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Repercusion economica
y social de la Brucelosis
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La Brucelosis afecta tanto a los
animales como al hombre y, por
ello, es necesaria su erradicacion

De 1980 a 1990 se ha reducido
la tasa de infeccion
de los animales del 6% al 1%

a brucelosis es una enfermedad
infecciosa bacteriana producida
por varias especies del género
Brucella que presenta un cardc-
ter enzodtico en muchas regio-
nes del mundo, incluido nuestro
pais, y que afecta tanto al hom-
bre como a los animales domésticos.

Esta enfermedad, tal y como se comen-
t6 con mayor detalle en un articulo publi-
cado en Mundo Ganadero, nimero 78,
presenta en los animales un curso cronico
y se caracteriza clinicamente por abortos y
retenciones placentarias (Beer, 1981). En
el hombre se caracteriza, en su forma
aguda, por periodos de fiebre ondulante
elevada acompanada de sudoracién pro-
fusa, dolores musculares y articulares, can-
sancio, etc. Como continuacién de una
forma aguda, o instaurdndose desde el
principio, puede manifestarse la forma
cronica caracterizada por debilidad, fatiga,
depresion, dolores imprecisos, fiebre inter-
mitente no muy alta y afecciones osteo-
articulares.

La brucelosis humana también conocida
como Fiebres de Malta es una enferme-
dad considerada profesional que afecta en
la mayoria de las casos a personas rela-
cionadas de una u otra forma con el ga-
nado (pastores, ganaderos, carniceros,
matarifes, veterinarios, tratantes y trans-
portistas), por lo que tiene una especial
incidencia en el medio rural.

La importancia econdmica de esta en-
fermedad es considerable y viene determi-
nada, tanto por su repercusion en el ga-
nado, como por su cardcter zoondsico
(transmisible al hombre), lo que le confie-
re una trascendencia social de primera
magnitud.
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La brucelosis introducida en I rebaos de gado reduce fuertemente los rendim
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Repercusion en el ganado

En los rebanos de ganado la introduc-
cién de esta enfermedad determina pérdi-
das tanto directas como indirectas. Los
animales que padecen esta enfermedad
presentan reducciones importantes en los
rendimientos productivos, asociados fun-
damentalmente con alteraciones en la re-
produccién (abortos, disminucién de la fer-
tilidad, esterilidad, etc.), mamitis, artritis
etc. (Blasco et al, 1986; Blasco et al.,
1990). Ademds los animales afectados (o
portadores) de brucelosis deben ser sacri-
ficados en el matadero tomando las medi-
das higiénicas adecuadas y decomisandose

24 /MUNDO GANADERO/N.2 79-80/JULIO-AGOSTO 1996

aquellas partes especialmente peligrosas
como la ubre, 6rganos genitales, ganglios
linfaticos y algunas visceras, lo que reduce
el valor del animal con el consiguiente
perjuicio para el ganadero o la adminis-
tracién segtn el sistema de indemnizacién
que se haya establecido (Lozano, 1995).
Esta situacién es todavia mds dréstica en
los pequenos rumiantes (ovinos y capri-
nos) donde se deberia proceder al deco-
miso total en vida, es decir ni siquiera de-
berfan de ser conducidos al matadero para
su utilizacién total o parcial como anima-
les de abasto.

A estos efectos negativos directos debe-
mos afiadir los efectos indirectos que so-
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bre el comercio tanto de animales vivos
como de sus producciones ejerce esta en-
fermedad. Para ilustrar este hecho baste
sefialar que el traslado de animales de una
autonomia a otra o entre paises exige cier-
tas garantias sanitarias del ganado, siendo
la brucelosis causa mdas que justificada
para cerrar este comercio.

La repercusion econémica de esta en-
fermedad no sélo se limita a las pérdidas
generadas, bien directamente o bien a tra-
vés de limitaciones comerciales, sino que
también debe considerarse el coste rela-
cionado con Jos programas de sanea-
miento promovidos desde la Administra-
cién. Este desembolso econdémico, no
obstante, es imprescindible y beneficioso
a medio-largo plazo, por lo que debe con-
ceptuarse como una inversion. A nadie es-
capa, que la mejora sanitaria de la cabana
permitird iniclalmente mejorar el rendi-
miento productivo de los animales vy, por
ende, la rentabilidad de las explotaciones.
Pero. ademds. mejora la calidad, imagen

garantias sanitarias de los alimentos faci-
litando su comercializacion y cortando la
cadena de transmisién al hombre.

Repercusion
en la poblacion humana

En la fig. 1 se recoge la evolucion de la
brucelosis humana en Espana desde 1984
hasta 1994. Como puede apreciarse la inci-
dencia de la enfermedad en la poblacién
humana ha disminuido de forma impor-
tante durante la década de los ochenta,
aunque el descenso ha sido menos notable
a partir de 1990 (Rodriguez-Torres et al,
1992). Sin embargo, a pesar del descenso
producido, el nimero de casos declarados
en 1990 puede considerarse elevado, si lo

.

