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'RESUMEN 

El preser¡~e .:-3.tudl.-:· _SE: efectuó con r::l fin --de .. con~ar -_con ·un· 

parametr.o ,.de referénciia· ~i1e .. a!'o.Y<: .Y complen;&nte '.el diagnóstico 
··' ·.--' \. .· 

de Artritis '.• Encefáli tis ; Caprina: CAEC r; 'se'•' de:ter~inaron lo~ 
porcentaJés." de .. l_i'n,foéi':tos ;: T" 'y::'B .. ' de, •.cabras a~t.>;"i'!:iéas: .y· 
seropos i Üvas ai',;~i~~s \i.~\~ AEC /de i Ó~bras . a~S:r~rit~~~~t~; ,;,drias : 

Para. llevar a cabo el presente trabaJÓ, se. utiliza~on )O. ,C:~~r~s 
'·hembras, ,, e~t;e l a •s. ~ñ:~s.~e edad; de' l~s.ra~á~_, .:r~iii~~b·i.i~~ ,',·'Y. '.· 

Nubia, selecciÓnándo ·5 'cabrá;,¡ c¡;n. un 'i3inÚome;6lini".e.' ~e. artrftls 

y 5 cabras aparentement; ~~~~eles; '.l\~i mi;;ºº; se' dete'rminÓ el 

indice clinico artd Üco CICA); ni~~iá;.,te' el éiiial ;~j{~i~~~~~ ':uná 

cabra artrittca ~es~1tr.. poeitiv~ a1\v'irus de;.·1á ~;é.''. También•• se 

obtuvo suero de las• cabras artriÜ~ai i y ~~/ccing<.ir..···a ·~~~~s , 2o -
grados centigrados hasta ei .¿ornen~~ J~ ¡,¡; ·empi~'~ para' i~':.~r~eba · 
de inmunodifusi·~n. en agar gel' :ÓDGA) i ' ~~r .;:a¿~~~·1;,6 · que 

. presentaban signos cÜnicos. de a'~t~~ti~ •. ;.r~~hJ:~~~o~·:~¿~¡Ú~d~ ';~1> 
virus de la AEC por medio de la prueba, de'·IDGA·Joe:'ca~¡::~nifu~i .. ~e; 
obtuvo 5 ml de sangre de la vena yugular. de~~¡b;i~~~cio~~ .• ~or 
rned io de perlas de vidrio ~sté~Ües, ·.·para proé~der a :.é~n\'~if~~~~, 
en un gradiente a., ~~ntrifugar.:i6n de Ficoll-'Hypaque 'cci~~~ldád . 
l.077 ¡¡/cm cubico): Los linfocit;,s purificados .se ut¡ÍÚar~~' .. ~¡1a 
la formación de:' r;,setas 'totales directas con erl¡~o~it~.;·.,: ,de 

carnero Y r~sCtas.: if~di~-~c1:.as para linfocitos B,. sensibiúzadc•s . 
. . . . --· .. ' ··'' " ' 

cr.1n C3b ~umano_: ·y ·hernoi'isina d~ conejo. En e~ pre_~~l!~~,(~_s:t~~.i~·: ~se· 

encont~6- um33:83 % de linfocHos T y un 69.Bl % . de _Üllfoéitos B 

"n.cabrás ·art;-iticas, asi como un 28.30 % para T y:·uri·:57 ;91 %. ·de 

3 para 1"1S cabt•as que no presentaban signos ~linfoos. d.;,; a'rtr'ttis, 



A . todos· 1os animales se ie·s i:-8al1:::0 biorrietri3 hemáti~a i para 

cual se sangre de la v."=na ·con . . , - - . . . . " ' . 

antiCoagulant~ <ÉDTA í; ~1 comi;i~rar. los ,;..=s~Üados . .;i .. ;ra bio:netria 

. hemlltica ; se .. ~~~;~i;~?6 .·~~ue lo,; valores . respecj:.ivos\\~~: : ~~an" 
uniforl!'es en ambos:, grupos; algunos elemento~ se .,~_ncioritra~~ri."altos 

o· b~J~s- :Í.ndI'~t'i~t'i ~~~~~{e'. ~ti .. ;;: ambos:· i·rú~Oá; ·c~;nb.··_J~·:'..f ¿~·.'.·:·: ~~-r-~\ .... ~1 ;·.=. 

caso de. ÚnfooÜos Y., neutrbfilos totalés; A~~) n;¡~~ó .· la .. 

é:onc~n trae i6i. . de heni~ií ¡~¡,i.ria ' iÍ:ob~l~r media.~ CCHGM) fsé': . ~n6c>ntr6 . 
. ; . :',·. ' . ;,: . ~;.-·.·. .-~; ;_ ~( ,~· _: . ·' - _-. . ,_ 

disminuida .en ambos grup~~ ~: :: ). ,; ' < . 
- ;-. •• : -:::::.·:·:-:: ••• : :_ 1 .: ·- ·}~·~ ;- ·1·, ·' 

La prueba ele 't~;~a~io~ de;rose'tás'. no s~ pued;,, c'~~s{d~r~r como un · 

parámetro :6oni i.aÚ;;'' ,;~~1' ~ó~~arp~?:t.~:cl.;1.•.·~;~ dri.oc6· ~~~~i~~entar . .-."_.,. -'.·, :.,;_..,~' ,, ' 

el diagnostico dé:AEC, p~r lÓ 'm~nciS'en ei. presente. trabaJ~" ya 

que eL~üm.ero· de' c<11ú1~; 'fiir~~di>ras' d~0:ro~etas .T .fu<! lÚter~mente ... ; . . .. '. ~. . .. ·-
superior". eri Íos ~nimales s'erÓpoáiti:vos. 
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incluso producir,. en•coridiciories:' adirersaii'coino lás. observadas ·en 

algunas reg¡;;n~;, "de clim~ .dificil-;'; con ·i'edÚ~id'os recursos 

nat~~ales ·~F:A.o:;\987r.;:<·:'.\;• : : · ·.: 

. :~cu::::: ·.:.:~~;:f~2f id::~t1i~~:~~~!f :i·~~!r11·!~d;¡n~.f ~~:ti:º .ª:.·. 
LeJano Oriente y .j¡~;¡~S:\on .29','.s~. y i'2.4' mil~~~~~- ·\dfi . ca~ezas .·. 
respectivamente; ,eri./e:~~b_io .: iS:.'~ii"s•ba.la?l';;b~~;;16~ :cai?rlri~···· .. se . ·. 

observa .en las· r~gi?ríes/ ma~ ,. ric~;,·; 'ii~~º~~. e •kc,;,,1:~a~~i::i~~ . ~-. 
Oceania, conlO, 1,'4~¡,'0:4;;.üiónes'd..;~ni;.,ales cF:A~Ó.; 1987>. 

' . .' ,': .·;·'.i• :~<:-·;~:.::.;: ., __ ,,. -«~ -_ :. . -'· ' ·,,. ·,-_ 
En América LaÜna:.~;ii;t;~,i;,;i:r~ciecior·de J3 mill~_nes 0 d~ cab;·~;,. en 

esta . regi~n, ;El: ~o: ~\,~}~~f:~_liza en. ArgenÜria; BoÜ via' .•. B~asi L 
Hai ti, - Méxié¿;;·. Peru y ',Ven'eiaiela '. 11éxfoo y BrasÚ son ilos ·;afses

que. '. mue~tr~n •·•· la~mayore; Í'obia~iones ca~rinás co~ _:1Ó:;5, ·, y 8; 5 

millones de' cabr~~ ... ;::r.espe~tiva~e~te CF ;A .o.; 'isa~;. INEÓI; i9su . 
• ' •· - . '.. - ,. -~- .' .... .".'' ·: - ' :: - . '¡ ;-';'.·:.'' :; '. :";. _" \ 

L~ i~~eri~a ~~~<),:{~ d~ Ío~)~,;i;;;ai~s: coi:r~spo~de', ~~-'i~tpo /b~,i~l ~<), 
au~q-~~ e~--"~~~ho-~ ·:·~~-i~¿~.'.~.'~~ ·::h~~-~_:'~~~·l{:~·~-~i~ ._:g·ra-~d~;·,_· ~~f·~e~~,~-~·-::~~,-.::·-·,,ia :-- · · 
importación de algu~~~-animale~· ~e ~aracte~isticas·:.l~?·he~.a~:' ::'c'.on,·. 

el p~opo~it¿ d~ ~~j~~~~,i~ calid~~ ;i~nétiéa i:í,;;1 ani;naÍ'cririllo o 

con el :: o~·~fet.o · .,~-~:~. __ ,~s'i·~bi~,~~~~~--·~;-~~'X~;~.-; :. --~Ü'~ ·~ s~' dediqí.t~n · ~~ , ·_1a·. · 
,- , ·~·~·.-1,·:~,:,·.:~·r, ;,~·::· ·· ·· ~--,.-;:·i-' 

producción _ie;;h-.;;;,; .':Los.· caprinos de•' la'- ·regi6n:riríden'•<anÚalmente:. · 
,'-'-.. .-,-~---· -,. - . - -.,-, .-, ~--:,- ,·.-.-, .. 

unas 92, ooci ·tonél~das .de c:arne . y 485, ooo ;toneladas de .ieche ~ La 

carne df, ,··c~bra·- es-.. io'~Y "~-pe·t-ec'id~--- ~·n::~uióero~--~~" Pa·1~f;S ·~ .·,,_en.. Mexico 

los cabritos ~º~. be~~fi~·i~do~ cuando .tiene.:: 'a1r~~~d~r ~~ {,;. 8 

semanas ·de edad, para' preparar él. platillo ·.-nacional ·llamado 
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"caorito al pas~or" IF.A.O., 1987),. 

especie caprina no ha recibido'·suficiente atencl6n,,·de parte ·,: ·)- ',·'.·: . -... · :_ .. ,. 
investigadores y de '.oficinas. gúbernamentales ·.' En· : realid:,.d··;. 

existe una cierta-'opo~ición. a .ia ~róinoci.ón .de \osprogram~s de·. 

desarrollo 
-_, ·.:¿-··- :··-· -

d.ebido·· a su .reputación·: como especie. 
'•'.¡;- ·' :»-

destructora de· 1~.~ve11~taci6n: '.y. 'res:Pónsa61e ,dé. ;la:Céie~ertificación: · 
<:' .. _. • 

Afortun.adament~',. \a situac'i6Íl"esú.·en :vias de: .. ca
0

mbiÓ 7., iÍigunas 

universidades e~;¡,¡ ,'dando i,~d~;vez' ~~Y6'.r ~~~~{~ri~~rici~ a éste 
. . , ..-'¡Y. ::. ::·:·~·,;,; .. ·~:.;;:::•:> '"···"··· : .... , 

recurso animal · en·~·~sus programas; de : inv'esÚg~ciÓn :' dóce11cia · y 

e~tensi6n ISuberb~e/•', 198~4; ~F:A,
0

ó:\ :1~87 >-,.>•'.;. ,',,;:_;,;._ 

::10:::10:tt::e,·1!~e~i~-~~¡i:t}~:~~:~~~if~~;~~~~:~;;;:e~::::n:e l::· 
estr~t,;s ~~": ba'Jos de '.la po~i~~~6n,· as~gnaridos~ por tr~d.ici6n ... al 

cuidado·. de\~ü~e~_~r·'.~~c~~~.;~·:~:;~K~~~/i:¡i~a~d~~~Z~f~~~sid~rar· a 

dicha· ~spe~ie' )coni~·.·;íii·vaca•de róll'~obfe~··.: :cstil:>erbie; ;1984; ·º 

Garcia • 19~~¡:_·, : ... , \ t .... J :\ . T ·'''' · ;r: · . · .- · · 
' . . ' ' . . ' ' . ·· .. -': ,'·', ,'":. •'·-~ -· ' "· 

El , sÍ.stem'~:de :ex~iú.;~·fa~(¡i~'cli~Yci~~l :·~·~\~ ¿abr~ :'~~ f1éxi~~-; . ha 

sido .·de. ti~~ ~~t~~~r~.;;' yá ~~ª:;·1·1¡,~~ ~:itore.;, c¡:~·i~así.;;mánt: o 

sedentario; '· ª'! ·~l.· ~tiéº ~i •~e baño " dona,sl:+u:~~n~;a:~s(f ... or"e~ri-~·ºJ~en;~e::s'. ;' :::~i~ntas 
silvestres' en' forma irídÚ:crÍ.ÍoinacÍ~. En 0 0 ~xiste ~·l · .. 

' ., -~ ·.' :.,. :•, . . ,;:. ~" ( 

sistema· semiexterisivci. ·en e.l qú~ los aniíiialeÍ!''.consu¡;,en·:· '1;esidÚos 

a¡¡ricolas 

pastorean 

explotación 

provenientes de c~Í.Üvos:de\~;~p~raÍ o de. riego 
' _ _.--; .,:,.-: . ·_. 

rebaño en praderas· •'arf.ificiiifos'. •· Ultiroament.¡, . . . " 

intensiva ha adquirido ·im'pÓrtancia .. .¡,y, la cual 

y 

la 

lor.: 

.:inimales están completa.mente estabiÚados y son ded icadc:is a 1.:1 

explotación lechera ISuberbie, 198'4; F.A.O .. 1987; Na<:ara. 1991>. 



8 

La poblac ion .·qapi-ina en l1exicc;o 'se ha mariten.ido .en nümero· e'stáble 

durant.e la· decada de.1979-1989 'crnEGr,·· l9Sl), -.lia h~bido ·un 

incremento cualitativo ··a partir.'d~·,1~st deb:Í.cÍo.•·~ la. l.~~~~t~ci6n:·· 

;:gg:::::g, P::;;::0:::n~::~'.e~~:ijM~;;~~Jf~~~i~;ut!·~L:¡tne:~ • 
importaci6n ha sido ·prÚ1c.Í.pal¡;,éiite.•íos Estados\•urÍtdos . cF:A~o" .. 

. ·· .. .- /··1,~:~r, ·:r~ .. ····. , ... ··.· .. 1-;:~:.:·::·;;,·::·::··:.:·:·:<;,i·;.>'·.>< .. > .. · ..... 
1967; Nazara. 1991-l::· (' Los·:;es'tadcis:·;;:considerados •·..-c<,mo.·· los 

principales prc.~~ctore:;:J~ ci~;i_·~:.z~.~~·'.M~·x1~6\\;~; .pres·~ntan ª 
continuación (v;;r cuadro' nC.':; ·i\: >- < ~.'.(' ,, '·' ' : ; ... 

. . . '•tuádro.~2·: 'i ,:· ... · .. · ''".''' , 
. PRINCIPALES E.STADOS·.PRODUCTORES, DE;CABRAS .. , 

f ~~~~~~P::::~;;:~:~~~~~~~~;~IaE~?~~~~~~~~~ l. .···. 
~!~~l'.~i.s ~~tos1·A:.m<::~.· ·.··.'.:'?ii·:FL( 
Cciahuila .· · l ,•.; 81 31 06,0J'..~ 31 6s~. ,.11'; 1 , .· 
Nuevo Le6n , .· ,;;,•:!~ " 

z_:~~~=~.:~- ~·~ -~ ~ .:;.;.~ -~~~I~:: ~ ::r ~··~~ ~- ~;.~ .:.-~-~ ;, 
F~ente i .:INEGI, ''1991. ·:·.• ·:·.:_° e:,..'··:~. ·,. . 

Actualmente .se. sabe:quoipara qu~":~):~:~::¿d0~lt~:J..: ,J~:d~· ,surgir .. 
-', .,. ·' ~ ,._,_., . 

como actividad .. ;~~;;:m¿r~tiv..: ;· .es' • necesaria·'.: la· >0;;;;;;;1;;ip~CiÓn 
' ~ '"" ' ' ' ,' ' ' ' ¡' ·,., r·",. . . ,'. - •. , 

coordi~·~da'. ,: d~·- r;~~~~~~rn·pS internaCio.nalés~. d~l \.:g~bie~·r¡~ -:._ f~derétl· 
con insÚtnCioÍias de educadlón>. ~~~~~~'bé,·• fa~~·~f~sa~C)~~;. 
asodaciories ·. ganaderas. p~~;~~~í fa6hi6o;: ~~~J¿~~ri:~~ J~ '.~cictas 
aquellas,. personas ·interesad;,; e~ i:Jt·~~;ji~i6Üi:~u .. ·r~-~ ··t-d~-~ :tal 

:·_,., / ... -. 
manera _:que. se estabiez,~an··· acc;ió~es<·t-eild"ientes··.~.,.. ~:..::--~o;~~í~ai .. ia 

.-. ;··,,-.. -
explotación ·.de dicha especie, capacitando a .personai.té~rd.co ' efl 
el m2mdo nutricional. repr~d.,-ctivO'. '~',,.n;~i,cio;'<' p;;e;;;;,-~CÍ6n ,de 

enfermedades. optimiz&ci6n . en .el .uso · ;de· :'ifL"st.:a·l~C1rJn~S. ~ntre. ·. . .• : ,_. . . 

otro:> ;.·r.:.ogramas CJuáre= y col.,,19.81;.F.A.0., .. 1987)°.· 
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Como parte del esfuérzo para reactivar ~ la caprinocultura se 

tendra·que poner especial cuidado en determinar los problemas que 

más afectan a las cabras <v.er cuadro no. 2), entre los que se 

pueden señalar ·a aquellos de tipo nutricional, manejo eanitario, 

mejoramiento genético, tipo de instalaciones, medio ambiente Y 

sindromes patológicos tales como aquellos de caracter digestivo, 

respiratorio,. nervioso, asi como enfer'!'edades del aparato. 

locomotor· que producen claud.icaciones, entre las que se ubican a 

las artri~is CGálina, H. A., 1981: Nazara, 1991). 

