seccion los M.V.Z. podrén dar asesorias,

platicas y planear sus actividades (campafias de vacunacidn, razzias, etc.).

CUBICULO DEL MEDICO CIRUJANO.- En el cual el M. C. pueda desarrollar sus

funciones tales como: asesorias, consultas, programar tratamientos inmu

nizantes, etc.
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SALA DE VACUNACION PARA HUMANOS.- El servicio que brindara esta seccidn
es muy Gtil y necesario para poder atender de inmediato a las personas
que hayar sido agredidas y requieran de primeres auxilios y posiblemente
de un tratamiento inmunizante. Debera contar contar con un refrigerador

y el equipo instrumental necesario para realizar las curaciones.

’ . N
BODEGA.~ Esta seccidn se destinara para almacenar el equipo de oficina
que no se este utilizando, guardar el equipo que se utiliza en las cam-
pafias antirrabicas y debera contar con un refrigerador para almacenar -

las vacunas que se aplicaran durante todo el afio,

SANITARIOS PARA USO DE EMPLEADOS.~ Estos seran de uso exclusive del per
sonal modico-administrativo, Habra uno para hombres y otro para muijeres,
cada uno contara con equipo de W.C. completo, regaderas, lockers, espe-

jo y lavabo.

.SALA DE JUNTAS.- Este lugar sera destinado a las reuniones del personal
médico ~administrativo para tratar asuntos referentes al centro antirré
hico, tambian podra sar utilizado para dar platicas o entraviatas a lan
personas que visitan el C.A., como por ejemplos estudiantes, médicos, -

investigadores.

CASETA DE VIGILANCIA.- Se localizara en un lugar estrategico, donde se
pueda controlar el acceso de personas a la zona restringida al publico,
asi como de la entrada Yy salida de vehiculos al estacionamiento. Tam—

P : 4 - .
bien servira para dar alojamiento &l velador.

ESTACIONAMIENTO PARA USO DEL PUBLICO.- Por comodidad y funcionalidad en
el servicio, se destinarid una zona de estacionamiento para uso del pﬁ—

-blico y debera tener capacidad para alojar a seis automoviles.
INSTALACIONES DE LA ZONA " B ",

BODEGA PARA ALIMENTO.- En esta seccion se almacenara el alimento de los
animales y asi evitar que este expuesto a la intemperie. También en un
momento dado esta seccidn puede ser utilizada c¢omo conina para preparatr
e) alimentoa, dependiendo del tipo de alimento que se les piense dar o =

dal que se disponga.
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BANO PARA USO DE LOS TRABAJADORES.- Estara equipado con regaderas, lo-
ckers, vestidores, lavabo, espejo ¥y equipo de W.C. completo. sera de --
uso exclusivo de los trabajadores de esta zona {wapturadores, choferes,

intendencia, etc.).

S4Lh OE NECROPSIAS.- Debera contar con el material y equipo siguiente;

mesas de acero inoxidable, equipo de diseccién, guantes, sieryra eléctr;
ca. segueta, hachas, cuchillos, chairas, frascos y conservadores para -
el envio de muestras al laboratorio. El material de construccidn sera -
de preferencia azulejo para las paredes y mosaico‘para el piso, esto es

con el fin de facilitar su limpieza y desinfeccidn.

CAMARA DO REFRIGERACTION PARA CADAVERES.- En la sala de necropsias se ~—
instalara una camara friqozifica en donde se conservaran los cadaveres
de los animales que se les vaya a practicar la necropsia y también se —
pueden conservar las muestras que se enviaran al laboratorio de diagnég
tico. Cuando dichas muestras sean tomadas los fines de semana, deberan

L
permanccer en congetacion,

AREA PARA JAULAS DE OBSERVACION.- Los animales agresores deberan pDormz-
necer en observacion durante un periocdo de diez dlas, como lo marca el
Manual de Normas y procedimientos para Centros Antirrabicos Veterinarios.
Durante este tiempo los animales seran depositados en jaulas individua-
les de amplitud adecuada, ésto es con el fin de evitar contagio O enfer-
medades diferentes a la rabia que puedan entorpecer el diagnéstico,

Las medidas de estas jaulas tomando en consideracion el tamafio de
los perros de diferentes razas y que de esta manera se ajusten a todas
las tallas, seran las siquiénces; cada jaula medira unmetro de ancho -
por 1.05 m. de alto y 1.05 m de profundidad {(ver figura). El piso ten-
dra un ligero declive para evitar la humedad por el encharcamiento de
agua y de orina. También se eliminaran los angulos que se forman en las
aristas de las jauvlas para facilitar su limpieza.