La brucelosis
supone importantes
pérdidas economicas

por los problemas
de comercializacion
que provoca

comparamos con los datos de otros paises
europeos de nuestro entorno (ver fig. 2).

El 90% de los casos de brucelosis hu-
mana se deben a la infeccién por Brucella
melitensis, agente etiologico de la brucelo-
sis ovina y caprina, en segundo lugar se
encuentra la infeccion por Brucella abor-
nus, agente de la brucelosis bovina, siendo
menos importantes los agentes de las otras
brucelosis animales, tanto en pérdidas eco-
némicas como en la importancia social de-
rivada de su transmision al hombre.

Los gastos originados por cada enfermo
de brucelosis debidos al diagndstico, tra-
tamiento médico y bajas laborales se esti-
ma, segun estudios realizados al principio
de esta década (Alamo Sanz, 1995), que
ascienden a un millén de pesetas por per-
sona. Tomando esta cifra como referencia
y el nimero de casos declarados entre
1990 y 1994 podriamos estimar los gastos
relacionados con esta enfermedad durante
ese periodo de tiempo en mas de 10.000
millones de pesetas, cifra que demuestra
la gran importancia econdmica derivada
de la transmision de la enfermedad al
hombre.
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Fig. 1. a) Evolucion de los casos de brucelosis humana declarados en Espana durante el decenio 84-94
y b) Comparacion de la tasa de incidendia (n® de casos/100.000 hab.) de la brucelosis humana en dife-
rentes paises de la UE en el entomo mediterraneo, (Fuentes: Garin-Bastuji, 1992: Yantzis, 1992; Farina et al, 1992; Ro-

_ da fig. 1b
casos

Es necesario senalar ademds el malestar
social, traducido en desconfianza por parte
del consumidor hacia algunos productos,
y el malestar personal creado por la enfer-
medad, los cuales no pueden ser evalua-
dos en dinero, ya que en algunos casos
las secuelas de la enfermedad permanecen
durante toda la vida del paciente en for-
ma de afecciones articulares, reumdticas
etc., limitando su rendimiento profesional
y su actividad personal.

Vias de transmision al hombre

El animal infectado es la principal fuen-
te de contagio para el hombre que es sus-
ceptible a la infeccion por Brucella aboruus,
Biucella suis 'y Brucella melitensis, aunque
el 90% de los casos de brucelosis humana
se deben a Brucella melitensis que presenta
la mayor virulencia para el hombre.

En el hombre la enfermedad presenta
un ciclo cerrado o fondo de saco siendo
muy dificil su transmisién a otras perso-
nas o a los animales. Algunos autores
senalan la posibilidad de transmision a tra-
vés de la lactancia materna y de las trans-
fusiones sanguineas.

Las principales vias de transmisién en-
tre los animales y el hombre, graficamente
senaladas en la fig. 2, son el contacto con
el agente patdgeno a través de la piel y/o
mucosas y la via digestiva, aunque existen
otras rutas de acceso menos frecuentes,
tales como las transfusiones o la inocula-
cién accidental con cepas vacunales.

El contacto cutdneo es la principal via
de contagio para los sectores profesionales
de riesgo pues la dosis infectante necesaria
es muy baja. Generalmente se produce a
través de grietas, heridas y escoriaciones
en la piel, aunque algunos autores sefa-
lan la posibilidad de entrada a través de la
piel intacta (fig. 2).

Los gérmenes causantes de la brucelosis
también penetran ficilmente a través de
las mucosas sin necesidad de que éstas es-
tén alteradas. aunque en este caso la dosis
infectante necesaria es superior al caso an-
terior. A modo de ejemplo. podemos citar
la infeccidn a través de la mucosa conjunti-
val y respiratoria en contacto con liquidos
del parto o polvo de ambientes muy con-
taminados. Es importante recordar que los
gérmenes son excretados por vagina en
numero muy elevado durante el parto o
aborto de animales infectados y que sobre-
viven en el medio durante meses.

La transmisién por via digestiva se
debe principalmente al consumo de leche
no tratada térmicamente o de productos
lacteos elaborados con leche no pasteuri-
zada. No obstante, el contagio también
puede producirse por consumo de ganglios
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y visceras de animales infectados, o de ca-
nales contaminadas durante las operacio-
nes de carnizacion en el matadero, pero
estas posibilidades se reducen por el deco-
miso de que son objeto visceras, ubres y
ganglios de bovinos seropositivos, la higie-
ne en los procesos de carnizacion y el de-
comiso total en vida al que deberian so-
meterse los ovinos y caprinos positivos o
sospechosos de padecer la enfermedad.
Ademds estos productos suelen consu-
mirse cocinados lo que elimina el riesgo
de contagio. A la vista de todo esto, con-
sideramos oportuno mencionar el riesgo
que supone el sacrificio domiciliario de
animales no saneados.

