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La pleuroneumonía porcina
es una enfermedad de alto im-
pacto económico en todas
partes del mundo. La enfer-
medad aguda se caracteriza
por fiebre, merma de apetito,
dificultad respiratoria, tos y
en ciertos casos se observan
vómitos. En la ausencia de
tratamiento, la enfermedad
puede provocar hasta 40% de
mortalidad, pudiéndose ob-
servar en los animales muer-
tos una espuma sanguinolenta
en las cavidades nasales y/o la
boca, e hiperemia (color roji-
zo) en la piel del abdomen. La
observación minuciosa de los
animales es importante a cau-
sa de la rapidez de la evolu-
ción de la enfermedad, la cual
puede provocar la muerte en
muy pocas horas. Los sínto-
mas clínicos se pueden obser-
var en cualquier edad, aunque
la frecuencia mayor corres-
ponde al engorde, con menos
frecuencia al destete y rara-
mente en animales adultos. La
forma crónica se manifiesta
con tos ocasional y disminu-
ción de la conversión alimen-
ticia. Es importante diferen-
ciar la enfermedad de la infec-
ción. En ciertos casos, los ani-
males pueden estar infectados

de forma subclínica y no pre-
sentar ningún síntoma clínico,
ni lesiones en los pulmones.
Este estado de infección es la
clave del control de la enfer-
medad. El problema es que
también existen cepas no vi-
rulentas que raramente pro-
vocarán casos clínicos.

Agente etiológico
El agente etiológico de la

pleuroneumonía porcina es
Actinobacillus pleuropneu-
nzoniae (App), conocido hace
muchos años como Haemo-
philus pleurvpneumoniae.
Existen en la actualidad 15 se-
rotipos o "variedades" de la
misma bacteria. Sin embargo,
no tienen todos los serotipos
el mismo poder patógeno. En
América del Norte, los seroti-
pos más comunmente aisla-
dos de casos clínicos son el 1, 5
y 7. Más específicamente en
Canadá, los serotipos 5 y 7
han aumentado su frecuencia
en los últimos años de modo
considerable, mientras que se
observan muchos menos ca-
sos debidos al serotipo 1
(Cuadro I). Todos los seroti-
pos, con la excepción de los
serotipos 9, 11, 14 y 1 S fueron

aislados en América. Los se-
rotipos 2, 3, fi, K, 10 y 12 son
detectados muy ocasional-
mente en casos clínicos. Una
cepa extremadamente infecti-
va de App serotipo 6/S han
sido diagnosticada en los últi-
mos años en USA y Canadá.
Dicha cepa produce ciertos
signos elínicos y lesiones, con
una seroconversión extrema-
damente elevada (alta pro-
ducción de anticuerpos). Una
cepa parecida se encontró en
Brasil últimamente. La distri-
bución de serotipos cambia
según el país y en el continen-
te en el que dicho país se en-
cuentra (Cuadro II). Datos dc
pocos países de América Lati-
na han sido publicados, entrc
ellos, los de Argentina, C'hile,
Brasil y México. En general,
en esos países, los serotipos 1
y 5 son los más prevalentes.
En Europa, los serotipos 2 y 9
son los más virulentos. En
América del Norte, las gran-
jas de alto nivel sanitario pue-
den en ciertas ocasiones ser li-
bres de todos los serotipos de
App, mientras que la mayoría
de las granjas convencionales
están infectadas con algunos o
varios dc los serotipos de baja
patogenicidad.
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App presenta distintos fac-
tores de virulencia. Entre
ellos se puede citar la cápsula,
la pared bacteriana (LPS) y
las toxinas. Se considera gene-
ralmente que las toxinas son
los principales factores de vi-
rulencia, responsables de la
mayoría de las lesiones pul-
monares y toxicas para los
macrófagos alveolares. Se las
denomina Apxl, ApxlI, y Ap-
xI I I(Cuadro III). Más recien-
temente, se ha descrito otra
toxina (ApxIV), la cual es
producida por todos los sero-
tipos y solamente "in vivo",
aunyue su papel en la enfer-
medad no ha sido descrito. Si
bien cl rol de esta toxina en la
patogcnia dc la infección no
es conocido, animalcs conva-
lecientes producen anticuer-
pos contra esta toxina. Las ce-
pas yue no producen todas las
toxinas que deben producir
(según su serotipo) parecen
ser mcnos virulentas. Por
ejemplo, las cepas de serotipo
2 europeas son frecuentemen-
te aisladas de casos clínicos
mientras yue las cepas del
mismo serotipo pero aisladas
en América del Norte provie-
nen en general dc animales
portadores y difícilmente de
casos clínicos. En recientes
expcriencias, nuestro labora-
torio ha dcmostrado que las
cepas americanas no produ-
cen unas de las toxinas (Ap-
xIll) y son virulentas cuando
se las inocula expcrimental-
mente a los cerdos. Existen en
la actualidad técnicas sofisti-
cadas de lahoratorio yue per-
miten rápidamente verii'icar
la presencia de los genes res-
ponsahles de la producción de
dichas toxinas, siendo esto un
indicio indirecto de la virulen-
cia de la cepa aislada.