Cuadro no. 2 
CAUSAS PREDlSPONENTES DE UN SINDROHE ARTRITICO 

/-----------------~~---------------------------~---------------\ Fisicas ·Traumatismos (golpes, pisos, patas, etc.) : 
Quimicas Fierro, colágena. 
Biológicas Bacterias (Micoplasma, Clamidias, Bruce la; 

·Erisipela, Streptococcus, etc.) 
·virus CArtritrs Encefalitis Caprina) 

Nutricionales : Deficiencias o alteraciones en: 
. Calcio- Fosforo, selenio y cobre. •. 

Otras·· . Co.mpleJos inmunes, factores heredit;arios·. : 
\--------------------------------------------~-~---------------/. Recopilado. por: Martinez. 1994. · 

.:_·.-- ·, .· ;-

La inmunidad frente ,a aquellos microorganismos invol;_.~rados en' ia 
AEC .<ver . cuad'ro .. no.··6), 'esta .dado por el · sistema humoral , y 

celular;· sin embargo', Tiz~rd (1992> indÍc" que,ei:p~pei 'de'. lá 

inmunÚi"d ·. paX:~l:i~ tEi~ek ··mayor: ~~Ü~~nbÚ.' ~d1a;~1.i~~t~'~h ~~~ira ·d~ ·. 
las i.nfec~Í.o!I~~ de lo~. ~nl.m~1eE.' ~oligá~trici~s: ·. <' .. ,'.;:> ' 

- :.'~· : ' .. ;•·' .. , . :··_··,: i .. ··,<>· ·,/"' ··'""· ... '~'_, ... :-- .. . ::-.: 
C.INJ;'.·oc.x{ci);'.;:<: ,;·;f{i :· ···.·. . 

--~- : •• ··:·-. ··; ':,\" ,,1 

En la actualidads~,~c~ptaqu~ existen 2 pobla;,i~nes . celulas 

sensiblee a l~s;antÍ.genos::'!os linfo;,it~s B/ los linfocitos T. 

La union. del a~Ü~en'ci ·a :una ,inmu~oglobulina receptora de un 

linfocito ·B no ··es suficiente, por si .misma para desencadenar ·una 
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respuesta inmune. En primer lugar se necesita que el antigeno sea 

procesado por ci.ertas células en especial· m.acr6fagos y presentado 

al linfocito B mientras esta fijado a la superficie celular y en 

segundo lugar que ciertos linfocitos T. · .. ;olaboradores". CCD4 l. 

también puedan responder al mismo antige¿o Y.'agregar factores 

solubles (Tizard, 1992). Los Ünfoci.tos_' B ~':':: por ültimo 

evolucionan hasta . convertirse en células · plasmáticas. ·Coélulas 

productoras de· anticuerpos) ade~As:dari:> -~~iien. a 

memoria. Siendo los linfocitos: T me~-i~~~~~s en la 

células de 

inmunidad 

mediada por células. La unión.de.ios'antigerios:a los .receptores 
~ .: ~- ' 

presentes en dichas célula~ -~~s ~~~~.)~i~}:if~~ar; s.iendo este el 

acontecimiento inicial en las'. respuesta·s: f,il\mtin'itarias', CTizard, 

1992). 

En contraste oon l~s ltnf.~~::~:t~~~,;'."{8f :'.~~}I.Y~~~e~{ ~i. cÚmplen 

funciones dif ér~~~~_,i'.: '.s.on es~ncia~ea>para : la• . : protecc i6n .. '.c'.ontra • 

bacterias, ~irú~ ycel~Í.a'.~;~~~'~Ji~~i;~;/~~~~;a'\ii~Je~¡~~ :~~:tejidos 

~~·:;:f :~r~~~=1ir~~~~g¡~~f ~;.;;~·· 
también con oc idas·. c~.mo: CD4;, ~ue · hac:~?" q':'r • a~~~rte la's ''. r~~;u~st~s 
de otros linfoCitos T o ~i.' ot.r~ii'.'ró'11} fÚriciori~n:h¿omo "c.\l.u:Las 

-.·;" . :~<.'' ~.'..?~ ./·.~::, __ -.- ~> .. ~~·\;.· ~ J . ~.-'.: .J - , .... ··~ ·.,:: 
supresoras" o como ''.células·•.cftotoxfoas" ;'· éo'nocidas éomo ·coá.· .L.as 

' . ' '" ( :;:_ '" '~:- .,. : '· .. ~- - - ~, .. - - .,-.-__ 

celulas supresoras, ·~rihibe'ri''1á ·respu'esta a..,,-. o:tr<:>~ ÜnfOcÚos B : o 

T. Las células c.i~otÓ~i~a:~;· ataca?{ ·;¡. células: ,.,:~l~ndi>;; que 

compartan con ellos los · ant.igerios de histocompaÚoiHdad '_de clase 

l. Los linfocitos T s61Ó r.esponden a_un·antigeno exógeno cuando 
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está "stre:ch~n¡e:nte ·asociado a un antigeno de histocompatibilidad 

de:. clase·.! o ·II, sobre: otras células. Tanto en linfocitos T como 

sus células "blanco" deben tener idénticos antígeno" de 

histoc'ompatibilidad·. Para que un linfocito T· responda de manera 

6ptima a un antigeno, se necesita la interacción dé 3 células: 

una que prese~te al antigeno (generalmente un macr6fago), un 

linfocito. T "efector'' <T8l o .CDS y un linfocito "colaborador" 

CT4l o CD4 <Tizard, 1992; Marrack y Kappler, 1993). 

Ambos tipos de células se observan idénticos al microscopio y no 

es posible distinguirlos basilndose en su morfo logia. por eso, es 

necesario identificar algunas caracteristicae funcionales que 

distingan ambas poblaciones celulares para poder diferenciarlas 

. (ver cuadro no. 3). Entre los metodoe lltiles para distinguir loe 

linfocitos es factible identificar los·antigenos característicos 

sobre su superficie. Esto puede hacerse preparando ·antisueros 

específicos contra la~ subpoblaciones de linfocitos (Tizard, 

1992). 

Otras técnicas (ver cuadro no. 4 l que se usan para ·. di~úriguir 

entre linfocitos T ,y, ll .i.~plica la de.mostra~ ión de · 10~ : 'i~~~pto~es• 
cai:acteristicos .I>reserites en lás superficies éelul!'res~ ¡~~~¡1l.a y·· 
Bautista, 1SB6); ·<::/.'. .. '· 

. ,: :-- : :' : ' .; ' :: .·.: :: .:'}~--.. ~. ~:>~> 
Otra técn:~{.;,'as par~ distinguir linfocÚos T d.e l.os·Ii, .·c~nsiste 
en medir S~S re~pÜ~st~B a cl.;irt~s ;~ot~tn~s llamadas lecÚnas 

<Tizard, 1992 l. 
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CUADRO NO. 3 

CARACrERISrICAS PARA LA IENrIFICACION DE LINFOCiros r \! B 

PIOPIDlJ .'-';-:.-: CIUB.i\S 1 CEUJIAS f 

llSflllU:IOIC 00Rfl7il »E LOS GMGLIOS Lllml!ICOS, ZOlfl\ l'AMCOllTIQIL PE LOS GMGLIOS 
FOLiar.os ISPLllUCOS LOO\\!ICOS, VAIM PDlllRTDIOW 

HL W.O, lWfGllE rtll!FERICA 

lllD'I- H SIPllll'ICIE Nllh 
itl!IGlllOI .. . •• 
JC ... LIS 11111-LIJllS ••• • 
en • -
DITJIOCirOS- - ••• 
lllI!GlllOS CUMLllES JE Sil'Dl'ICIE lllllllOGl.olULJJIA n.r 1, n-m 
SE DIVllllll DI IESl'lllS!A 11 N!IOGPIOS, lll!Llct llllllllctJIA, FirOllDllGW1lMllll1 aiHClllMUALIM 

LIPOPOLISICUJDOS MC!DllllOS IJ1 OACUtM ICO, fftrOGDtQ, 

Flll!Act IMDIOIJIA 
uartOllS !'ta AllTIQDtOS lllllltOGIAIULIJll ff-13 
Mr!GlllOS QUI SE ~DE lll~UQJIAS DCOCilltAS JM~LEaiLIS lllOGIMS V 

1111-Pm'DDllE Allr!GDIOS lllC 

'~'°" DE roL!llllHCIA DinCIL llELl!IVAJIDITE 111C!L 
llESClllPIDmS JE OIM CELIJLA tilllLAS PIJISMllCAS, Cl:LllLIS DE LIHFOCITOS EJJ:CrORIS, CWJLIS DE 

!IDIGllA lllltORll 

-Ol IE sum:IOM IMS 1-.0IULIJllS LIHrOCIJllS 
lll'Oll!AllrIS 

ruom:: TTZm, 1992 
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CUADRO NO. 4 

IDENTIFICACION DE LINFOCITOS "1 B UTILIZANDO 
MARCADORES DE SUPERFICIE 

CEWIA 

Llll'OClfO 1 

LINFOCITO B 

IWIOO>OR ttETODO DE DEllX:CIOll 

RECEPTOR PARll !.OS IJllfROClfOS FOJllllCIOff DE l!OSEUS 

AllflGiJIO fllv l llllJHOfWORESCIJICIA 

llECEl'rOR 1'111111 Fo FOllllACIOH Dr ROSErAS Uf!LIZANDO DUfl!OtlfOS 

aJBIERTOS C1>H AHflQllJIPOS 

AHflGlliOS DE LINFOClfOS ? 

llllOllOGLOllULIHA 

RtCIP'!Olll'S PARA EL 

llllJHOJUJORESCIJICI A 

llllJHOJ'WOllISCIJICIA 

FOllllACIOM DE l!OSEfAS Uf!LIZIHDO ElllfROClfOS 

CGllPLDllJlrO 

RECEPfORES Fe 

CUB1mos COH Cotl1lJJUJl!O 

FOlllllCIOH Df ROSETAS Uf!LIJAHDO EllUROCUOS 1 
aJBIEJ!TOS COH AHflCUIJIPOS j 

IUDITE: T l?JIRD, l9'JZ. 

CUADRO NO. s 

PORCDIT!\JE DE LINFOCITOS T Y B tll EL HOltBRE 
Y NllMl.&'1 OOl!ESflCOS 

ESPECIE LINFOCITOS T LINFOCITOS B 
ClaLLO 38-66 21 

BOVINO 'li-78 20-41! 

OVINO 28-88 15·35. 

CEllDO 45-57 26-38 

PEllRO 78 23-30 

GilfO 5~ . JIHY 

POLLO 45 J8 .~-
HOllBltE !5-75 l ... 

C1 

FUEllTE: TIZAAD, 1992, 
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Todas estas técnica;,· permiten· a -los. investigadores . caracterizar . . - . . 

las pobla~iones mixtas de '1i~
0

fcicitos. Asi, puede décirse que · er1 

el ratón o en el ser huroano cerca del- 70 % de ·los linfocitos 

p~esentes en sangre periférica son T y alrededor de 25 % son · B 

(ver cuadro no. 5) .. Los linfocitos restantes no son T·ni B. Como 

·no se ti<i.nen marcadores caracteristicos para ellos se les puede . 

llamar "nulos o neutros". Sin embargo, estas "células merecen 

_atención pues constituyen un alto porcentaje de linfocitos con 

"propiedades importantes (Cisneros, 1985; Tizard, 1992), 

Los sistemas linfoides del carnero y otros rumiantes contienen al 

parecer gran numero de células T y subpoblaciones denominadas 

gama-delta, en contraste con los sistemas linfoides de humano y 

el ratón. Asi mismo el n~mero de células T y sus subpoblaciones 

pueden estar aumentado o disminuido segün la edad, estado 

fisiológico o de salud que va a presentar el animal. Por eJemplo, 

se ha reportado que en ciertas enfermedades los niveles de 

células gama-delta tiende a verse modificados, lo que al parecer 

indica que dichas células pudieran Jugar un papel en los . 
. ;: .... 

mecanismos de difusión <Hein y Mackay, 19911; sin _e'!'~argo.,:en -- lo 

que a AEC se refiere no se 'ti:enen estudios sem.,-Já~t~~."' q~e apoyen · 

dicha hipótesis. 

Por otra parte, cabe menciona,, que entre_ los. agerites,:, ,_e_tiológicos. 
. . . . ;· .. 

involucrados en el sindrome clinico.artriticoparecen· actuar. los 

siguientes (ver cuadro no. 6). 
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Cuadro no . 6 , · : . 
M,ICROORGANISMOS PRODUCTORES DE ARTRITIS· . . .· .. 

~-------------------------------------------~--~-~-----,-----~--\, 
: MICROORGANISMOS .. REFERENCIA · · . . · : . 

:-Mi~~;1;;;~-~~~~id;;-~-;;~;1d;;----p~~~;;t~-¡99¡·-~~--~-~-¡. · 
tL. eapriculum 
H..... putrefaciens 
~ conjuntivae 
IL. agalactiae 
tL.. oyipneumoniae 
Cblamydia psittaci 
Corynebacterium ~ 
~ pvqgenes 

Abe¡¡unde y col.', 1981 
Baas y col., 1977 

Jasper y col., 1979 
Smith y Sberman, 1994 

Nazara ,'. 1991 

: . . 
' ' 
' 
' 

tL.. arginini 
Pasteurella ~ 

Al-Aubardi r. col .. ,· 1972 i · 
Streptococcus :ut... Nayab y Bhowmik, 1988 
Erysipelothrix insidiosa Eamens y col., 1985 
Eschericbia ~ Nayab y Bho~mick, _ 1988 
Staphylococcus ~ __ . 

: Virus Cretrovirus) Crawford y col., 1980_ . ' 
\-------------------------------------------------____ ;...,:_ ~-~~,.,. ~- / 

Actualmente, se define a la Artritis Encefalitis Capr'ina como Úna .· 

enfermed'1d viral persistente de ocurrencia. n~·tu~~fr:~·n',.cap~l~-r.;'~·:cl~ · 

::::.,::::· · .::::,.: ,::::., '::;;:;:;:·filir¡;¡t¡~~r': 
Jokinen, 1982). El,vir.~?~~f l5'·:A~jJ~.~-ui.hfF:i~r·~~'~;.~\pr~~-~~t. 
la aparici6n de. ar:tritis y m_~m.itis;.~n •:a~:-,9abra~" ~~~-l~~s ·l': .m_enoá 

frecúentemente •. e,;c.;fal~mieiiüs'_ •• :~n •c;.britos -de' 2:·a: 4, ., meses. de .. 

::::isi~::::::. -p::.::~~r1 --~~:ji~ ~t:!t!~~L!~J,~·~f f ~.:~ e;f ]~j=d:: · · 
. .• ' .... - ;• .... ::.?:·:-::·,·.;:'.·.'-'> ----.~~:,::.<:·::, . ·:· )'..,:::.: .. ::'::\ .. :>.; .. ,,-. .·:·... .- ... 

presentaci_ón: encefalitica:,.·._arfritfoa;' ~eumó~ica'cy mastitiéa; por·~ 

lo que es conside;ad~< é~~C;~:~~ . ~ ¡;;~~:~ml.: wZ:~~f ~f',{ ;: 6a"i1~ .; :c.' 1 ;80 >': 
•. "',: ---·'. ·.'~~-'· - - -. ... .. •'!. - _, .. 