Profilaxis

Considerando las vias de transmision de
la enfermedad, cabe recomendar las si-
guientes medidas para evitar su contagio.

En primer lugar, dado que la via diges-
tiva es una de las vias de transmisién mas
importantes, debe evitarse consumir leche
cruda o productos lacteos elaborados con
leche no pasteurizada. En Espafia no estd
permitida la comercializacién de quesos
elaborados con leche no pasteurizada con
un periodo de curacién inferior a los se-
senta dias, ya que periodos de curacién
superiores son suficientes para que se
inactive el germen.

Otra via de transmision es por contac-
to, bien a través de la piel, bien a través
de las mucosas. En consecuencia deben
tomarse todas aquellas medidas que ga-
ranticen un manejo higiénico de los ani-
males, especialmente en el momento de
parto, usando guantes desechables para el
manejo de fetos abortados, secundinas, etc.
y ropa apropiada de facil desinfeccion.
Asimismo, si tenemos alguna herida o
gricta en la piel debemos protegerla ade-

cuadamente antes de estar en contacto
con los animales.

Logicamente deben destruirse los fetos
abortados y secundinas, evitando que sean
consumidos por perros u otros predado-
res y que entren en contacto con Jos pas-
tos o con el ganado. En la medida que
sea posible debe habilitarse un local apar-
te adecuado para instalar a la hembras en
el momento del parto o en casos de abor-
to, desinfectando adecuadamente y siem-
pre que sea preciso los locales, camas y
ttiles que puedan estar contaminados, con
sustancias adecuadas como Hipoclorito cal-
cico al 2%, Formalina 5% o Sosa al 2%.

Ademas de las medidas higiénicas de
caracter general que se han sefialado, es
imprescindible en caso de abortos en la
explotacién contactar con el veterinario
para la toma y remision de muestras a un

laboratorio para el diagnostico de la enfer-
medad, ya que esta enfermedad es de de-
claracién obligatoria y como hemos co-
mentado en este trabajo, transmisible al
hombre.

Légicamente si se cumplen las reco-
mendaciones sefaladas se puede reducir
considerablemente la incidencia de esta
enfermedad en la poblacién humana, pero
no es menos cierto que su erradicacion
pasa necesariamente por su desaparicion
en la cabafa ganadera.

Esta claro que la puesta en practica de
una educacién sanitaria correcta contri-
buird notablemente a la reduccién de la
incidencia de la enfermedad en el hom-
bre, pero tratindose de una zoonosis gra-
ve y una causa de importantes pérdidas
econdmicas deberia exigirse a la Adminis-
tracién publica el esfuerzo econémico ne-
cesario para la erradicacion de la enfer-
medad, pues los conocimientos técnicos de
que se dispone en la actualidad lo permi-
ten.

Otro motivo importante para conseguir
la erradicacion de la brucelosis es que nos
encontramos en una fase de integracion en
un mercado Unico europeo en el que se
sustituyen los antiguos controles veterina-
rios en las fronteras por una legislacion
cada vez més exigente en materia de sani-
dad, que establece los controles en los
puntos de origen y destino de los animales.

Asi, por ejemplo, el comercio intraco-
munitario de animales queda préctica-
mente reducido a aquellos procedentes de
explotaciones definidas en la legislacion
como «explotaciones indemnes» y «explo-
taciones oficialmente indemnes de bruce-
losis».

Fig. 2. Principales vias de transmision al hombre.

Contacto con material contaminado
(secreciones vaginales, secundinas, etc)

e
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Planes de lucha y erradicacion

Los planes de lucha contra cualquier
enfermedad deben estar orientados hacia
su erradicacién en un determinado espa-
cio geogréfico, no obstante, el tipo de
plan debe adecuarse a los medios de que
se disponga y a la realidad de la enfer-
medad en la zona. A este respecto, de
manera general pueden considerarse cua-
tro niveles en la ejecucion de los planes
de lucha.

Un primer nivel de actuacién es la inte-
rrupcién de la infeccion mediante vacuna-
ci6n masiva. Se debe emplear en zonas de
alta incidencia, con condiciones epizootio-
l6gicas poco favorables y si existe escasez
de recursos técnicos y financieros.

Un segundo nivel de lucha més com-
plejo y costoso exige un programa com-
binado de vacunacion y diagndstico sero-
l6gico. Este plan contempla la vacunacion
de todas las hembras de reposicion y el
diagnéstico serolégico de todos los anima-
les adultos, que, en el caso de ser positi-
vos, serdn sacrificados. Se aplica cuando
el 5-20% de los rebafios estdn infectados
y, claro estd, cuando se dispone de condi-
ciones técnicas, financieras y epidemiolé-
gicas muy favorables.

