Inspeccion tecnicade la carne de

Aumenta el numero de afectados por esta zoonosis, especialmente entre

Durante los dos illtimos anos casi todas las zoonosis de declaracion obligatoria
(carbunco, brucelosis, hidatidosis, etc) han descendido considerablemente.
Unicamente en el caso de la triquinosis o triquinelosis se ha producido un
incremento considerable -de 8 casos declarados en el ano 1994, se ha pasado
a39 en 1995 (segun el Instituto de Salud Carlos lil)}- debido especialmente

al consumo de carne contaminada (parasitada por Trichinella Spiralis) procedente
de animales salvajes abatidos en cacerias (jabalies), y, en un porcentaje mucho
menor, a los productos obtenidos, también contaminados, de cerdos sacrificados

en régimen de matanzas domiciliarias.
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n Espafia el niimero de jabalies
abatidos en el afio 1993 fue de
75451 (con un peso medio por
pieza de 40,53 kg.), lo que
supuso casi 3.3 millones de kg.
de carne (MAPA, 1995). En su
mayoria, esta came se destina al
consumo humano y por esta causa es obli-
gatorio realizar controles sanitarios de los
animales cazados: Real Decreto 2044/1994,
de 14 de octubre, y Directiva 92/45/CEE,
de 16 de junio de 1992; Orden 2139/1996,
de 25 de septiembre, de la Consejerfa de
Sanidad y Servicios Sociales de la Comu-
nidad de Madrid, que regula algunas acti-
vidades que no incluye el Real Decreto,
comao es el autoconsumo, entre otras.

Inspeccion sanitaria
El Real Decreto permite dos opciones,
?-: cuanto al lugar elegido, para efectuar
a)lnsmﬁndelasp:mcnlasala
de tratamiento de caza.
b)Impemﬁnenelhzgardelaacuvzdad
extenderse un
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el veterinario ofical en ¢l momento de rea-
lizar la inspeccion definitiva.
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piezas de caza mayor, incluidas las desti-
nadas al autoconsumo, que se realiza en
el lugar donde se celebra la actividad cine-
gética por un veterinario colaborador.

Esta inspeccién debe abarcar los si-
guientes aspectos: inspeccién macroscépica
de la canal y visceras; examen de triquina
en la came de jabalies; control de deco-
misos ¢ identificacién de la pieza mediante
un precinto de color amarillo (modelo del
anexo IV de la Orden) y expedicién de
un certificado sanitario (modelo del anexo
II de la Orden). Ahora bien, si el destino
de las piezas es la comercializacion, la
identificacion individual se hard mediante
un precinto de color rojo (modelo IV de
la Orden), y el certificado sanitario expe-
dido acompafiard a las piezas hasta el
establecimiento autorizado (anexo III de
la Orden).

El tema relativo al examen de triqui-
nas en la came de jabali, objeto prioritario
de este trabajo, lo comentaremos con
mayor detenimiento y amplitud, debido a
la especial incidencia que tiene para la
salud piblica.

mtram:tudcmotiamdmtalalhm
ingestion de carne o productos
mgcaﬁan&sommmm
dos, prodecentes de animales infestados.

Los jabalies y cerdos se
contagian por via oral al
ingerir carne contaminada
con larvas enquistadas; éstas,
al llegar al estémago, aban-
donan los quistes (la pared
quistica es destruida por la
accién de los jugos géstri-
cos) y penetran en la
mucosa del intestino del-
gado, donde permanecen,
hasta que alcanzan la madu-
rez sexual y se convierten -
después de sufrir cuatro
mudas- en pardsitos adultos.
Tras la cOpula, que ocurre
en la luz del intestino, las
hembras retornan, a través
de las gldndulas de Liever-
kiiehn, a la mucosa intesti-
nal donde depositan sus
huevos. Posteriormente, las larvas recién
nacidas alcanzan los vasos linfdticos, gan-
glios linfiticos regionales, conducto tord-
cico, corazdn derecho, capilares pulmona-
res y finalmente la circulacién sanguinea
periférica. Por lo tanto, corre a cargo de
la via linfohematica la distribucién de las
larvas por todo ¢l organismo.El méximo
grado de parasitacién corresponde a los
musculos: diafragméticos (pilares del dia-
fragma, sobre todo), linguales, maseteros,
intercostales, efc.

Una vez situadas las larvas en el sarco-
lema de las fibras estriadas musculares, el
organismo hospedador forma un quiste
defensivo que suele estar terminado en el
plazo de dos meses. Dentro de la cipsula
0 quiste, la larva completa su desarrollo
adoptando la forma lipica “en espmll
Posteriormente, el quiste comienza a calci-
ficarse (la larva puede ser infestante
durante 11 anos).

La Triquinella Spiralis es el dnico
nemdtodo que completa su ciclo de vida
(larvario y aduim) dentro del mismo hués-
ped. Por esta razén, para que continde su
desarrollo y se inicie un nuevo ciclo, es

imprescindible gue sea ingurida un

numh msm ) c
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El ciclo epidemiolégico de esta zoonosis




caza en Madrid: triquinelosis (1)

los aficionados ala caza mayor

Por lo tanto, la triquinelosis  signos clinicos suelen pasar desapercibidos.
en el hombre, huésped acciden- Unicamente en el caso de infestaciones
tal, estd muy ligada a los habi- masivas pueden advertirse dos fases: fase
tos alimentarios y culinarios de  adulta o triquinelosis intestinal (inapeten-
algunos individuos como el cia, decaimiento, gastroenteritis y dolores
consumo de carne infestada  cdlicos).
muy poco cocida, o a través de Fase larvaria o triquinelosis muscular:
productos que no reciben tra- rigidez y/o dolor muscular, movimientos
tamientos térmicos o no envarados, posturas anormales, dificultad
haberla sometido previamente en la masticacién y deglucién, edemas par-
a congelacién a -20 °C durante  pebrales, respiracion superficial y disneica,

20 dias. fiebre, y a veces alteraciones nerviosas y
Como ejemplo significativo  modificacién del timbre del ronquido.
tenemos el caso que se dio en Cuando los animales estdn poco parasi-

un pueblo préximo a Madrid, tados, la recuperacién es casi total al cabo
de 15-20 dias, quedando ligeras secue-
las musculares. Rara vez se produce la
muerte.

Hombre: la presentacién y gravedad
de la triquinelosis humana depende de
varios factores (Diaz, 1992): cantidad
de carne ingerida y grado de parasita-
cion del animal. Tipo de preparacién
culinaria. Momento de diagnéstico y
tratamiento. Ingesti6n simultdnea de
otros alimentos o bebidas alcohdlicas.

Las primeras manifestaciones clini-
cas comienzan entre 4 y 20 dias tras la
ingestion de carne parasitada (a veces

Eljabali es el animal con hasta 43 dfm) Se i m con Procesos
mayor riesgo de triguinelosis. mm m m b

donde un sélo jabalf fue de afectar pmbmbreﬁvada dcrﬂundcglswhd:zmﬁu
un capaz al o .

almmmdaaRthumque retinianas, eosinofilia, e eosinofilia, rigidez muscular de
recibir asistencia_hospitalaria de urgencia lnsmmdmﬁm(qmuﬁnm
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