Las consecuencias> eéonómica~ ' de·. i:a-·' contai~friac:"Úri:' ·d;¡_:·; ~e baño · . 

pueden 

cllrdca 

alean"ª~> propo;;;-~~nes i:r.p~rÚñt~s º~~nd~~ Ta.·Ó-.~~¡~,,,~~k~d -· 

se -· ·PJ:esei,ta·; ;> c~i~o< :;-~¿,';::,. ~-:~i~-~~{-~::<· ::'~-'i~-~in'u"i::'i'6:ri:· ~::dé 18." · · 

producción i~c·~~:~.a ·¡ _· ~;_f~~~~~-~ ~~--riit·~~i·~~··,:•anti~~i~~~~s".·:·. ·nb<.v·~~~t~: : de> 

reprqductc.,ra~ ~ !tcurtamiento · .. del · ~eriotlO d~ •vid~ · ~til de·'· los-
. ',·_. 
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animales, ya sea ·por la eliminación temprana de aquellos 

clinicamente enfermos o de serorreactores· al virus de la AEC, 

perdida del potencial genético y su' válcir .económico (Ameghino Y 

col., 1993; Peretz y col., 1993); 

De los agentes etiológicos marcados en el cuadro numero 6, uno de 

los mas importantes es un virus del grupo de los retrovirus, 

ocacionando una enfermedad infecciosa que produce un cuadro de 

tipo degenerativo, progresivo y crónico, cuya denominación varia 

de acuerdo a los investigadores que la estudian <Nazara, 1991); 

Artritis Encefatltis Caprina <AEC> <Adama y col., 1980) i 

Leucoencefalomielitis Artritis de la cabras .. <Cork y Narayan, 

1980), Infecció!I. por Retrovirus Caprino CEllis 'y ~ol.; · 1983 l . ·.o· 

Artritis Encefalitis Caprina Viral (AECV) (Cra~~o;~·Ír:ccil., 1980: 
,,. :,'· •' 

Ameghino y .col. , .1993 >,- < ,y.'/
1

.: '('~): .,._ ·. •,.·. · • 

;<,;. ··.·:-.: .. :' .· ·: ' .~" ::,,~;-:. ' .. \' ·.'·-~·~' ... ·_. 

:: .. ::: ;~.:: :,:·:.:t::;;Efü:li f~~J:;i~.tf ,.,:'"::.· 
:::~:;~ª t~::::0r:n YN:::~ ~·~~:11~{'.:~tfü:iti!~t~~~~::z~~i:us ~º:~~ 
1982; Da11son·y col., 1983>: .• ~ri.'~e¿~~f-~e::,~~~~~~la:f~fev~d~n~iás'. 
prelim!nares del aislami.e'!,t-8. eri-, 1986 ·:cGaf:y''col':'; ·'1986) ' ... El virus 

pertenece a la familia•'·. ··Rétr~ti.:íJ~¡; · ;~~~; : l~ ::.'-~~~~1milia 
Lentivirinae, virus que pro~~~~b'<~~f~~~~~·;;d~~;d~;: ev~i~;ióri ')~!"ta 
<Narayan y col., 1980_;. Ch'eev~i-"';;y~·~o1,;, )98Ú. :; Este•' retí.'óvfrus 

tiene una cadena ünic~,d~ RNA con s~ r~spect.lva'tr~~;c~Í.~t~~a de 
' .. -~«; _',': : \ ." 

reversa CRNA dependient~~DNA'. polÍ.~ér~s~ Í (Cheevers y_. col.. 1981; 

Roberson y col., 1982 )·, La morf~g~nesis del virús. de• la AEC .. es 
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similar a-la.del virus de .la Neumonia Progresiva Ovina CNPOJ. Las 

proteinas estructurales son también similares al virus de la NPO 

y. los· determinantes.antigénicos.reaccionan en forma cruzada con 

la proteina p30 del virus dela NPO. Además, el retrovirus caprino 

crece en lineas celulares de ovino y viceversa <Dahlberg y col .• 

1981). Sin embargo, los experimentos de hibridación con ácidos 

nucleicos, indican que los virus de la AEC y de la · NPO son 

diferentes, ya _que comparten muy poca homologia de. secuencfa (20 

%) entre sus genomas CRobers.on y col., 1961; Perk y col., 1982). 

El virus de la AEC es muy dificil de cultivar en el_ laboratorio: 

debido · a que se reproduce lentame.nte ya ._que sólo .~~:::':·ub~;:.an· 
pequeñas cantidades del virus a partir de las. c:{,1~.1;.:s,;j~f~étadás' 

<Dahlberg y col., 1961; KleJer-Anderson · y.;Ch~e;;e~s·/·19.81 ji);· : " ' 
' ·>- ':. ·. ·~ ... ,;~. ~ ':·. ~_;,~~>. : 

La AEC presenta una distribución mun~~af i ha:sfd~~:::d¡,·~ci-ita• en.· 

los Estados Unidos (Crawford. y col,, · .::Íg~~rt·;§~~a~.~\'<~tl.kie, . 
1980 l, Australia (Coakley y: ooL, é:~98l~::z;~~c~;a·,,.<.~~~~~:·'..(1982l;: 
Nueva Zelanda COliver y col;, -1982) ;.:.Suisa· .. :: <Zwahlen·· :¡;·:. :C:;;'i ;··:.: 

. -. . . : ... '.·. ., :·, ':'.(/:.'~~~,\~.::.·_;<:~:>~;·;.;-:,~·-~~t;:~;~:-:>~~~:..:.-~·:::::-,,f >-~ ·: ,~. ·' 
1983 >, Kenia CAdams y col .• ',-1963 )' Gran Bretaña: <Da~son, y ... Óol. ,· 

::::~e Y e Mi1nétx re

1

r:en° 6a'c;:i;.ºadnz:eaarl,f ·dife:_rof 'a::P~·~rc.i·;en:ol•s:ii~~iz,J~i;j~~; ~'.:"':; 
transito "•' > ,, . ; :: ·,~~f~ct~~é:is :cr,~ig~;i991). · 

"• ·: ;' :_ :, .;-~·~.- : .. : . - ·' :.·. 
La apáriciÓfi' d~ A~f ;en ~¡'i;~b~ffÓ ~~:káC'~ generálnienté. por ·la 

introducción·· · · de ·:.an.imale's .coritaininÍ:ldos. ·al · m'ain~nto de la 

constitución; del '·rebafio t':o; sea· ~Ór, los; ·;..:,·.,;,;~i~ntos de las 

rep;,.~duct6ras • CP~r~ti,' Y·col.,. 1993). 
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.Las fuentes de· contaminación .en· .los ".cabritos por orden ·de 

importancia de~reciente Sori: él c~lóstr~< . .'_1~d, f~ch~,.··.i.~ .s'angre·; ·Y 

ocacionalmente 
expectoracfones (Bruger~. ,¡98~·i>·~~e~~)~~i'J,<ls9~l'i'·. '· 

- , '.' \'··>::~ .· .. ~/ -: ..... \;': .. .::··. , ·:- " 
Los cabritos se contaminan e~~ricJ.~i~~líi:.e''¡i8r'fr;;i;;-digéEiÚ~a al 

., . ... ·, .:·~· .. ;.• ".. '· '•. ~; <;_· .. 1. 

ingerir calostro ·o lec,tie ccontiuni'ríadanTrigo'f i991 >: 'y,¡:::•qúe ' el.. 

aparato digestivo de' lós o~b;;;;.;8:e~':d;~:J~r~~'~t;1~; al.pasajé' de 

.células infectadas, , e~.'·¿ l~~· ~{:'1~~~~~:;48 i~¡;,J~~ .:.~·é ','.'~ida.:. E~ · ias. ·· 

cabras adultas, ia 1\·Í~ 'de:c.;rit~~-i~aci~¿i¡_~.¡;i~6i11~1 \~ la. via 
_.:_;••-, ºr·' '-', , ... 

mamaria por: el pa_~~- de\iech~ 6oi1tami1Íada d~:uná cab~~(á otra al 
momento de. iá ,éirci~i\a: CPe:i:'~ti Ycoí.'; .. '1993 ¡'· 

r:_,. ··-'.'.':'"'-~· . ·-'· -. . .. :· ,.;._ ': .. \'-- . 
•e· 

La trasmisión por vi; sangiÚni.a de ,;-n':ani.nii..i:·a :¿t_r·,; 'es igualmente 

posible por medio di. alguna.iésÍ.ón cu~ánea; ·t~~~á.~e9, · lesiones 

:::::a:::s ca::::~· ~:sv:::~ifi::,~~:N!·!f~í~:~~~t~~1-;iL~:::::::n:: 
.¡ ·-· ; ,, -~ ; ' ~.; ::, · 1 · /. - ' ,' ~ '. :· - :, ' :-

~~:;:::: ::: ::~rt~:t!!Ef~?~·~Éfü~l~~~=~::: 
CEast y col;, 19~~:;;'.:P~~.e/~,;;~;fº.i:[:')~99~i:::~1{.~l{ ·~;::, .. 

La incapacidad. ·para: 'aislar 'el .~irus'· de·'iá ;¡¡gc'.cie/fetos • ·e~tr;;.id~s 

por ces•kea "de · c.ab;~_ ; Jnf .. º .. -tª.~-.~ª ·;:;,~~ºY~· :1~. ~~~e~~·~ci~~. de .q~e •·· er 
.~' '\,'Í" :-:~-<·;_)- ·::::> .. :r· - ~~,:. -

virus no . s·e'. :··t.r-;a·sm1t~-' , ve.rt.ic~l~~~té ;" corno-.·- ocurre·_. en ::.'·;otros 
•,;-• -''r,''-' • 

retrov.irus - CAdams~··:¡i cior:;-198.:fr'. si.n <.raba;~~-. ::;lgunt;;_s ·autores· 
C ":;~ • • ·~ ' '» ,r,;, 

reportan que .si ·•hay. trasmisión. vertical y·•sugierelÍ'·' que .. existe 

infeccióri .i,:;t~aúterÍ.na. c~li; ~9a7 i . Hernttnd~í:. i991 :. ~ast }: coi'., 

1993>. 
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L·a otra via de trasmisión es la. horizontal que se da en cabras 

adul~as generalmente y comprende básicamente el contacto entre 

cabras infectadas y cabras suceptiblea <Peretz y col., 1993>. 

Ademas, existen otros factores que favorecen la elevada 

contaminación entre cabras adultas como son: deficiente manejo de 

la máquina ordeñadora, el numero de pulsaciones por minuto, 

desinfección incompleta de las pezoneras, el ordeñar cabras 

infectadas y cabras sanas al mismo tiempo o el aplicar 

inyecciones sin cambio previo de aguja.entre cada animal <Peretz 

y col . , 1993) . 

Kn el caso de artritis producida por ·micoplasmas, clamidias 

<Nayab y Bhowmik, 1988; Picavet, '1991>,. la trasmisión se da en 

forma indirecta, por contactó del'cordón'umbilical recien cortado - ;'".-·-···· ,_ 

con cama o pisos sucios' .cÓ~taminádos con bacterias o exudados 

purulentos de otro cabri tC.'.qué'' p~dece la infección. El agente 

patógeno puede provenir ·~~\a:·· vagina de la rnaáre, al momento del 

parto. Por via dil!es~i~a, . al mamar de ubres sucias y 
: . · ... 

contaminadas, por· deglutir· .s;ecreción vaginal en el momento del· 

parto, por lamer la paJa·. 'de .:la ·cama . o ias paredes de la· 

cabreriza, beber en r~ciplente~ contaminados;por i~ger¡~ heces 

de la madre, en lactáncia artificial·,' .·,1a.s· manos ·sucia~ 'del 
' .:' 

operador o biberones sin esterilizar, CCarter, •• 1985; .Smith y 

Sherman, 1994). ,·',. 

P A T O G E N A: 

La . infección se lleva a cabo por la trasmisión de ·macrófagos' 

i.nf<:ctados pi:oveniént·,s del calostro, la leche, . la· sarigre, de 
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pulmón .Y otras secreciones . (Pereiz .; ,col. , ·_1993 )_ .. · 

El periodo de incubación e~ 'te~e;al;.~ni:e i:igo 'y ;~rÚ. de uno a 

varios años <Narayan Y; Cork,' ·i'9so; 'i:i~rk; l9SO ),:., con: .. un cu~so 

:::::: "º .. ::;::º ~ ,~L::. ·:~:tp1:\:~::~t!~i:fa·i?,:;:::. 
aproximadamente un mes ~e~p~~~;cl~ {¡ i~~~J].·~6'fo~:;.¡·~e'~~;i ;:;:. col 

1993). Para lo :u::P:¡b:t:.!~~l,:~~t:1~_:.f •. ':_~_bt~:t.á.~~~f;¡s ~.ri·> lbs· 
cuales empieza .f'.,c~l ~-.,: . 

1990 >. Los animales clésar~~Yi~'n·.ri~~~les, baJ~s' dé ;;:i:~¡~i~}· en 18. • 

cual los virus_ •. · se·: -~~-~~aci~~~~-- ca~i}~~~1~fi~~~-e.!'f"' con· 'ib~ 
monoci tos, estos se• ~~t~~~~ifri·'.:~;;:J~.~éf~}!' :.tj'~~;:·/:~1:~~~l~n _: en 
sangre por perioclos_.variables,hasta .que.se·localizan en un teJido 

en particular; :en_~ el c~aÍ ,.¡~~Ú;arí' .'~ \ ~ac~ó¿gós> resÍ.~entes .. 
·> . ' ·.~·: : .. ·-· !~ ·. _., ~-."· : ! ' . . ·: . - . 

<Tizard, · · 1992 l: ~-¡¡~.t~~~-:-~:ª~;:,~?~~ª$;ir~~t~~~)~8,J_~~~j,,f~ll.~~-i~o~· • es. 
donde se presenta· uiia mayor.·replicacióné'.del.,virus.-.(Ellis·;.>1990 >.y 

. ,_ ·:-··":'· < ~ .. ·:: ... ,"·>,';·~~-~::,:::--~~<;-:":·,,'¡:_?·;-~::~\· .. ~·."?;·;:_\\i·•:;~·:·Y'..+\'..'·:··-- · 1 
;"·. 

en donde se. da ::.la:•producción de ·:.~nticuerpo_s ;_-.•·los ;_cualeii, ·:.poco•' o 

::::c:::::: h:~::. :t:~1::~~t~t~tf t;z:1~11~~j.:~t~~;~~-~:~::·."'·:e.'· .. d:::• 
ce lulas y a· 1a poc~ 'pr;,ci~~d:i.6,; d~;~riticiÜ~~i?B's ·que inducen • ~s~;,~, 

··. >'.: :.:.·« '"~·, .. ;. : . .,,~< ;':~:.5\ :: :.,:>:~:. :.: :-~:::.~ :, ~'>:-··,'. <:' :<_-:· '. : . 
virus. Ademas, es importánte :.lencii:m'.ar" la;.variabillé:lad. an:~igénica 

que presenta este virus. .:·,l!~ri.yar< i9sd; :~~~~~~ y col., 1993 >. ya 

que esta c~í:acteiisil.C:á 'eli u~·· :faC:\~~)i;,p;;'~t~nt~ ~n · l~ respuesta 
-· •• ·,. ,•¡ >· 

inmune que desa'rio1\~ e_l· anim'al C,;,ii'tra !Os . antigenos virales. 

Siendo los anticúerpos .generaimente éoritra fa gÚcop~oteÍ.na de 

superficie gpl3S y la· prciteÚ1a · est;~ctural p28, · reconociéndose 

tarnbién 

1991; 

que y 
¡· 

Vi tu y' :=:c.l., '1993) ;'La división cP.lular d"' lo<: ""~nocitos y 



21 

macrófagos se ve aumentada en los animales .infectados dándose una 

acumulación dé dichas células en ciert.;:,,; teJi,dos; lo cual aunado 

al aumento de células plasmáticas, an.tioue~pos Y: ·de· algunas 

sustancias como las citoxininas, es. lo que. favorec'e las 
. ' .. ' 

reacciones inflamatorias, asociadas con lesion~s .en .los 'teJidos 

CNarayan y Clements, 1989; Cheevers y col., 1991 L. 

En estudios experimentales, infectando.cabritos obtenidos ·por 

cesárea, ee ha observado la presencia de anticuerpos entre los·21 

y 35 dias postinfección. El titulo de anticuerpos alcanzó .su 

máximo nivel entre los 48 y 77 dias, para después declinar y 

establecerse hasta el dia 271 postinfección CAdams y Crawford, 

1980). La severidad de las lesiones en las articulaciones, parece 

estar relacionada con la capacidad de replicación del virus; 

aunque también puedan estar inducidas inmunol6gicamente debido a 

una estimulaci6n antigénica prolongada (Adama y col., 1980). 