Cada jaula deberad tener un comedero y bebedero de 15 cms. de anchos
30 em. de largo y 10 cms de altura, con una separacidén minima entre es-

tos de 10 cms. (1). Las puertas serédn del tamafio de la entrada de la --
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jaula. .

£l material de construccidn para las jaulas sera de tabique recubi
erto con cemento., Las puertas seran de éngulo de metal con barrotes ver
ticales o malla de alambre del numero 14 Y tendran un pasador que se --
pueda asegurar con candado.

Las jaulas estarian totalmente aisladas una de of:ra, de tal forma -
que los perros no estaran en contacto y de esta manera evitar contagics

de enfermedades,

AREA PARA JAULAS DE HEMBRAS PROXIMAS AL PARTO.- Se contdra con parideros
en dond: las hembras puedan tener sus crias sin que se les moleste. Es-
tas jaulas tendran las mismas dimensiones que las de los animales en ob
servacién, con la variante de gque dentro de la jaula se les adaptaré un
nido o cajén de madera desmontable, en donde se gondré una cama a los =
cachorros de un material como aserrin de madera, paja o papel gue servi

- . . ¢
ra para mantenerlos secos y aislados del piso frio.

AREA DE JAULAS PARA GATOS.- Estas jaulas se instalaran aun nivel de un
metro de altura para facilitar su observacién. Las medidas de estas ja-
ulas seran SO cms de ancho por 50 cms de.alto y 50 cms de fondo. Es re-—
comendable adapatarles una zona de descanso o dormitorio gue aisle al -
animal del piso frio, como por ejemplo una tabla de madera que sea des-

montable para poder realizar la limpieza de la jaula.

AREA PARA JAUALAS COMUNALES. -

[l

stas jauvlas serviran para albergar a los
perros capturados en las redadas y tal como lo indica 2l Reglamento Sa-~
nitario de lus Antirrabicos en su articulo 62 deberan permanecer en de-
posito durante 72 horas, dando tiempo a los dueflos para que recuperen -
sus animales y de no hacerlo asi el C.A. decidird su destino, pudiendo
ser donados a personas que se interesen, a las instituciones gque lo so-—
liciten 6 en su defecto seran sacrificados pcYr un método de eutanasia -

humanitaria.

BARO PARA CONTROL DE PARASITOS EXTERNOS.- Esta instalacion se justifica
por la necesidad que existe de controlar los parésitos externos (pulgas,

acaros, hongos, garrapatas, etc.) que son muy frecuentes en los perros
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por lo que es conveniente que exista un lugar destinade para su aseo. --
Las dimensiones que se sugieren son 4 metros de largo por 60 cms de an-

cho y una profundida maxima de 1.50 metros.

CAMARA DE GAS.- Este es el método de eutanasia gue se utilizafé-y el:gas
quz se usara sera monoxido de carbono que se obtendra de la combustidn -
de un motor diesel. Las dimensiones de la camara seran de 3 por 3 metres
y una altura de 1.50 metros. La puerta medira 90 cms de ancho por 1.50 m
de alto y tendra una mirilla para poder observar a los animales.

Es importante hacer notar que debe existir un sistema de enfriamien
to del gas y un filtro entre el motor diesel y la camara de gas, para --
que dicho gas no llegue caliente a los animales. Este equipo estara consg
truido por un tubo de escape, un niple de 10 pulgadas de longitud, un --
tanque de almacenamiento de agua, un filtro de aire y una tuberia inter-

na (16).