Este programa combinado exige la utili-
zacion de vacunas compatibles con la téc-
nica de diagndstico seroldgico usada, de
forma que los animales vacunados no den
positivo a la enfermedad, es decir que nos
permita discriminar entre animales positi-
vos y enfermos. La vacunacion por via
conjuntival parece reunir los requisitos de
aportar una inmunidad suficiente y de no
interferir con el diagndstico de la enferme-
dad.

Si las condiciones de manejo y de ex-
plotacion son favorables (poca entrada de
animales de otras zonas, poco contacto
entre rebanos, etc.) y la tasa de infeccion
es del 2-3% de los animales y del 3-5%
de los rebanos, puede plantearse un tercer
nivel de actuacién orientado a la erradi-

La legislacion mas exigente de la UE ayuda a
controlar mejor la enfermedad.

cacion a corto plazo. Este plan de lucha
se basa en la deteccidn serolégica de los
animales infectados y su sacrificio en el
menor periodo de tiempo posible.

Un cuarto nivel de actuacién, denomi-
nado de vigilancia epidemiolégica, seria el
que deberia aplicarse en zonas indemnes.
Este plan consiste en controlar los movi-
mientos de ganado y, mediante pruebas
seroldgicas, detectar cualquier foco que se
presente. Si se encuentran animales positi-
vos se sacrificardn y si se considera nece-
sarto, el sacrificio afectard a todo el re-
bafio. La vacunacion estd prohibida y sélo
es autorizada para machos y hembras que
vayan a constituirse en animales de repo-
sicién de zonas infectadas.

En nuestro pais, la lucha contra la bru-
celosis bovina producida por B. abortus se
viene realizando desde hace muchos afos,
pero fue a partir del afo 1979 cuando se
comenzo a realizar de una forma mas ex-
haustiva. De hecho, la prevalencia de la
enfermedad en el ganado bovino, como
claramente refleja la fig. 3, ha disminuido
espectacularmente, en especial durante la
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Fig. 2. Evolucién del porcentaje de animales seropositivos desde 1980 hasta 1990 (£ Rodriguez-Tores, 1992)
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década de los ochenta. Desde el afio 1980
a 1990 se ha pasado de una tasa de infec-
cion superior al 6% de los animales al
1%.

No obstante, existen diferencias impor-
tantes entre regiones, siendo la tasa de
prevalencia en las Comunidades de Anda-
lucia, Cataluna, Castilla-Leén, Extrema-
dura y Madrid, superior a la media estatal.

A modo de ejemplo, puede comentarse
que ¢l plan de lucha que se lleva a cabo
en la Comunidad de Castilla y Ledn, una
de las CC.AA con mayor incidencia dc
esta enfermedad, es el tipificado anterior-
mente como nivel 2, es decir, un pro-
grama combinado de vacunacion (vacuna
B-19) de animales de reposicién y el diag-
noéstico y sacrificio obligatorio de todos los
animales positivos.

El bovino de lidia y el cdrnico exten-
sivo se han incorporado mds tardiamente
al saneamiento.

La lucha a nivel nacional contra la
brucelosis en ovino-caprino, producida
por B. melitensis, comenzé en 1976 tam-
bién con un programa combinado de
vacunacién (vacuna Rev-1) y diagnéstico
serologico, consistente en la vacunacion
de las hembras de reposicion de entre
tres y seis meses de edad y el diagnds-
tico serolégico de los adultos y el sacrifi-
cio de los reaccionantes positivos (Blasco,
1992). Aunque la Administracion consi-
dera que la infeccion media en todo el
Estado es del 3,7%, algunos estudios
serolégicos parecen indicar que puede ser
mayor, lo que sugiere que los medios
empleados no han sido los adecuados o
que no se ha alcanzado la efectividad
pretendida.

Aunque desde las diferentes adminis-
traciones se han puesto en marcha sucesi-
vos planes de lucha contra la brucelosis,
todavia estamos lejos de conseguir su erra-
dicacion. Por ello, es neccsario continuar
con los programas de saneamiento para
que nuestra cabaria ganadera no consti-
tuya un peligro para la salud publica y
pueda ofrecer a un mercado y a una so-
ciedad cada vez mds exigentes productos
con unas condiciones de calidad y salubri-
dad adecuadas.

Logicamente son las Administraciones
Publicas las responsables de dotar mate-
rial y econdmicamente los programas de
saneamiento, pero deben contar con la
buena disposicién y deseo de los ganade-
ros de mejorar sus explotaciones para que
el proceso de saneamiento sea eficaz.
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