Los micoplasmas, clamidias y demás bacterias (Jasper. y· c:~i". ;. 
» ·~ 

1979; Nayab y Bhowmik, 1986), penetran al organismo utiÚz.áncio.'. 

las vias: digestiva. umbilical u onfal6gena. El agente :·etiológico 

trombos; 

inflamación del muñón y venas umbilicales, : i~rii.~ndo';.e 
cava p6st\:jib~·:~::/ ·. ·~ /1~ 

>j(;·; ,,._' 
los gérmenes pasan a la 

produce 

circulación general. Después de esta septise~ili:; 'ihos{•·'a!ien~es 

patógenos se aloJan en otros organos, '°particulár~~nte:;,'..en ií:..s 
'• .<-> _>_·:._:- .. ';::·, :.- . -~-·:.~~ <;~1~,-~\· .\~:.;,'.: .. -.;.¡.:.,:_, ·,('·::. J· 

membranas sinoviales de ciertas' . articulaciones;•·'. (del -..:·carpo), 

pulmones, higado y riñones. Porjíia', dl~~~~I,;'~~; :i'.~~~; b~~te~i~s 
entran en los foliculos linfáÚco;;<d~'ia''mucosa····-.·~~·f, intestino 

, ; ., . :~ . 

delgado, pasan a ganglios linfá.t:.i~os hiesenÚriéc"' y C!Eis~~és ~· la 

circulación general con secúel~.simiiar ai Caso' a,;terior. (Nayab. y 
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-· ,, ' :" .· 
Bho11mik, 1988; Picavet, .1991; sinith y Sherman,. 1994). 

Las manifestaciones. clínica~·. ~~s .i~~ort~~t~s •de' · la AEC 

corresponden a la . for"!a ·nerviósa en ~~brit~~· :·~\ a 0 lá'. · .fo~má 
articular en cabras . adultas . rt~~~~ . Y .. col. , lS.80 ~: . Cra~¿~~ . Y 

··.· .··/ ,: :>:~~·.· ~:.'.,:_»:.." 
...... '. . . -. < ... ~. :':'· ,_ .: . Adams, 1981; Trigo, 1991). 

.. '~ .. -; . 
.•:. 

-,,·' ...... -~". 
FORMA NERVIOSA.- Los signos 'clinioos Óorrei:iponderi: á.;'cóJerás ·.y. 

Los miembros posteriore's ,;e ,· t?~d~ri,1~,i,t·ll~,Í~-~:/?:;,; s~ 
desarrolla paralisis, aunado· a la presencia:, de :::.opist6tonos· •e·· 

ataxia. 

hiperestesia. El animal se mantien~ ale~ta. i :·~o~¡.~·~~~~~~~~Ú~o> N~··.· 
se presenta fiebre a menos de que exista ~;¡¡:¡ inf~;,6{6~' ~ii:t'~~i~ria 
secundaria. A continuaci6n se ·. pre,;entá/ :n~Jif~n}!d~r:~~eÚ~, 

·1;"<\·; _ __.--,.-,,.,.,,.;.: .·- "·-. 

movimientos en · cii-culo y de pedáleó'ccriuifordé'.C);'i'.'"idamii)::.1961\ 

Nazara, 1991). 
.-~--. -, ·,:- . : ::'.-.:;_\:.:_:~·;_ •; __ .. -·--··· .¡·¡::) :,;_',:.: :¡>_;,"::-, 

' ;,3: .... ~~-:->> -.- ~~--··-··- ~~-,- .::_: :. : . 
Los animales pierden peso. pr?g7e~~~~Íll~~te' y pr~~:~~-an\~ ,k~_l.aJe 
de pobre· calidad.· El proceso. inflamatorio ·ar:ticuliir','.'dislriinuye: la.· 

movilidad de los animales afectados. '~~,;' .. ,ar·t:io'~i~~i~hes. 
afectadas, presentan en etapas iiiiciales ~ · un. ~ument:~' ~~-·./~~'thmen ·· 

\:,,• 

de consistencia blanda a la palpaci6n que con el»transcu~so·de·l~· 

enfermedad. se endurece el teJido periarticular : 't· ].¡ (~~~~~~~:. 
subsinovial debido a una mineralizaci6n de los 't¿.ii..do's·>~r~~dos ~ 

Las articulaciones mas afectadas son las del carpo\o::'seguidas de 

las tarsianas y de la feraoro-tibio-rotuliana ·.»':· T~~bf~n'.·.:· se 

encuentra hipertrofia de los nódulos ~'u~Út.iceís · regio~ales 

palpables CNazara y col., 1S85; N~zara. 1S91;·. Peretz · Y .. col.,. 

1993). 



23 

P A T O L O G I A e L I N r e A: 

El examen hematológico revela pocos cambios, aunque se puede 

apreciar una linf openia en cabras afectadas cronicamente 

CCrawford y Adams, 1981). 

Una característica importante es la pleositosis. Generalmente 

existe un aumento de células mononucleares (linfocitos ·y· 

raonoci tos), cuando está presente la forma neurológica de la 

enfermedad. Cuando la pleocitosis es ligera de 300 a 3900 células 

por mm cubico, cuando es de moderada a severa de 4,000 a 70,000 

células por mm cubico. Otra caracteristica es sl aumento de la 

proteina total del liquido cefalorraquideo, que puede alcanzar de 

40 a más de 700 mg/dl (Crawford y Adams, 1981). 

Las características del liquido sinovial dependen de la etapa de 

la enfermedad. Durante los periodos de inflamación activa 

asociados con cojeras agudas, sl liquido.· sinoviál de las 

articulaciones más afectadas puede tener una coloración de rojo a 

parduzco, variando en volumen y baJa v1s66~idad !Robinson y 
-~' : --'.. ·:-~ --~~-- ' -

Ellis, 1986). Se aprecia un aumento en el. numero, de células en el 

liquido sinovial desde 100 hasta 20 ~ ooo'cc'é1ui~á111llii o(ibico •. de las. 

cuales el 90 % son células mononudle~~~s·~ 
0

Eri la~· .;,rtiouiaC:iones · 

que no están inflaJDadas en forllla áiíucia;; elº li~uiclo sinovial:. ~~ 
claro, con voiumen. normal Vei ·,:¡ilmero: ele:; ~~iu1.;,s . que :f'1uC:tua 

entre 100, a 500 por mm ~ub'i6ó (~;~~f~-~~, y' )dam~; 1'9'a1; ··N~zkra, 
1991 )

·.. .. .. · .... ·.· .·: •. : ¿.::. ·: '/;,· ,.,,;.. ::>.:,· 
- .. _ ~ ,::. ). ':.• .,: . --

.. , ~_..;··_: .·-; ¡,-_::··: 

En cuanto a la histol>áto'log.Ía ~~be ~ei!ala,; qÜÉ; las lesiones más 

oons~antes · se :·localizan en sistema·. ·'nervioso 
. ~ .. . 

cer:itral: 
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articulaciones, pulmont:s y glándula mamaria (Cra,.ford Y. · Adarns, 

1981; Nazara y col. , 1985; Nazara. 1991 ) .• 

· Histológicamente, la artritis se caracteriza por una sinovitis· 

proliferativa de las articulaciones, tendones .y bolsa sinovial; 

hiperplasia de la membrana sinovial, hipertrofia de vellosidades, 

·que a su vez se encuentran recubiertas por celulas sinoviales 

hiperplásicas y una.fuerte infiltración de linfocitos, macr6fagos 

y celulas plasmilticas tanto en membr.ana sinovial como en 

vellosidades, el tejido colágeno en las capsulas articulares, 

áreas periarticulares,, tendones, vainas de los tendones, 

ligamentoe y bolsas, en cabras que desarrollan la enfermedad de 

forma mas se'vera contienen ilreas . multifocales variables de 

necrosis "fibrinoide" que sufren mineralización subsecuente 

(Nazara, ·1991), siendo prominentes los acW.ulos de linfocitos y 

células plasmilticas alrededor de los vasos sanguineos y areas 

adyacentes de necrosis <Cra,.ford y Adama, 1981; Nazara~· 1991)., 

Al examen macroscópico del sistema nervioso central: se observa. 

que las lesiones se encuentran confinadas a . la sustan.cia '· blanca, . 

representadas por areas mul~ifocales asimétricas:· de.::coloraci.ón·: 

parduzcas. Las lesiones son mé~ pr;;~~~:~g;~; C ~ii.'.· el 

tallo cerebral y la porción lumbo' :sa.crá de',. la·:. médula 

Al examen histopatol6gico, se ap~~~i~< uña ':inflamación 

rosáceas y 

cerebelo, 

espinal. 
¡ -~ .· 

peri vascular no supurativa, que se .'oriíd.ná d·e. · ia~::. m~ning.es y 
·: ... '" .('•. 

continúa a los vasos de la sustaricfa · biané::'a~· ;:. L'os principales 

componentes celulares del '
0

inÚrt~.;d~ s6n, h~:focit~s, maci:ófagos y 
·.' ', 

células plasmáticas.. ,·.otros. hallázgos . comunes ·son una 
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desmielinización . primaria· con preservación de axones, con .una 

abundancia de ~élulas de la microglia, asi como una astrocitosis 

(Robinson y Ellis, 1986; Narayan y Cork, 1990). 

En cuanto al pulmón la lesi6n llli1s comunmente encontrada es una 

neumonia intersticial discreta, hasta una neWDoniá intersticial 

severa con marcada hiperplaaia severa. Al examen histol6gico se 

observa una neumonia intersticial multifocal con una infiltraci6n 

de células multifocales, hiperemia de paredes alveolares y una 

hiperplasia del teJido linfoide pulmonar, con localización 

peribronquial y perivascular. El infiltrado en los septos 

células alveolares, contiene macrófagos, linfocitos y 

plasmáticas. Los alveolos y bronquios ·se encuentran por lo 

general libres de exudado, a menos de que exista una infección 

bacteriana secundaria CKennedy y col.. 1965; El lis y col., .1988) ;-

Cork. 1990). 
. .... , - · ..... ,' 

Al examen histológico de la glándula mamaria de cabrás ' ·~fébt.~d~s · 

clinicamente por ·el virus de la AEC, se Óbserva una infiltración 

intralobular extensiva por 
·:·:.:~. ::::" 

linfocitos, asi como· una márcáda 

hiperplasia linfoide adyacente a los ductós lactiferos (·~~nri·~d·y y · 

col., 1985). 

D I A G N O S T I C O:. 

En el cuadro nümero 7 se mencionan las principales· pruebas 

empleadas el\ el diagnóstico de· 1a:AEC . 
.' ' . . ' . . . 

El diagnóstico clin:Í.co de la AEC ~epres~rita un problemá compl.eJo 

debido al largo periodo de incubación de laºenfermedad; ya que no 
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desmielinización primaria con preservación de axones, con .una 

abundancia de ~élulas de la microglia, asi como una astrocitosis 

<Robinson y Ellis, 1986; Narayan y Cork, 1990). 

En cuanto al pulmon la lesión más comunmente encontrada es una 

neumonia intersticial discreta, hasta una neumoniá intersticial 

severa con marcada hiperplasia severa. Al examen hietol6gico se 

observa una neumonia intersticial multifocal con una infiltración 

de células multifocales, hiperemia de paredes alveolares y una 

hiperplasia del tejido linfoide pulmonar, con localización 

peribronquial y perivascular. El infiltrado en los septos 

alveolares, contiene macrófagos, linfocitos y células 

plasmáticas. Los alveolos y bronquios se encuentran por lo 

general libres de exudado, a menos de que exista una infección 

bacteriana secundaria CKennedy y col., 1985; Ellis y coL: >isl3·8.); · 

Cork, 1990>. <:.· 
~f;;~.-/ . ·_·.:_,_ ... 

Al examen histológico de la glándula mamaria de ;;~b~~~·· \ .. ~~~táda~·· 
clinicamente por el virus de la AEC, se obs~~~a una· ¡~fÚtrao¡ón 

- ·.-, ·· .. ·- .. 
intralobular extensiva por linfocitos', asi' 'cci~o una marcada 

hiperplasia linfoide adyacente a los· duetos·• 1ac'tiferos <Kennedy y 

col., 1985). 

D I A G N O S T I C O:. 

En el cuadro nmnero 7 se meríc.ionan. las .Principales pruebas 

empleadas en el diagnóstico. d~'. ·!:a· AE~. 
- :__ ·----. ·:- ·=- - -- - . ~--- -

El diagnóstico cliriioo d~ la AEC. ~epresent~ un problema complejo 

debido al lar¡;,o p.;riódo:de. incubación de lá'enfermedad, ya que no 
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QW>RO llO. 7 

PRillClfM.&'! P!llEBtlS PAM EL Pl.STICO DE AEC 

PUllA DETElllllW:IOM REFIRDtCIA 

11 IllUIODll'USIOll HTECC IOll DE 1'41TICUEBl'CS PERETZ Y COL., 1993 

2) ftlCllOSCOPIA &LOCTllOlllCA ID!lfTIFIQ1CIOll DE llORroLOGIA VIRAL MLDi!IERG Y COL. , 1~1 

3) E.L.l.S.A. DETECCIOll DE VIRUS HECKE!lf Y COL., 1992 

O lllUIOPEllOXI~ 1'41TIG!JllJS ~POCIFICOS HECXERT Y COL., 1992 

5) AC!IWtCIOll POLICLOIW. DETECCIOll DE MTICUEllPOS ~T Y COL., 1993 
DE CELlllA'l B 

6> lllUWlllWCSFER!l4CIA OEf!XX:IOll DE MllWERPO Y \llTU Y COL., 1993 
MTIGDtO VIRAL 

71 JWllOlllUIODCSAYO OEf!XX:IOll DE MTIOOEl!i'S Y MTIG.DIOS llEIMSltlllXEll Y COL., 1998 
DE l!IJIBRMA O INl'EJllOS 

8> TIWCSCRIPMSA IM!Stt IO!ltTIFICACIOO VIP.AL ZIHX Y COL., 1!r.MI 

9l llrilCCIOM llf ®llfA DE DErECCIOll VIRAL (Affll !'JMI Y <XJL., 1993 
LA POLllWIASA 

l8l Ctll.Tl\IOS CEWLARES SlllCITIOS PERRIM Y COL., 1~ 

!U LlllFOCltos LIMFOCJTOS T y B De IWITIKI Y COL. , 1983 
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todos los animales con anticuerpos se encuentran· clinicamente 

afectados CGrewal y col., 1986). Ademas, las artritis en cabras, 

pueden deberse a otros agentes etiológicos como bacterias, 

micoplasmas o clamidias CNayab y Bho111nik, 1.988; Nazara·, 1991; 

Picavet, 1991). Por lo expuesto anteriormente, ha sido necesario 

desarrollar un repertorio de criterios diagnósticos para la AEC: 

1.- SEROLOGIA 

La prueba que utiliza con mayor frecuencia es la Inmunodifusión 

en gel de agar CIDGA) CPeretz y col., 1993), debido a su 

sensillez para realizarla ya que es una excelente opción 

diagnóstica a nivel de hato, con el fin de detectar anticuerpos 

contra antigenos internos y externos. El fundamento consiste en 

la propiedad de los antigenos y anticuerpos de difundir a traves 

de una placa de agar y formar lineas de presipitación CAdams y 

col., 1983; Tizard, 1992). Pero es necesario evaluar por lo menos 

una segunda ocasión. 
;,·,::·,-

La Prueba de Ensayo Inmunoabsorbente' ligado;·;, enzim'as: 'CELISAl, es 

una de las mas sensibles. Sin. embargo, ~~ -~~tabl~éi~i.~~t¿ e~ . el 

laborio .. ao, se ba98 · - eri~: 'i~:/-"utJ.:{i'~~C:iori-, de 

anticuerpos que han sido ligados a enzl~~s· •iy· despuÚ ·;,e -ponen en 

laboratorio es mas 

·,_-_ .·:. 

contacto con un su9trato para .cíétéctar la·· reáccióri antigeno:.:. 

anticuerpo. Se usa para dudas en la identificación de casos 

sospechosos o individuales <Heckert y. col., 1990; Peretz Y. :col., 

1993). 
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2.- ~ISTOPATOLOGIA 

Secciones de teJido sinovial fijados en formalina amortiguada .al 

10 % procedentes de una biopsia o de una necropsia son el 

material a examinar cuando hay problemas articulares (Trigo, 

1991). Se observa una sinovitis hiperplásica crónica, con 

infiltrados subsinoviales de celulas mononucleares sobre todo 

linfocitos, macrofagos y células plasmáticas. Además, se 

encuentran ilreas extensas de necrosis y necrobiosis del . colágeno 

en las vellosidades. En algunos casos se aprecian concreciones 

fibrinosas dentro del espacio sinovial, aunado a una 

mineralización en áreas d,e necrosis en las vellosidades y en el· 

tejido conJuntivo adyacente CNazara, 1991). 