MOTOR DIESEL Y TANQUE PARA DIESEL,- Estaran ubicados en el espacio que -
exista entre la camara de gas y el horno crematorio.

HORNO CREMATORIO.- Todos los cadaveres de los animales sacrificados y de
los que se les haya practicado la necropspa, deberan ser incinerados., --
Las dimensiones del horno seran 2 metros de ancho por 3 metros de largo

y con una alturae de 2 metros. Ademas contara con una chimenea equipada -

con filtro de aire y usard diesel como combustible.

CISTERNA PARA AGUA.- Debido a que es necesarico tener siempre disponible
una cantidad de agua suficiente para realizar la limpieza de las jaulas
y del equipo, es importante la construccion de una cisterna con su bomba
de presién. ,
ESTACIONAMIENTO PARA VEHICULOS DEL CENTRO AHTIRRABICO -

Este estacionamiento sera de uso exclusivo para los veh;culos del -

C.A. y se debe de prever que las camionetas se puedanrzncrodqc T has;a

la zona de las jaulas comunales para facilitar el manejo.de. los animales’

capturados a la hora de introducirlos a las jaulas, e

VEHICULOS PARA USO DEL CENTRO ANTIRRABICO.- El centro AnﬁitrébiQO‘debe

. N : : . kS
contar inicialmente con los siguientes vehiculos.
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a) Una unidad para redadas y capturas.

Serd una camioneta tipo Pick up a la que se le adaptaran jaulas en
la parte posterior, hechas de estructura metalica y malla de alambron.
b} Una unidad para vacunacion.

Se usara un vehiculo tipo jeep o panel y estara equipado con altavoz.

c) Una unidad para uso exclusivo del Director.

La existencia de esta unidad se justifica por las funciones propias

del Director, ya que es comun por sus actividades gque realiza el que re-

< s : : ! .
quiera desplazarse a varios puntos de la ciudad. Por economia se sugiere

un aute de tipo compacto.
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c) ORGANIZACION DEL CENTRO.

La organizacidn del C. A. dependera administrativamente del Muni-

cipio de Querétaro Y técnicamente de la Direccidn de Salud del —-
Estado da Quarédtaro.

ORGANIZACION DEL C.A.

Municipio de Qro.
Dir. Salud E. de Qro.

Direccion

—-{ Administracion 1
I |

l Aroa Médico-Técnica l LArca Administrativa J

rMed. CizujanoJ Med. Vet, Zoor..} Eecretazias 1 [almacén i lintendcncia l

Lenfermera J vacunadores _] l chofe resJ Lveladores ] ‘ mantenimiento ]

‘capturadores l
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D) Funciones del Centro Antirrabico.
Para  alcanzar los objetivos por los gque fue creado el centro anti--

rrabico, se debe cumplir con las siguientesg funciones:

l.~- Atender Denuncias.

2.~ Vacunacion Antirrabica.

3.- Control de perros callejeros.

4.~ Observacién de animales agresores.,
S.= Eutanasia.

6.~ Necropsias.

7.~ Envio de muestras y Diagndstico

confirmativo del laboratorio.

Los servicios que deben abarcar cada una de las:funcimnes. anteriores

son los siguientes:

1.- Atender Denuncias.

El centro antirrabico tiene la oblidacidn de atender a la comunidad
que acude a denunciar a los animales ques

a) Han mordido o contaminado con su saliva a personas u otros anima
les.

b) Son sospechosos de rabia aunque ne hayan -lesionado a nadie.

c) Han muerto o fueron sacrificados pero han lesionado y se sospe-—
cha de rabia. . )

d) Son una molestia para el vecindario aunqhe aparentemente su con-

ducta sea normal.

En todos los casos anteriores se .interrogara al enunciante y se lle

- £ : .,
naran las formas previamente elaboradas para cada.caso especifico, se o-

rientara a la persona sobre la conducta a seguir en cada caso y si-hay' -
personas agredidas se remitiran a alguna dependencia del Sectdt'Salud, -
para que reciban una atencidn médica mas completa., S
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Vacunacién Antirrabica.
La cial podemos dividir en tres areas.