En los casos de lesiones en el sistema . n~rvi¿s~ central se 

observa una meningoencefalitis no s~;;ur~ti:;;~ .• aunada a· una 

desmielinizacidn con preservación de ·axórié,; c'<craÍlford y col., 

1980; Nazara y col., 1965¡ Castro y Heuschele, ·1992¡·, 

3.- MICROBIOLOGIA 

Se requiere de ausencia de crecimiento de bacterias, clamidias y 

micoplasmas a partir de articulacines.afectadas. El aislamiento 

del retrovirus de la AEC r_equiere de _técnicas especializada_s 'de 

cultivo de teJidos, por :10 cual no se practica en los 

laboratorios de rutina CPeretz y col., 1993). 

4.- RADIOLOGIA. 

Se aprecia hi~hazÓn de ··los tejidos blandos de la capsula 
. ..,,-, .:-· .. ·. '. 

sinovial. tendones. vainas tendinosas y del tejidr, subcuttlneo que 
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.'' . . 
envuelve a .l'! articulación; acompañado de .una ·mineraliz.aciióri· de 

los teJidos blandos periarticulares, asi.como degeneración .dsea. 
en casos severos CNazara y col., 1985; Nazara, 1991) .' 

5.- BXAMEN DE LIQUIDO SINOVIAL 

Se encuentra una viscosidad normal o disminuida, color normal, · 

roJizo o parduzco; un volumen variado y de 100 a 20,000 células 

por mm cubico. dependiendo de la etapa de la enfermedad: .Las 

células presentes son de tipo mononuclear en más de un 90 % • La· 

presencia de neutróf ilos abundantes sugeriria una inf ecoión 

bacteriana CCraYford y Adame, 1981; Nazara, 1991>. 

6.- PATOLOGIA MACROSCOPICA 

El animal se encuentra emanciado, las articulaciones, bolsas 

sinoviales y vainas tendinosas, están aumentadas de tamaño debido 

a un exceso de liquido sinovial. La membrana sinovial está 

hiperplásica con abundante proliferación de teJido conjuntivo. que 

puede estar mineralizado. La superficie de la membrana sinovial 

muestra un color parduzco y aterciopelado con proyecciones de 

vellosidades, se pueden encontrar concreciones fibrinosas de 2 mm 

a 2 cm de diámetro de forma esférica, ovoide o irregul~r· 

conocidos como "granos de arroz" CNazara, 1991; 'Ameghino y col., 

1993). Las superficies articulares se encuentran ásperas y 

erocionadas; en casos severos el hueso subcondral.se colapsa y se 

fuciona la articulación CNazara y col., 1985; Nazara, 1991). 
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7.- SIGNOS CLINICOS 

Presencia de una artritis crónic~ que afecta preferentemente a 

animales adultos, cojeras localizadas preferentemente en el 

carpo, tarsos y articulaciones como la atlantoidea y la 

supraespinosa. Presencia de.signos nerviosos en animales Jóvenes 

CNazara, 1991; Ame¡¡hino y col. , 199.3). 

8.- HISTORIA CLINICA 

Estado de emaciación crónica,.dolo,,; e hinchazón de articulaciones 

y donde no ha ocurrido una repuesta satisfatoria de tratamientos 

con antibióticos CNazara, 1991; Trigo, 1991). 

D l A G N o s T I e o D l F E R E N e I A L! 

El diagnóstico diferencial debe considerar otro,s .'asentes 

infecciosos capaces de producir artritis en cabras·: .. ·Tales· ·como 

bacterias, clamidias o micoplasmas CJubb y col., · 1985;:,·. Nayab y 

Bhowmik, 1968) . 

onfaloflevitis 

Corvnebacterium 

articulaciones 

La de. 

<Eamens y col., 1965; Naza'.ra,: ¡s~:i\':.·En ·.adultos, 

otras bacterias .h'an'-. ,sid.o/::ai;¡ladas de 

con inflamac.ión, .·s':'puráÜ.;,;: C~ll~~~··~·::·Bhowmik; 

::::::::::::~:::'.:'.~::~~:;:;ii~j¡:~!t~~~:.F~:~i:•. 
;',"; .,·-,. 

artritis supurativa, la:'respuesta'favorable' .a.antibióticos . Y: 
. ~· .. ··,;:: 

historia clinica, ayud~n Úcümentéé'ií. separar 'eáiá ·,artritis 

la 

la 

de 

que 
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las 

como 

lesiones son· similares a· la AEC. (Nazara, ·1991). S!> ·, presenta 

una pol!art~itls de cur~o agudo, febril afectando·· ani.males 

jóvenes y óciurrie;;do fre6uenteinen.te como un br.ote agudo ·.<Nazara', 

1991; Trigo;; 1991 > • 

Se .desconoce si ·el virus de la AEC puede interactuar con otros 

agentes para.producir artritis en cabras CCra~ford Y col .• 1981), 

aunque se han encontrado infecciones mixtas con otros agentes 

como los del género Myc2plasma aJL. y Chlamydia !UL. · CPicavet, . 

1991; Ameghino y col., 1993). 

En el caso d" encefalitis en cabritos, el diagnóstico ·diferenéi~l. 

requiere de la consideración de las enfermedades··:~.:,:~·· P>ioducén 

lesiones en 

Listeriosis, 

sistema nervi(l~º .central ··.y ~u~ ):~el.~~'."~: ~·:la. 
Polioencef~lomáiacúi; Defici~n'ci~ ·de ';'Cobre y 

Toxoplasmosis CJubb y col'., isas>>< ;_.: '.·):... i· > 
. ' . · ... ~':.::- >i-.:~·;:' 1;·.:; .. __ .'. ¡ :!:- .. 

T R A T A M I E N T O: '/~o.:· .• }~ ;\ ·L é. }. 
. . --·v -,.::· ':·>,-·-·· '--·~· /.···, ,;;\' 

En la actualidad nt·:~~ cú~~ta c~.-~. :ij~. ie~~~¡~ 'adecUad;,, los 
• • •" • .'.:•:. <":.~: e• •' •',; ,•' ',j ~-' •; .'.'.' < 

antibióticos.· no;' p~odu~?.':l. n:irig~~"ef¡;c~~~:}ª''.\bu~na •nu'tdoión y 

medidas nutrÜi;;ás . ; s'ue'ie~' dar cierto résultaao ·.·· (Tdgo, 1991 l, 

además ·de pr~~~rcion;,f;e~~~~);;;,~da~~e :,~f~i:;.':e; • i~;talaéio~~s. 
adecuadas, ci~e ·ic.s'.rt.~.·s ...... •.~. u~~d;;~ ~e i~~ ~~;~•~.ieióénciás ·.del tié~po 
(G ki : . l. 990.). - . ·:· .. ·:·;· <~<<~_: as n, ....... ',... •, .. ·· ",,. ,¡· ... ::.' 

En el· caso de ar:·:·¡~:is pr~}uci~/~:r·; b~~~~~¿~; ~l~íriidias o 
-~··.~·-. 

micoptasnias. se : pÚeden . aplicar .: .:farmacos ~ allalgésicÓs y 

antiinfiamatorios: n~ ~~te~o'idal~s; q!le prev~e~ ali vio temporal. 

pero 
¡". 

pierden. efectividad de~pues. de un ·uso' pr.ólongado. Los 
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antibióticos si se administran.ál.princtpio de ·la· enferrnedad, . - ' ' - ... 
suelen dar· resultados. satisfatorios <Nazar~·;;,-1991 :•.Trigo,:; . 1991), 

::::n p~;~.ª jrJt~;;~t J:s~~::: ap~.ji:j!~~i:~f :0tlu;r:f itt!:ii1;·

1it· a 
. -::-:~ . ; ¡·:¡.~·; ,.. . ~ \:> ... ~:;> '. >·.:<· 

dias .. • ClfaÜy y:Ro;V;•i9,~~.·i·:--.. :.'.' ·.· .•. I_ •• · .. · '-.';_;.,· .... , .< 
~, \:;;'. ' '. :;, 

Mai1:Y .. ~.:~:t, (Í~~i~).ci~{~:·.~;,;r~~ ·~~~~Í tad~~ · h~Í~!Í;¡d?r~s, !'~n '.el caso 

de . •· 1n1coii.1as~~/ .• ~ándo lincicímiéina · c20 in~tkg ''de •. P:v.'i. y 

predni.;61~~~ (10 rngtkg~de;p.v:) por viá 'intraartiéu1ar dur_ante 5 

dias::·. 
;.<i; 

No. existe ti:~f ~rni;;'rito y¡ _no .. ~ay,: vaóunas •di~i~~;tble~ :. ·.· 

prevenci6ri• es. '¡;.~-;: i~.·~;,ri;,'iguient;,; estrictame.nt~ sanitaria·. 

conoc.im~~nto de la~' p~incii>áÍes v'i,;s de trasrnis'iÓn ;• lo~ · factores. 

La 

El 

predi.spon~r;i,.~ : ~ }1a~ ;¡;·~6~i~~~~~s~·;¡,;l\~~~~'¡::;~~J~&:~ . p~~er .· en. 

prActica .•las rrieC! ida:.;·. ;;~¡;·:.u;;¡,;;¡;~ ·a· ~alJo •, uri J;>1ali e;¡;, ih~~l para · ia 

prevención CPer~t~ ;';,~J.'.';':'{~'~3.'j\ ;•:' ';'.;!'' ·• .:'.¡,:) .·: .. ·.••, :' . .. .. :·... . .... ~/;j:~ -~ .. ¿·· .. ,,.' ;:_::~-~ <·r.-

El sacrific'io. de'·i~Q a~~~a~~~~:~:Jp:~iW~~~,:~~~ ci~~t~'me~ie" 
medida mas efectivá'; ii<i;;i,. ·.•· ~J{{~?id i:'i~f~~~lón'·~~~;, l~s •demas 

animales e. iniciar'. un;reb~~'o',iib~e J~ AEC ."/p¡~~ ~~~nÓJ¡camente' es 

muy poco facÚbl~ 'd~·'1l~0a~~·~;ll" cabo ~~ •. ·;~1~~~%~~<: ti~~~~ ·.un~ 
alta incid~~ci¡ ;d~·f~' ~~~;~-~~á~~'. :~J~~ :~ \·~¡ ~ll"~";J~;'_~,~s <~~iadÓs. · 
Unidos Y' Francill·:··cNa~a"r<i,''i~9i.;·•·T;;~~ .. ·1991i P,er,¡,tz';) coi., 

-, ---'·.;--·'.: ~::' 

1993). 

La prevención de .la corÍt_aminación ·de los c~brit6s. esta b~;,ada en· 

la separación .·inmediata. de· los. '.cabritos al nacimiento', la 
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distribución de calostro y de leche de remplazo y el aislamiento 

de animales contaminados <Trigo, 1991_; Peretz y col., 1993). Los 

cabritos pueden ser alimentados con calostro que puede provenir 

de 3 fuentee <Peretz y col., 1993): de cabras seropositiva~, de. 

cabras negativas o de vacas. En el caso de usar calostr_o de 

cabras seropositivas, este deberá ser tratado previamente; para 

lo cual se puede pasteurizar <East y col., 1993) o ser sometido a 

calentamiento a 56 grados centigrados por espacio de una hora. 

Esto puede ser realizado con métodos sofiticados o simplemente 

hacerlo en "baño maria" utilizando un termometro para comprobar 

la temperatura CPeretz y col., 1993>. 

El uso de calostro y de leche de vaca, es un método efectivo 

CEast y col., 1967; Trigo, 1991), aunque hay que considerar 

algunos aspectos respecto a su uso: que provenga de vacas libres 

de leucosis y sean de la misma explotación, con el fin de que 

proteJan contra los gérmenes de la zona CTrigo, 1991;' Peret: _y 

col., 1993). 

El buen mantenimiento de la maquina ordeñadora y buen uso, asi 

como ordeñar primero a las cabras negativas y después a las·· 

seropositivas y acompañadas de estrictas medidas de higiene~ 

permiten limitar la circulación del virus (Peretz y col., 1993); 

C O N T R O L: 

Las medidas de control deben de iniciarse con ·el ·monito~e~-
serológico de los animales seropositivoe <Narayan_y -Corit.'- -~-i990) .. 

Posteriormente algunos autores recomiendan eliminar _a los 

animales positivos <Robinson y Ellis, 196S; 
,i'.'• .. -

_ N_arayan 'y Cork,-



1990). Pero en algunos paises, coao los Estados Unidos y Francia 

medida donde la evidencia serológica es superior al 60 %, esta 

resulta impráctica CEaat y col.,1967; Peretz y col., 1993). 

Es necesario tomar en cuenta que deb~do al comportamiento que 

presenta el virus productor de artritis, es necesario estar 

realizando el monitoreo serológico a intervalo de 6 meses. Dos 

pruebas serol6gicas.negativas a intervalo de 6 meses. indican que 

el rebaño está libre del virus de AKC; siempre y cuando no baya 

ocurrido contacto con cabras infectadas durante los 12 meses 

previos al muestreo <Adams y col., 1963); Robinson y Ellis, 

1966). De esta manera, se puede, a partir de un rebaño altamente 

contaminado, desarrollar un hato libre de infección. Esto es de 

utilidad cuando no se requiere , por razones de genética y 

económicas, eliminar desde un principio a todos los animales 

clinicamente enfermos y seropositivos al virus de AEC (Trigo, 

1991; Peretz y col., 1993). 

Como podemos observar aunque hay una amplia información sobre la 

enfermedad llamada AEC, existen aun otros factores que no estan 

claros o falta por conocer. Tomando como modelo esta enfermedad, 

en la cual se sabe que produce caracteristicaa>ente un irifiltrado 

de células mononucleares en articulación CNazara y col.. 1965>. 

Partiendo de lo anterior, se hace necesario establecer lineas de 

investigación tendientes a arroJar resultados respecto a posibles 

modificaciones de parámetros inmunológicos que de alguna manera 

pueden contribuir a explicar la participación del sistema 

inmunológico de la cabra, lo cual no esta completamente claro 

hasta el momento. Basado en lo antes mencionado, en el presente 



35 

trabaJo se pretende determinar las variaciones de . pob,laciónes· 

celulares del sistema inmune de las cabras. afectadas· p~r. la. 

enfermedad, llamada AEC, en especia). de los linfo.citos' T. y: B .. ;>10· ,, '· . 

cual para el caso de linfocitos se puede realizar',: ~édia'í;t'~· 'la· 

Técnica de Rosetas Espontaneas con glóbulos roJos · .. 'de ··.~~rr~~o 
·-·:·.:;· 

CBanks y Greenlee, 1982; Morilla y Bautista, 1986).· 



~ B~ ET.IV OS: 

Determinar los porcentajes de linfocitos T y B presentes en 

sangre periferica provenientes de cabras con sindrome clinico 

artritico y seropositivas al virus de AEC, comparandolos con 

aquellos porcentajes provenientes de cabras aparentemente sanas. 
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M A T E R I A L 

El . pr_esente experimento se· realizó en diferentes etapas, mismas 

que se presentan a continuación (ver figura·no,· 1) . 

. I.- ANIMALES 

Se utilizaron 10 cabras adultas, de entre 1 a 5 años de edad, 

hembras de las razas Toggenburg y Nubia del ·Módulo de Caprinos de 

la Facultad de Estudios Superiores Cuautitlan CUNAMl; 5 cabras 

eran seropositivas al virus de AEC y presentaban el sindrome 

clinico artritico, presentaban ademas de inflamación de la 

articulación de la rodilla de ambos miembros, pelo hirsurto, 

pobre estado de carnes, baja producción, presentaban buen 

apetito, estas cabras se encontraban bajo régimen de producción 

semiextensivo (salian a pastar por las mañanas y por las. tardes 

se les proporcionaban, ya sea silo de maiz, heno de alfalfa o 

avena y/o alfalfa de corte). 

Para la Prueba de Rosetas se ut.ilizó .. un.ovino.:adulto macho de la· 

raza Rambouillet destinado á la. ol>té~c .. iÓn de . eri troci toa (Morilla 
··.· .. 

y Bautista, 1966). . ;.~ :: :«· ,·- /~'. .· ;,:(· ':'.\: .~.':;.\~. . ~- ,.: ' .. :-_·., 

Por otro lado se utÜiza'ron•:tamhid~·.2: d~ri~j¿;·;d~:f{~-,Y;¡.~i/>Nu~va 
Zelanda de 3 meses .de e~¡~·;:;r~~~r¿:i¿~~d;,~'f~¿~ ,\;:~{/MódulO de 

Cunicultura ·. d~·. • ·1á i ~~s~·c: 6·~·~~~ · 1·::0.~ri /~i:'·{~~·J~ig\:':~; i ~J..~ uc ir 
.. ,',, ,·_; ... ,·¡ ··.· . 

antisueros ' c~n~r~ \ _J,ós gló~uiOs i;oJos de:' c~~ri~·~~f?<hemolisina >, 
reactivo n~~~~ ... ~i.~ .pará la identifio'ación' dé üri!o6Úos!Í:··· 

..•. ·,.:-,.. - ¡ . ' . -. . · .. 

A los . 2 gÍ'upos . de cabras', tanto : artri Ücas . como a _las 

aparentemente .sanas, . se · 1es realiZÓ la hlstoria. clinica 
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. ¡ 
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OBTIJICION -+ 1 INDICE CLINICO llR!RITICO 1 ._,__ 
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respectiva y una biometria hematica, para· lo cual, se tomaron 5 

ml de sangre de la vena yugular, la sangre se depositó en tubos 

de ensaye con anticoagulante CEDTAJ y fué enviado al Laboratorio 

de Analisis Clinicos de la .FES-C para su posterior examen. 

II.- METODO PARA CALCULAR EL INDICE CLINICO ARTRITICO 

Con el fin de determinar el indice·clinico_artritico, se midió la 

circunferencia del carpo mas grueso menos la circunferencia del 

metacarpo mas delgado CPeretz y col. , 1993) (ver . cuadro ni:>_. 8) • 

Cuadro No. a· 

1--- - -- ~~::~~9-=~~~ _ :~~:~~~~-~~-=~~=:~:.:~-=~::9~~~=~:!!:~-~-..;_ ;;._ \. 
: CIRCUNFERENCIA . CIRCUNFERENCIA DEL .: ·. 

· : INDICE CLINICO DEL CARPO .'METACARPO .. :MAS• . -i' 
: MAS GRUESO .· . );,,,DELGADO· -~ 
\-----------------------------------'------::":·'-:."'._,,:.;;':'·,.~----·-:--- . ..:_-- / 

III .-

/ :·:: ',', -. ~.,:· '- -. ' 

cuadro No": 9 : :'>:{'.·· :. ' '"- ' 
CALIFICACION DE ANIMALES 'ARTRITICOS' :·', 

/-------,----------:- ..:-~---- --·---:-"--'-':-~- ,...:..:·..; \. 
M.;nor o iguál a -5.5•cni':·NegaÜvo:·:· 

. Menor a: 6.0'crri' \_;.Dudoso::;.:.•: 
-.Menor o igual·. a .'6.5'-.cm'·;·:.Dudoso_-.:.-:, 

, . Mayor o igual ·a .. 7.0'cm:.·•.'Positivo-: 
·\------'------,---------"'."·-,.:.-:-.:-:-:,;:·:--,~"'.--:~-..: I . 

. ·.·• \.'' 

. -~' -:;.·" . :"· ~-_:. ;'_ .' 

OBTENCION DE SUERO,- Se to~~rb~ s°im(d~ sin'g~e de la· vena 

yugular de cabras con sindrome' ~únic;ó;_artati.co; : la~ cual se 

depositó en tubos de ensaye y se d~j'~\,~lio'S'~';, ~~''.t6~ma•: iiÍoltnada. 
·,:-> ~ {; .• ·: ' . 

hasta la retracción del cóial.lú}.:. De~pué~:~é. deni.~ifÍ.lgó a• 500 xg 

por espacio de 10 .minutos; ·.;:o~~,~~·;i_'!~~;~:·,:k;Ü~n6s'.'~¡j ,· AadC:.s 
- ' .'.·. ' . :..._._ -\ -.i ",h.,._ .... :_:•· .f-. ,, ... _,., __ ,·: 

centígrados hasta su USC) '. •. Los s~e5i"'-S~~ron' a~S,lf,~!'¡~~s m~éliante 
una prueba de inróunidfusi'ón doble'comercial usando ·un:, ~~t~gerio 
basado en la glico~~6tein";. est~u~tural ~~ 135 ·.y ~'riL p;~~~~;¡~ · 

interna p :!8 dei : virus de· 1" Neurnonia Progr~sivá Ovina 
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. CVeterinary Di:"gnoatic .. Techno logy, Inc. , USA). 

IV., PROCEDIMIENT.O DE Li\ PRUEBi\ DE INMUNODIFUSION 

A;- Preparaci'ón de las ca.las de agar gel. 

1.- Se preparó una solución al 1 % de agar agarosa en solución 

salina amortiguada de fosfatos <SSAF>: 

En un matraz de .125 ml se disolvió 0:0082394 M de Na2HP04. 

con. calor y después se enfrió, posteriormente se agrego 

0.001833 M de NaH2P04 y 0.1454234. de NaCl en agua 

destilada/desionizada cuanto baste para 1· litro, a.lustando 

el pH a 7.4. Se adiciono azida.de sodio C0.01 % como 

concentración final> por filtración 

utilizando una membrana mi~liÍ>;,r~ ··(¡~ O • 22 micrometroa para 

prolongar su vida ·de. almacen.amien.t;o. 

2.- Se adicionaron 6 g':.~~·~3~fhf~º·~f.~:t}.~~2·~;~.~~(.~(~i~1D~~ q~e 
se agregó 1 g. de agarosa~ :·ca7'.".ntando; l~.: aolució~ ... en• · •. ''baño 

3. - m;::::r:::::n::ª .. :~·:ªi~:u::ó~ti!f jelti:~:!_~rt~r:~·\ ~r~~~~ .. 
::~::·: : ;¡ +JlMi~~F~':,;¡~·~~·· ···:'.:·.·'.· 

4 .- Las cajas· fueron· almac·enadas.:a "una•'.temperatura: de· 4· gr.ados 

centigrados·,. :·~.~as· cia'Ja~~ d~n\;·i~~,:~~i'C1~~'~n·:·~~~~~~: dent~o ·de 
' ·. . ', . ;¡ . ... , ,.. 1'""· ':~·.:.· ;>'.•, ') ... ··~ 

las .24 hor~"S post~~ioréa~ •• s'u:prep~~a6i.ón">:• 

B. - Prócedimiento ¡~:ia i>ru'e~ba? 
-;.· .;('; ~-

·. '. 

Se horadaron 

3.5 cm uno d~l ;,tr¿. En ~l poso central se 

:separados 

colocó el 



antígeno en los periféricos 5 sueros problema y· 5 · sueros 

controles. · La prueba se incubó \ de 24 a 48 

temperatura ambiente en una camara hameda. 

V.- PRODUCCION DE HEMOLISINA 
l. 

PROTOCOLO DE INMUNIZACI9N 

h.;ras a 

Primeramente se procedió a inocular 2 conejos, con.el obJeto de 

obtener antisueros contra los glóbulos roJos de borrego,_ mismos 

que serian utilizados en la fase experimental. 

PRODUCCION DEL ANTISUERO CONTRA GLOBULOS ROJOS- DE "BORREGO 

1.- Se tomaron 5 ml de sangre de la vena yugular de un borrego 

con una Jeringa conteniendo igual cantidad de solución de 

Alsever's. 

2.- Posteriormente se homogeneizó y se centrifugó a 400 xg 

durante 10 minutos, desechandose el sobrenadante. 

3.- Se restituyó el paquete celular en solución salina 

fisiológica CSSF> estéril y se procedió a lavar por 

centrifugación a 400 xg durante 10 minutos el· paquete c!'lular, 

esto se hizo 2 veces, . eliminando. el sobrenada~te·>· :· ·. 

4 .- El paquete celular obtenido, .se c.oncentró ª,'~l\11· .y,!!ª!'·· le 

1 m1 de adyuvárit!' ~om1'letc:( dé irreund; bcimogeneizl.ndolo 

perfectamente hasta :;obtén.ér 'una suspención • leclioi:: ,::· /: :_::, 

adicionó 

5.-

2 

,· . ~. . . . .. , ''{. ~ 

Se inyectai:on 2 º.~nejos~p~'; .v.i~.subcuth."n2~ ~~ el d~r;;o y. ·.en 

sitios diferent"és"· con la:. emulsión, .·, • \. 

6 .- A las 2 serna~~~ ~~ les diÓ una ,;eg~rida i~oc~lá~~ón' hori · el 

homogeneizado. !fe glóbulo; rojos de borr~go _:· 



~2. 

7:- A·lae 4 s-iman'as se repitió la inoculación.del homogeneizado. 

8 .- A. la sexta semana se sangraron· en blanco· CHudson and. Hay, 

1980). 

VI.- SUERO DE HUMANO 

La obtención de la fracción C3b del complemento fue a partir de 

suero normal de humano, lo cual se realizó de la si¡uiente 

manera: 

1.- Por medio de una Jeringa se obtuvieron de 5 a 10 ml de sangre 

de humano; se procedió a centrifugar la muestra obtenida a 400 x¡¡ 

durante 10 minutos; con una pipeta Pasteur se aspiró la parte de 

suero asi obtenida, concervandose en refrigeración a menos 20 

grados centigrados hasta su uso (Morilla y Bautista, 1986). 

VII.- OBTENCION DE ERITROCITOS DE BORREGO 

HETODO: 

1.- Con una Jeringa que contenia,solución de_Alsever·s a partes 

iguales se tomaron 5 ml·'de',s.angre de la vena yugular de un 

borrego, misma que se. cb~á~r~Ó.-.~ri'· refrigeración a 4 1rados 

centigrados. esto se . hi~~<j con" :, él :~¿J~to de contar con 

eritrocitos a utU~z~~s~~ .. é~¡·M\ .. ~~:~~.iH~·.d~',r~setas. 
2.- La muestra .obtenida.•se·cent~ifugó.a'.,500. xg durante 10 

minutos, se reti~6 ;;i ~ob;~~~d~n't~ i~e'·pr'ocedi6 a lavar de la 

misma forma · éon SSA~'.: ~ ..• ~·. {~~~~~: .· • • 

3.- Se toniar()n'c).s'·.;;¡-~;:;i~P~~uete' celular y.se le agregaron 9.5 

ml de SSAF: Í:I~. ésta .~B:n't:icl~d e ío ·~r B.i s % >, se tomaron 2 ml y 

se llevar.on a ;O ml c~n ~SAF: Cco~Óentución final al O. 5 %) • Los 



8 ml restantes se usaron para la técnica de linfocitos B. 

VIII.- PURIFICACION DE LINFOCITOS DE SANGRE PERIFERICA POR 

CENTRIFUGACION EN GRADIENTE 

TOHA ·y PROCESAMIENTO DE MUESTRAS 

lll!TODO: <ver figura no. 2 >. 

1.- Para la identificación de linfocitos T y B, se tomaron 5 ml 

de sangre de la vena yugular con una Jeringa de 10 ml, con· aguJa:· 

de.21 por 38 mm. La sangre se depositó en tubos vial con perlas 

de vidrio estériles e inmediata.Jllente con movimientos circulares 

se procedió a desfibrinar, por espacio de 3 a 5 minutos, P.ara.: su· 

posterior traslado hacia el lugar de procesamiento de las. mismas .. :· 

que .fué el Laboratorio de 'lirologia de la 

Bicrobiologia de la FES-e <Campo 4). 

Sección ,de 

2.- En un tubo de centrifuga se colocaron 3 ml de una solución 

de Ficol-Hypaque con densidad de 1.077 g. /cm cubico CHistopaqtie-

1077 Sigma Diagnosticsl, depositando sobre esta misma· soluc1óri, 

la misma cantidad de sangre, cuidando que no se mezclaran', 

posteriormente se centrifugó a 200 xg durante 40 minutos. 

3.- De la centrifugación anterior se tomaron los glóbulos 

blancos contenidos en la interfase valiéndose de una pipeta 

Pasteur, para colocarla en un tubo de centrifuga y se procedió a· 

lavar los linfocitos con SSAF por centrifugación a· -200 · ·xg · 

durante 8 minutos. Esta operación se repitió 2 veces. 

4.- Se eliminó el sobrenadante del ultimo lavado y se 

resuspendió el paquete celular en 0,5 ml de SSAF, suplementada 

con suero fetal bovino y medio de cultivo celular 199. 
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LINFOCITOS - PURIFICADOS 
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F ICOLL-HYPAQUE 

ERITROCITOS 



5.~ Posteriormrnte se tomó una gota de célula~ y se mezcló con 

una con una gÓta de azul. de tri pan a.l O. 3 % para su observación 

en el hemocitómetro. 

6 .- Se dejaron sedimentar·.las: células por 3 minutos y se efectuó 

el conteo de linfocitos· ajustándolos a la concentración 

r·equeri<la que fué de 4. por 10 a la 6 células/rol <Morilla y 

Bautista, 1986 l . 

IX.- FORMACION DE ROSETAS TOTALES <LINFOCITOS Tl 

METODO' (ver figura no. 3). 

1.- En un tubo de ensaye se mezclaron Cl .2s ml de linfocitos 

purificados con 0.25 ml de gló~uloi·:fojos de .borrego al 0.5 %, 

esta suspensión se in~ub6 ~ :4 :gr.ad.os. cerítigrados de 12 a 18 

horas para determina~ r·o~·~t;.s. t~tal~s .' 
2 .- Después de la :Í:~~~bai::tÓ~ ·se resuspendió cuidadosamente el 

tripan al 
- .- - ,., :~·- ·~. 

botón de células .. Y· se:' le, ~gregó una gota de azul de 
. :~ ~·.: ~. 

o .3 % •. 

3.~ Con una·p.ip~ta::Pasteur se tomó una pequeña alicuota. se 

llenó· er henÍoc'it.ómetró'; s!' dejaron sediroentar las células y se 

procedió-a ·,;~~ér!Ü·i,;r ~l.croscopio. 
4.- Se cont~r¿~c·~n'"tota'ide 200 linfocitos, dandó como rosetas 

aquellas· ·que l?res~~:t;.~on 3 o mas glcSb'hi~~ , rojos 

adheridos a su rnernbran~:;- El resultado. se informo en 

de rosetas" CMorÚlay BauÚ~ta'. 1986): 

de borrego 

"porcentaje 



FIG, No. 3. FORMACION DE ROSETAS T 
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X.- IDENTIFICACION DE LINFOCITOS B 

Los 'linfocitos B presentan en.su superficie, receptores para los 

·fragmentos Fe de·las inmunoglobulinas y C3b del complemento,· por 

lo que eritrocitos recubiertos con IgM + C3b se adhieren a esta 

clase de linfocitos dando lugar a una roseta indirecta CEACl. 

Aqui se utilizó la hemolisina preparada en la primera fase 

experimental. 

METODO: (ver figura no. 4). 

l.- De los 8 ml restantes utilizados para determinar rosetas 

totales de linfocitos· T, se tomaron 5 ml de glóbulos rojos de 

borrego al O. 5 % y se· mezclaron con 5 ml de' hemolisina de coneJo 

previamente preparada y titulada para .'llevar a e.abo la prueba de 

rosetas. 

2 .- . Se incubó' aé 3'(grad?~:centigra~os;por.;30. ininutos, agitando 

suavemente. cada l:CÍ':~~riu¡;;;/ • ·· ' · · · • 

3.- Se lavó. 2 º· 3 ~~.ces;·~ciri'~slÍF ~';4Ó~ .• Í<g cÍ.urant~ 8 minutos. 

4 .- Se resuspenÚÓ ~l paqú.éte ,c',;lUl~; e~ S ml de SSAF y 

mezcló con 5·ml .d'e suero\uma",;~:·,~.iiJiéi~. (el cual· contenia 
'.·.\r· 

:~~cc::n :::c::!/:m:~:~::t~ '37 · ~i~d~S, JJ~¿grados. durante 

minutos S:gi t~ndo su'avémeritE!. cada•. lcl '~i~Ji¿js; •' 
6.-

.... 
Se . lavó · nuevame~te 2·: o .:i ·;,eces '.a•:4oo~~g :con SSAF ·durante 

minutos. 

se 

la 

30 

8_ 

,,., .. 

7 .- Se tomó O. l ml del paquete firi~1 li~vÁ~cÍ·o~e a 10 inl para que 

la suspensión quedara al. 1 % .CerÜ.rocito•/1ú1cí ,· 
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FORMACION DE ROSETAS B 

HETOOO: 

1.- En un tubo de ensaye: se mezclaron 0.25 rol de la suspensión 

de linfocitos provenientes de los lotes de cabras con sindrome 

clinico artritico asi como de cabras aparentemente normales. con 

O .25 rol de eritrocitos + hemolisina de conejo preparada en la 

pr'imera fase + complemento humano como fuente de C3b CEAC >. 