Vacunacion antirrabica permanente; en donde se vacunaran aquellos -
animales que son llevados por sus duefios al centro antirrabico para
éste propésito, a los perros callejeros capturados y que son resca-
tados en el término de 72 Hrs, Y a los animales que estuvieron ex-
puestos a un animal rabioso y estan bajo tratam:iento.

Campafias de vacunacidn antirrabica; en las cuales son vacunados el
mayor nimero de perros gue sea posible, abarcando todo el municipio
y dividiendolo por zonas en base a un estudio epidemiolégico. dando
prioridad a las zonas de mayor incidencia.

Vacunacidn antirrdbica en humanos; en donde se atenderan a las per=
sonas agredidas o expuestas que a juicie del M&édico Cirujano ameri-
ten €]l tratamiento. Este es uno de los servicios con el gue un cen-
tro antirribico model!o debe de contar y con el cual evitarian moles
tias y pérc;na de ctiempo 4 143 poracnac agredscdas, brindandoles los

centro antirrabico.

]

primersos auxilios en el propi

Control de perros callejeros.

periodicameente y de acuerdo a las necesidades del municipio se de-
ben hacer redadas de perros callejeros, capturando de 30 a 40 pe-
rros por ala ¥ por vehiculo. Los perxos seran retenidos por 72 Hry.
dando tiempo & que el duefio pueda recuperarlo, después de este ti-
empo el C.A. decidira su destino, pudiendo ser donado a personas -
que se interesen, a las instituciones que lo soliciten o en su Qe-
fecto sera sacrificado por un meétodo de eutanasia humanitaria. El
C.A. debera de incluir un programa de esterilizacién canina en un

futuro inmediato.

Observacion de animales agresores.

. . , , PR
El Medico Veterinario responsable de esta seccidn inspeccionara dia
riamente por la mafiana y por la tarde cada una de las secciones don

de se alojan los animales, principalmente a los animales agresores
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. . .
y registrara la evolucion de la enfermedad en los animales sospe-
. L4 ke . :
chosos de rabia por un periodo minimo de diez dlas, para poder de
terminar si el animal agresor resulté ser clinicamente positivo a
: ’ : <
rabia y determinara la conducta a seguir en relacidn a cada caso.
Zutanasia.

- ry . N .
£l Médico Veterinarioc determinari que animales deberan ser sacri-

ficados @ indicara el método y la forma de eutanasia,
Las cauvsas por las que se efectua la eutanasia son:

Los animales que habiendo lesionado concluyen el periodo de obsegr
vacion y no son reclamados.

Lot perros capturados on la via pﬁblica durante las razzias y que
después de 72 Hirs. no han sido reclamados.

Los animales que sus propios duefios han optado por sacrificarlos
por padecer una enfermedad incurable y/o por vejez.

Los animales que siendo una molaestia para el vecindarico solicitan
que se rxecojan y sean sacrificados.

El metodo de eutanasia preferentomonts debera ser de tipo §u§mi-
co, ya sea por una sobredosis de pentcbarbital sédico‘é pér’b;éxi

do de carbono.

Necropsias.

Se roalizaran necropsias cuando el Medico Veterinario lc determine
necesario y bajo las siguientes condiciones:

De todo animal gque nmuecre en el C.A. sea sospechoso & no de rabia.

De los cadiverez que traiga el pﬁblico. envien M.V.Z, & recojan -

de la via pﬁblica, por ser animales de los que se sospecha de ra-

bia © que han lesionado a personas o animales.

Envio de muestras y diaqnéstico confirmativo de laboratorio.

Fl C.A. modelo debera contar con una seccion de laboratorio en don
de se procederé al diagnéstico confirmativo de rabia por el mé todo
de Inmunofluorescencia (anticuerpos Fluorescentes) y la inocula- -
cion de ratenes { prueba biolégica).

Si bién es dificil que en un principio el C.A. cuente con un labo-



46

ratorio propio por el alto costo que ésto implica debe ser una de
sus metas a mediano plazo, 