2.- Se incubó a temperatura ambiente durante 15 a 30 minutos. 

3.- Se procedió a centrifugar a 12 xg durante 3 minutos. 

4.- Se resuspendió cuidadosamente el botón y con una gota se· 

llenó el hemocitómetro; deJando sedimentar ·las células y· 

proceder a observar al microscopio con el obJetivo seco fuerte .. : 

5 .- Se contaron 200 linfocitos anotando el porcent8:Je .· de 

rosetas, considerandose como tales. aquellos linfocito·s <que 

tenian adheridos a su membrana 3 o más glóbulos roJos de;bor~ego 

<Morilla y Bautita, 1986). 

XI.- Los resultados se presentaron en porcentajes realizándoles'. 

un estudio estadistico de ambos grupos, mediante el· Analisis:' de 

Varianza CANOVA> de una via:, ·utilizando el Programa Statgrai>h.ic:is, 

asi como JI-cuadrada CX2) con tabla de contingencia de 2 x 2 para 

muestras independientes. 



FIG. No. ~. FORMACIOl1 DE ROSETAS B 
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RESULTADOS 

Las 5 cabras con signos clinicos de ~rtrit.is, presentaron· 

inflamación de la articulación del carpo ·de ·ambos miembros, 

ademAs presentaban dolor a la palpación de dicha articulación, 

claudicación, pérdida progresiva de peso, pobre condición fisica, 

pela Je. hirsuto y sin brillo, debilidad, ·buen apetito, temperatura 

normal además, un~ cabra presentó aumento de tamaño de los 

nódulos linfáticos palpables. 

INDICE CLINICO ARTRITICO (!CA> 

Las medidas para calcular el ICA, les fueron tomados a los dos 

¡rupos de cabras y entre aquellas con signos clinicos de 

artritis, solame~te 2 de ellas resultaron positivas, otra mAs fué 

dudosa y dos resultaron negativas, a pe~ar de presentrar signos 

clinicos de artritis. Las cabras aparentemente sanas, obviamente 

resultaron negativas (ver cuadros 10 y 11). 

Cuadro no . 10 
INDICE CLINICO ARTRITICO DE CABRAS 

SEROPOSITIVAS A AEC 
/---------------------------------------------\ 

CABRA I. CLINICO CALIFICACION : 
;----------------~-~--------------------------: 

Cafe grande 8.8 cm positivo 
Blanca chica 6.2 cm .dudosa· 
Negra " 5.0 cm negativo 
Blanca grande 7.2 cm positivo 
Cafe chica 5. 5 cm negativo , 

\--------------------------------~------------/ 
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· Cuadro· no . 11 
.INDICE CLINICO·ARTRITICO EN CABRAS. SANAS 

1-------------------~~- -:--.-"--- ------------- -- \ 
1 CABRA. . ·· · ... I. CC.INICO CALIFICACION 1 
i-------:-·,,;.----:--------·------------------------; 

.. Cafe'. obscura · 3. 4 · negati.vo · : 
Cara·· negra;.. ·. 3. 2 negativo : 
Cafe·· ·chica 3·, s· negativo l 
04 ... · .. · 4 .O negativo l 

l Cara· grande 3 .8 . negativo l 
·\--------,--------------------"----------------/· 

INMUNODIFUSION EN AGAR GE[; (IDGAl 

La prueba·· · de IDGA sólo se utilizó en las cabras c~n. sindrome 

clinico . de artritis, aunque no se descarta que las cabras 

aparentemente .sanas .estuvieran· afectadas::·P~·,; el virus de AEC. Los 

resultados encontrados a la. prueba. d.~ IDGA ~n las cabras con 

sis.nos clinicos artritis fuer6n 'las ·;.1guh;ntes: Cver cuadro no . 
• r .' ~ 

12). 
..;,¡·,··:_;;, 

cuaClro No~ i2 1- _____ .;. ______ -:_.: __ ..;._ ______ --- -:..- \ 

PRUEBA· DE INMUNODIFUSION ' 
: .:---i~:'"~;;¡¡:p;-á¡¡;;¡¡¡;p;-,.- ;.,.~-'"--·¡ 

2.- NEGRO . + l 
3.- BLANCA CHICA + i * 4.- BLANCA GRANDE. + 
5. - CAl!E CHICA ' + * 6 .- CAFE GRANDE + l· , ____ ,. ____ .;. ____________ ~_;. ____ ¡ 

* = Linea de identidad gruesa )> fuertem~nte marcada 

LINFOCITOS T: 

Al analiz'ar los datos por medio de analisis. d~· varianza'·. CANOVA > 

de una via, utilizando el prosrama statsraphics •if un 'intervalo de 

confianza del 95 % se obtuvo lo siguiente (~~;: ~u~~,;;· n~. 13 >. 
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Cuadro no. 13 
. . . . Al!ALISIS DE VARIANZA DE LINFOCITOS T .. . .. 
1- --~---- __ ._ _____ .;; __ ~--~- .,:-------------------- -----'.'.--~---'------ \ 
: Fuente de · . Sumá .de . ·. G. · lledia de · ·· Nivel de .: ,, 
:variación . ·, .cuadrados . L; .cuadrados Ir-radio. si¡¡. : : ---~----· __ ._ ______ .---·-·-~...;--:.-~ ----------------- -----'--.---:----:.__..; ___ :. 
:Entre. los grupos i:22:s1001 .1 122.s1001 5f.042 .• · .000111< : 
!DentX"o de grupos 16,144.48 8 . 2.26806 .. ·'.".: . ·. ... . : 

l~~~~~:::======~=:~~~~~.~~~~===~======~===~============·==:=~====::t ... * Se encontró un nivel de :significancia menor a .os:,·;· encontrándo 

si&nificancia entre los dos grupos de cabras. 

LINFOCITOS B: . . . - ·. :~ ' 

Al analizar los da.tos por medio de análiais .de v~rian:Í:á · CANOVAl 

de una via, utilizando el programa statgraphics y·'~· inteX"valo de. 

confianza del 95 ~se obtuvo lo siguiente (ver cuadro no.· 14): 

· Cuadro no . 14 
ANALISIS DE VARIANZA DE LINFOCITOS B 

/---------------------------------------------------------~-----\ :Fuente de Suma de G. Media de Nivel de : 
¡variación cuadrados L. cuadrados. F-radio sig. , 

i&~~;;~1¿;-.;;~;~;~122~ª'ºº1---í-----122~64"Do4--54~ii8;---~ººº1-;- ¡ . 
:Dentro dé grupos · 1a .14772 8 2 .26846 : , __ ..; __ ~:"'-------·------~---.---------------------------------------: 
!Total .. ,· : .. :: 1.40 ;76776 9 . : 
\-------~-------:-~--~.------------------------------------------~ I 
*Se encontró .. 'llll;nivel·'de significancia menor a .05, encontrando 

signifi~ancia' entre los dos grupos de cabras. 

,~..:. ',· .. ~:":. :··. ·., . 
Al analisis' . de. JI"Cuadrada ·con tabla de cont.ingencia de· 2 · . x 2 

·donde ··Ho': es· independiente· y Hi es dependiente .. · de cabl'as 

artriticas. 

Valor c.a.lculado" Xo = 24. U 

Se calculó .. el valor de tablas con un Intervalo de· confianza del 

95 % y G.L.= 9 



Valor de· tablas: 16. 92 (menor J 

Valor calculado 24 .11 , <mayor J 
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Por lo' tanto: Se rechaza Ho como independiente y se acepta Hl 

como muestra dependiente. 

BIOMETRIA HEMATICA CBH) 

Los resultados obtenidos al estudio de BH no muestran diferencias 

marcadas entre loé 2 grupos. En ambos grupos hay elementos 

sanguineos alterados, ya sea hacia arriba o.abaJo del· parametro 

normal, como en el caso lirifoci tos', las cabras' sanas · muestran 

deficiencias en el nolmero de estos,. ·En.cuanto a loe neutrofilos, 

hay aumento en el numero en los 2 grupo~¡~.;:::,e·xcepcion,de Í!·cabras 

en las cuales h¡¡y una marca!la-dislDii'i~Cii~~'.YA~i riiisráo;: eri los· 2 

grupos de cabras se · observa deÍi~i~,;cú e~ los 
.. ,, > -.. :-~,. -.. ,, 

hemoglobina :,;&iobul~r 'media: CCHGM>': y· la 

nive.les .·.· ·de 

concentración, de 

hemoglobina S'9 encuent;,:~ di~íriil'i~lda;'~n·'~~bri~ , artrrt:ÍÓas · (ver 

cuadro no. 15 y grllficas' 3_; .4 •. 5'; 6,_-.7 y,,8). 
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CUADRO No. 15 
BIDMETRIA HEMATICA DE LAS CABRAS 

ARTRITICAS Y SANAS 

PMVltlOS CillMS M!lllfl~ PMWm CAi~ SlfflW 
llOllW. 

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 

llJlllWllM 5.26 6.IM'.I 11.SZ 7.11 5.'18 8.lf ,,., 9.73 6.57 8.fl 7,99 7.36 

ID\toCUl'O Z3 Z3 31 Z5 2f 19.5-39.5x fl ?J 35 33 Z9 

P.l'IJISllAU~ 8 6.7 7.f 6.8 6.5 6-7.!it/il 8.8 7.5 7.2 7.8 8.3 

IRll'llCll'OS 9.82 11.fl 9."8 13.9 13.53 8-l.Bilíllllol 18.67 12.79 15.18 16.19 13.1 

l. Ulll!l*E: 
11111 23.fZ 211.15 31.25 17.911 17.73 15.5-3 rt 21.96 21.11 31.31 211.38 22.11 
11111 5.35 5.31 11.95 5.19 f.?J -- 5.21 5.13 8.9. f.99 5.28 
Qlll 22.86 26.31 35.116 211.48 2U8 3Hqlil 23.73 2f.33 24.112 29.911 25.37 

Llro.'Cll'OS 5788 l1l!i8 1111111 5f38 mee f-lllilllol 17Z!ill 92511 57511 3188 l2!i!i8 

LUl'OCll'OS 28 68 86 47 33 !i8 - '/8 ;( 29 JI 64 38 52 

IQlJCllOS - 1 1 - f 8 -f:( 2 3 - - -
IClTllFll.OS: 
tepentllos 68 31 13 51 63 38 -411'~ 66 56 3f 68 46 
et1Nllda - - - - 1 - - 1 -
DJSllJJFll.OS f - - - - 1- 8ll 2 9. 2 1 1 
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D l S CU S.I ~ N 

Un diagnóstico de AEC. e.s · 1a: ai>arici6n .cHnica .i:!e la•. ··enfermedad;· 

tal corno la inflaín~cÚm.: d.e1:·carpÓ, apoyada por 'el. · aisfamiento 

viral, análisis.de la población de células del fluido ·~inovial; 
~- "'• ~~ .,·, 

radiologia y ·examen~s pat6lógicos; Sin ·emba;gc,·;- en'' 'el.· presente 

estudio ei diagnosÚé:o' i~~c~~f·s.~ ¡;'a~~\~~·/~ír;.i~i!ice clinico 

artritico CICA) y en la.pr~~~~·cle·preé'ii>it'acion':I'~r•ICA es un 

método utilizado para ide~t.iit~~;·~~i~~¡~~;',,Afrit.:i6~~ de ··los 

nornles CGarcia y col.. 1S~2·; ilíD8,~~i~? ·~ col';•;';l9S;; 'Peretz y 

col., 1993). . <·· :•:/~ ·, ···:· . .... /' 
'" ·:\ - <, 

Aunque el ICA no esta considerado ~oJ~ ~rif~~i~~;i~);'s~tisfatorio 
el diagnóstico de AEC, ;;:~if~ ?~~~/~f~c'¡:¡_~~ , eri · la para 

:...,:,.;. "" . "-'Í~'.~:-~~:-::-·· "' .. 

::::n:::::::1::s. d: l~:i::::~ t::o:::i~11f rf~11tii11~t~t:~~:fü:t::: • 
COnger-ffaron y col, 1985; GarC:i~ '~/~~i:;;·;{~;~;f!;~F~tz /~{ c'ol .,' 

19931. ~;; r · .. 1;,. ;•:: :·:.+ :< .. ;. <( .. ·" 
Otros agentes caueantes del 'sindroÍne éÜniéc/.~rtr~tl.co;• que se 

pueden encontrar .. in~.~~f~;~~.º;'~ >:;8~h',)'; ··~·~.~~~eb~ot~ri~s, 
estreptococcus.. estafilococcuscc.;y• otras ,bacterias; que '·.han . s:id~ 
aisladas CNayab y Bhoiiroik; 19~8'> /'En ;,;Q:¿~~~~~téfr~~bldo, ·~o se 

.~ ·._,,.,\ · ... - . :.--', ··:.'. . . .:: .· 

eetudiaron, dado los .obJetÚo~:¡,¡;;~t~¡;do;,' «áunque .no .se . descarta 

que estuvieran involuérád~~·><'.·•:: · 1

". __ . 

. -.-~oy• ~¿.;,~:. "" .. ~.,~·;. 

clinico.· ~;;t~ltico tam;,'{~n_'puéde 
·;,:·,. 

El sindr.,me ·deberse a otras 

causas como trawiiatismoii} i'nstálaciones .·con pisos duros. higiene 

deficiente. ~i;;rta p,;,~dispÓ:;;i6i6n. he~~dttaria que se asocia a un 

factor ambiental de·. la.'énferrnedád CGalina, 1981; Nayab y Bhowroil:, 



1990>, aunque también puede darse como secuela de algu:ios 

problemas infecciosos como: mastitis. metrit.is. par"t.OS 

distósicos, abortos, retención placentaria, onfaloflebitis. 

carencias alimenticias o complejos inmunes <Galina. 1981; Carter. 

1985; Ungar-Waron y col., 1985). 

Una de las formas de diagnosticar la e~er:nedad es la combinación 

clinica y serolOgica. La prueba serolOgica mas ampliamente 

utilizada es la prueba de inmunodifusi6n en agar gel CIDAG), 

detectando inicialmente anticuerpos contra la proteína de 

superficie 135 gp y una proteína interna p28 (Castro y Heuscbele, 

1992). En el presente estudio también se utilizo dicho antigeno 

obteniendo los resultados esperados. Y aunque existen técnicas 

ampliZ1JDente recomendadas por su sensibilidad, no son utilizadas 

con irecuencia, salvo en casos especiales. La persistencia del 

virus de AEC, es la consecuencia de este lentivirus a establecer 

una infección latente en los monocitos. con una persistente 

producción de anticuerpos. presentando en algunas ocasiones una 

seroconversión retardada no de"tectable por los .e todos 

serológicos conocidos, ocasionando asi probleaas en los programas 

de erradicación y control epidemiológico, por lo que se proponen 

nuevos m8todos para ·su diagnóstico y erradic3ción, tal como la 

reacción en cadena de la polímerasa CRCP> <RilllStad, 1993), ya que 

la prueba de inmunodifusión ~iene como caracteristica de tener 

una baJa sensibilidad (Stites y col., 1983; Harayan y Cork. 

1990). 
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S"' :::abe que las cabras serop~sitivas a :AEC :unicamente presentan 

sindrme. artrl.Úcode .. un .15 a un; 25 % .'CVitu· y Ritsso; 1988). lln el 

. presente t1·abaJo l~s C~b~as • se:i:c;p6~:i:tivas :~studi~das presentaron 

un signo cliri1~'~. d~ a~~~p,1~·~·~_1\P:Vi~ét~:ci~abl~: de. anticuerpos a 

la prueba· de: irimúrfodifusi6n ;·. Sir{·'einbargo,· ··.no se pudo r.ealizar la 

detecci6ri cie ;anti.c'üerpos a'. lo~' árii.riiile~.{¡,~~~ .. ntemente· sanos dado 

la dif16üÚ~CI -de.;,º 66;:;i~r co~,:~¡~ antis-.;~ó'' para realizar la 
' .... · 

prue.ba. Po:i: . otro ladr, )?ucUera i~~'f .. ~.~~.-•:esto~ •. _;.nimales fu.;:ran . 

positivos, ya' que se encontr~~ari' en• la' inism~ 'e~p_lotaét_?n·' a-pesar 

de · esto . tanibi~n se ea~~ que ~~i{'~{¡~i}. 80; %<cié Ílril~alee 
. • - . - •.• "·¡_ • :.¡· \'•,"·,:'"" 

infectados es posible det<Íctariós. ~oi- la' i>r~etia d~;jrí~un,odifusiÓn ·.··· 

solo una prueba mas_ -sensible:;cELISA >' pudi<.ra i')n~i~arnos .:sl, 

realmente son portadoreá .del ~·i: .. ~--(~~bli~;,~-y~-.;"~ ;;'.({s~;'¡ .·· si~ 
- •· .. -~·.l' _ ... ' ' 

"' 
embargo, ,no se puede descartar que estuvieran '_afectados. - por lo 

que hubiera sido convenienté tomar- ~~eá'1:r~si:ci~{irli~6 ~6rit.;6l. d~ 
un hato libre de h~nf~rm~dad, -','s: (." 

. , .. - ' ' ,-,· ··,_: ,,• ·J '~ ; __ :? ··: . ' 

enf erm:::d . 1:ol:x:::e:::~c~:e de c:::~;~fr c:sl~·:r~~tJ~~:'\i::~ct:::: .·. Alln 

por el virus. tipo Cespec'ifico). Sin erribá;~~.,~:.;;, ha·d~IÍ>6~t.;~~o,qu~.
las variantes· de e~te virus nó son . dei~c~~~~~ P?r ~:~~~/ tipo: de 

células·. ev~die~do iÍí . Óitotoxieidad · d~ '._~~1\; 'é¿í_;,1ás 
• • '. : ' .. ' ... ' ' ,• ; '-':·- ;.':· •• ,'. \.~ <;: 

CLichtensteiger;l9,9ll. ·,;:-../\'•\-; •.·<. 

Se sabe que existen· diferent.es s~bpoblaciori~si de:;.: 1·i~f,~cí. t;;~.'- en 

cabras.- los, cuaíés-Üénen car~cterlstic!-ls .; ftÍnÓ'f6ne!i,,'d.ifereritee 

<Banks y.Greenlee: tsÚ> .. ·En el present~ ~~túdic?né.-'8'~ ·~l'l~~nt~~. 
una gran variaci.!Jn. en el promédio Je linfoÓitos T '.en 

··,. cábras 

sanas, 1'.s cuales· 'presen.taron 28.30 .%. eri- tanto que las 
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artriticas 33.83 % de·células formadoras· de.rosetas (ver·gráfica· 

no. .1). No se ~ncontraron reportes ·en: la:' lii:'eratura 'del n1lmero - .· ,_ 

real de linfocitos.T Y:B'.en:cabr,;.:s'serÓi?oa'itiVíis a ,AEC. 

llx.istiendo variación, en : el n1l~e,::~ to~~l ·de : li~f~ci tos; Sin 

embargo valdria la pena pensar ~~:·i~- ~.;sible:: variación ya que el 

nW..ero de células mono~u~l.~;re~' ~~;~~~ :fl.~~~~a~' 'Ú·'.~cu~~d~ a' la' 

edad CHein y Macltay~ 199.~l;:~~f~\~~'r'~,~~ ~n,'~,~·~i~~;'.~~}~ ~u~stra 
(So lis y col., 1992_) o· estado .. nutricionar'._<Aziz y: Klesius ;-. · 1986 l, 

a.demás puede afecta~' elú~~-.;¡.;;',~í.~~;i~s ·p.;~i~ ~~'iii~aio~' en . la 
' ~ • - • ' • • -· < ',... -·~-; -.·:~; ·:· • ' \ -- .'. 

prueba. Por lo que V~~~'~i-~~-~~:r~if~f~~:57f~r:f't8:ze, ::~s~~cto 'con. 
diferentes especies,· para.~s\<lblecér:·qu~··tipo:·~e ¡¡lo.bulos ',ro.fos:· y 

de que especie serian '.i'o~-.:~;;¡;~~~t¿~' ~~,;¡,;~~:seíiv~~é/ r6~e€as '.~y' ' 

establecer para~et~os '~as; 'dWi~~;~f~ff'.:: ·~~rí'ú ~~~.~r~o, e~i~f~n 
otras técnicas mas sÓfistiéadas''. no evaluadas ·eri': este' ~studio: ·¡,~x.~· 

-, . ·.~ .-. . . :, :: >;· : ·, .t·~; t , - ':.-::. . -~ .•.• , 

determinar linfocitos T . :'y: siií-i° 'iiÚbpoblacioíies';;. -:, as i e conio : las 

funciones de cada una d~:~llas;cÜ~sen;~,,~~:. {~9~6iiili~i:~ y· 
··~:·\, .·:.:~;> ,'-.,~~;,, ' - . 

. ta1 co.llJ~ :, i.a, téoniéii ;: pára ';~· ide~tl.f~c'ar/ .; . Macltay, 1991), 
• • -.{:.. 1 

::::~te:i::: e:i:::ºj:º!?l~~j:ejt¡~º1t~~G~~tf I~ti.ºr~::t1~1t ;itL::•~·: 
1991 l. Por otro . lado';;¿ '~a1;~.~:~~~-.'.exi;ie~:;·~ ~.~~p;;;biaC:J,oties de 

linfocitos T en r~~i-~~te~J;~~¡¡;¡;,~~id;_-Ít~l;.:i· t'al • ~~~~ ;~~cede ·en 

pequeños rumiantes' c~mo,;''en:· ios o~inó~\.c~sá ;q;;;;. •no· ·'se :_ha'' "" .. 
reportado en lós éa'i?;ir.'ós·' (Helr/; Ma~ka'y; • 199Íl:: 

.,:_:;~)~:::· ,,.,. < ;' 
•¿ -~,;>.:;O·~-. .-.'.! •. -~ -){·:·~ -

Por otra parte se · bán :,._encontrado , ''otros< receptores. para 

subpoblaciones de ·linféicÍi tós de cabra CDl. CD4 :· c)g~- /~~6 con - la . 
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·A pesar. de lo antes mencionado, ei .. ·método ·de separación Y 

obtención de 
0

linfcicitos utilizado en .. el pi:.es.e,.;te. trabajo parece 

ser . ·adecuado de acuerdo con Sti tes y col. , (1983); Morilla y 

Bautista, (1986). 

Se ha reportado un promedio del 56 % de linfocitos en cabras 

aparentemente normales <Banks y Greenlee, 1982), el cual es por 

cierto muy superior al encontrado en las cabras.seropositivas en 

el presente estudio, por lo que. pudiera pensarse que los 

linfocitos T formadores de rosetas debieran encontrarse .en 

porcentajes no mayores del 56 %, penfiando ademas que dentro '<!e 

estos se encuentra los . linfocitos T . B y las. diferent.es 

subpoblaciones de ellos. Por lo que el bajo porcentaJe e',.;c,¡;~·t~'kd0::· ' .. 

en el presente estudio parece ser el normal, aunque con:. 

variaciones por edad, sexo, enfermedad o estado fisio.lógico d.el ... 

animal (Benjamin, 1984; Kumar y col., 1989; Hein y:Mac~y, .1991). 

Las cabras aparentemente normales presentaron•porcentajes entre 

26.78 a 27.53 % de linfocitos T. Sin emb.argo·, el numero de 

linfocitos T fué ligeramente superior.ª. lo' esperado ya que. la 

enfermedad de AEC se caracteriza· por elevado numero de 

linfocitos, aunque se ha indicado :q~~· ·ademas pudieran estar 

involucrados otros agentes a niy.,{:d~:.~!i.úcuÜcii6n que· influyeran 

sobre los linfocitos en .;l ·t~~~~iit~:.·~i~~ulatorio <Trigo, 1992), 

lo cual no fué ev"1uado .in :el ¡;,:¿;,~~te e~tudio. 

De tratarse realmente·:·de un nümer.o red.ucido de linfocitos cabria· 
. ' . . . ~ ''. . ; ~- . : .. 

pensar en la posibilidad de que ambos grupos de cabras estuvie'ran 

infectados por el virus o en otras situaciones que producen 
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inrnunosupresión, por SuStanciaS utilizadas como 
. . .. _,, 

pesticidas Ccypermithrim l <Tamang y col... i969 >. lÓ'. .cual·. no· . esta 
,' -. . . ;. -. -' :~ . -

en el presente estudio, aun cuando 'no '.:fiie" e,:;áluado involucrado 

<Tamang y col., 1989). Asi mismo la ::~eficieri~ia de. selenio 

influy" en la respuesta inmune celular·; .. · .. sitúáción·que:·tampoco se.· ' ;.~_- : •<,,.--
evaluó en el estudio, si'endo ahimaÍ.es"q.Üe~'Pii;;;to~·~aba'.n· en zonas 

. ~. -.: - . . . ' 
sin problemas de selenio <Azi:ii y. KlesiÚs;":)98Gl','"ipor 'lo."cual cabe 

solamente la 

cuestiones metodológicas. 

séricos en el con 

capacidad, de aparecer estas inmunoglob~linas .dentro de los 3 a 6 

meses despubs de la infección, ·sin ·embargo estos anticuerpos no 
: --··.·. ' 

protegen contra la infección o no·~(>~ fAcilmente detectables, con 

el conocimiento de que los anticuerpos son producidos J?Or 

linfocitos B, parecen no estar en contacto el antigeno viral 

<Peretz y col., 1993). 

En el presente estudio, por esta técnica se encontró un promedio 

de % . de, linfocitos B . tanto" ·para ·cabras 

aparentemente· sanas .como pár~··~abras;:,~i'friticás c;,;er graiicá ' no.·· 

2). Sin embargci, en otros'~~st:ucÚ¿s 'se ~~~6rt~ un SS" % • de 

linfocitós B CBanks ~ Greerílee ,'i9e:?f.:'~¡~,;;¡c;.·~ .. n~r el r11lmero. ,de 

64.41 a 73.21 

dichas ce lulas encontrados en e:i. p~~~ent& trabaJo, siendo 
. " --

importante seilalar: la existencia· de 'linfociÍ. tos· B con re.ceptores 

de tipo inducibles solamente. 
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Tambien puede variar la técnica· ~mpleada, ya que ellos utilizaron 

me todo logia diferente, como la· r.eportada por Banks y Greenlee 

(1962). Sin embargo, ambos.métodos utilizan al Ficcol Y Hypaque 

(Sigma diagnostica, 1991) como .gradiente de centrifugación. Asi 

mismo en otros estudios se ha utilizado métodos histoquimicos 

CBanks y Greenlee, 1962). 

Se sabe que en estudios de inmunidad humoral se ha evaluado y 

comprobado el efecto de ·la edad, raza, sexo y caracteristicas 

genéticas sobre su respuesta, cosa que no se puede descartar en 

este estudio ya que en el presente trabajo se homogeneizaron 2 

grupos de cabras hembras de raza Toggenbourg y Nubia con edades· 

que fluctuaban entre l y 5 a~os de edad. A pesar de.esto, no se 

encontró una diferencia marcada entre los grupos de cabras sanas 

y cabras seropositivas al estudio de formación de rosetas. Aunque 

se reporta una variación de los linfocitos de cabras d1.2rante el 

dia, siendo mayor a temprana hora y disminuyendo conforme avanza 

el dia CSolis y col., 1992). A los animales muestreados en el 

presente estudio se les tomó muestra sanguinea la mayoria de las 

veces al medio dia, cosa aue no fue tan recomendable 

aparentemente. 

La AEC es una enfermedad que afecta diversos aparatos y sistemas

manifestandose en forma persistente durante toda la vida .. del 

animal CAdams y Crawford, 1960) en los casos de artritis crónica 

se caracteriza por infiltración subsinovial de· células 

mononuc le aras siendo las articulaciones carpianas las mas 

afectadas CNazara, 1991). 
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Como ya se ·sabe, .1a a.rtri tis en las cabras es una causa comun, 

producida por .varios tipos . de ·organismos tales como micopl.:>smas '• 

clalflidias, estreptococc~s · grupo e y Escherichia ~.·(!~a.yak ... y.· 

Bhowmik, 1990; Maity y Roy·, 1992). En el caso de bactel"ias<'el' 

estudio clinico heniatológ.ico y bioquiroico .se· ha'· encontrado·.:· .. un .. 

decremento significativo.· en los .niveles 

eritrocitos y uri bajo yolu~en ·del paquete celular··;: 13.in'·.'~~barg'?;. · 

se encuentra marcada leucoc:i.tosis•en .~tapa témpr'~~·~<j,:<:1e·hé~pÉiniéÍ 
en estados tardios de la ' e~fermedad' ..;';i: #'~i~~'Q;:{é~·?: ciasos 

espontáneos de ·artritis·. baé_t~.rb~f ·,~~,(~]~~-~\~t~~-;''.''i, ffro'fi ib~;is; .·. 
monocitosis, elevación : cléí ::. azucar: sanguineo · .. y:· un :. incremento 

significativo de fosfataea ai~al.i~~; cle~~td¡;¿,~,;¡'.~;:~::•íá~~i~~{ y 

actividad elevada de la transamÍ.n~i.'~. 'rnai'ák y 'eltwml,k; 1990)'. 

En el presente estudio la hematologia realizada a i.~;' ·:;;~bras · · · 

seropositivas .presentaron una .ligera variación, comparada. ~:~~·.:T~s :" 
cabras normales tal como lo· reportan otros autores en .'..et:f;,'i'ciíri~· 
de tipo bacteriano Cver cuadro no. 15 y gráficas 3, '4; ~.:.s;'7 .y. 

8). Ya que la concentración de hemoglobina globular· nÍ_eciia' :·ccHGMl 

se encontró disminuida en ambos grupos de ' cab¡::.;.;/:;p;;;,; .. ar ' 

análisis de linfocitos se denoto una ligera. leúco,pe;.i<;<,, en' las' 
.,,"' 

cabras sanas a difere~cia de las cabras artriticas·: :~fe~ •el·( caso 

de los neutrófilos •.IÍ~ se encontró vari'a~i6d~~·¡~~:·~~:,. ah~~~tci' : dfs 

estos, siend.o 'esto>ültimo un 'ii'icii¡;:i.~' ·de. · ~~~· apárerite 

leucocitoSis. ·'de etapas témi>raniis tal c'Jm~º'1Ó \rep~~~a Nayak' ¡i 

'(1990 l. Por otro latlo l~~: n~~eles de proiei~~s 
en~ontró a~nientada en 2 cabras' sanas.'' y ,en 

Bhowmik 

plasmáticas se una 

cabra artritica, esto pudiera deberse· a alt'-r.:.Ción en·· la· perdida 



de liquidos por deshidratación ya que esto puede elevar hasta 9 

gramos o más el nivel de proteína p}asmatica, asi mismo la 

respuesta a antigenoa puüde aumentar hasta 8.5 eramos dicho nivei 

· CBenJamin, 1964), caso que se pudo dar por respuesta al agente en 

articulación, no siendo evaluado este ultimo aspecto. 
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e o N e L u·s· I. o N Es 

La formación. de rosetas en. ;,~te ':t;,áb~Jo no se 

para"!eti:o p~~é: ~¿.;;plé;n~ntar éi 
puéde . considerar 

c;:omo un crit~'rio para· 

' diagnóstico· de. AEC '. 'q. l; ;_,~:~_ ·;\:\.:. 
',.J '!, .;:' . '. :' : .. 

. · R ~c;o:M·~~ D:A:;c- Ó,N .. E s. 

Valdria la '•ioen¡ probS:r i:J~~ci~oi ·.··~.e: 'dab~a~ con dÚérentés 

especies · aiümalés .. para ioo~é~--·~ .. ~~ÍJÍÉicer cUai: ~erili la ~s~~cie . 

donadora ideal éde ~~itroéitciii. ¡;•'pod~i.)í'iévá~ :á i~aÍlo. i;; prueba· .. ·de· 
,;-. ,' .~ 

·~·· ·: .. ~-.":'e rosetas. 

. .. ., "/·~~~·:·.:.: ... ·-_::;-

inmunoenziniátiéas_' ·con· técnicas Evaluar 

receptores de s!Jperficie en •.Ürifoc'itós'tal'co~o. CD4 y CDS, 

como subpoblaciones de células gliÍlí~":~eü.a'en .caprinos. en 

diferentes etapas de su vida y 'en':·_·¿¡¡é;~ntea enfermedades 

asi 

las 

para 

comprender meJor la biologiá de· las celulás_inmunes y proponer 
;' .. 

mecanismos inmunoduladores ;- ·"'qUe ·.-ayuden · a controlar 
._ :· .. :.:-. -..... 

infecciones en la caprinocuítuúi._ _:• 
__ , __ ..... 

Tener suficiente antigeÍ10 pára e'iectitá'r. i'á prueba de IDAG. en 
dos gZ.upoe. _,,·~.-,_;:~:~·;:_,':-·-' - :)-~·.: ._,. 

··. . : .. '_;:~. ·' --~ ::· . 
. . '.,'.~,-" ... ··:_',~:-:. -.. 

grupo control (cabras s~nli~). f orm~~lo de otros 

antecedentes c linicos y seroi6iri:cos·: de• AEC. 

rebaños 

las 

los 

sin 
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