Diagnóstico de
la enfermedad y de la

infección

La cnfermedad aguda es
relativamente fácil de diag-
nosticar, ya que las lesiones
pulmonares observadas en la
necropsia son características.
Lucgo del aislamiento de la
bacteria a partir de los pulmo-
nes, cl laboratorio podrá reali-
zar estudios de sensibilidad a
distintos antimicrobianos.
Adcmás, el serotipo será iden-

tificado (serotipificación), lo
que permite un seguimiento
epidemiológico utilizando la
serología (detección de anti-
cuerpos). El aislamiento en
laboratorio a partir de pulmo-
nes de animales muertos por
pleuroneumonía porcina no
es complicado (mismo si el
crecimiento de App no es
siempre evidente en laborato-
rio) si se utilizan los medios
adecuados. La mayoría de los
laboratorios veterinarios es-
tán bien capacitados para di-
cho aislamiento.

La enfermedad crónica se
diagnostica en general por le-
siones pulmonares observa-
das en el matadero; en estos
casos, el aislamiento de la bac-
teria a partir de esas lesiones
crónicas es más difíciL Existen
algunos test inmunológicos
que pueden detectar la bacte-
ria directamente en los tejidos
sin previo aislamiento. Sin
embargo, la especificidad de
esos test es discutible.

La infección subclínica, en
ausencia de lesiones en los
pulmones, es lo más peligroso
de esta enfermedad. Muchas
granjas están infectadas, pero
el equilibrio inmunológico y
un manejo adecuado impide
la cclosión de los signos clíni-
cos. Esto trae principalmente
dos problemas: 1) frente a
cambios que pueden favore-
cer a los factores predispo-
nentes, pueden aparecer de
forma explosiva casos agudos
de la enfermedad; 2) los le-
chones de destete que provie-
nen de maternidades infecta-
das son probablemente porta-
dores de la bactcria. La mez-
cla de esos animales con otros

Año

provenientes de granjas com-
pletamente negativas puede
ocasionar también la apari-
ción de la enfermedad clínica.
La introducción de reproduc-
tores infectados en materni-
dades libres deApp, puede
también ser responsable de la
introducción de infección en
dicha granja y de la aparición
de signos clínicos en el engor-
de (sistema de producción
continuo).

EI mejor modo de contro-
lar la infección es por serolo-
gía, es decir, mediante la de-
tección de anticuerpos. Este
es un diagnóstico indirecto,
debido a que se detecta la res-
puesta inmunológica de los
animales frente a una infec-
ción pasada. Es por eso que el
test utilizado debe poseer
muy buena sensibilidad y es-
pecificidad, pues no hay que
olvidar que el diagnóstico se
hace en granjas donde no se
observa ningún problema que

r^ s^^^^ r. i i ^ ^ ^^^u ^ , i:
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CaMidad de aislamieinos Porcemaje correspondierrte a cada serotipo
1 5 1 3^-8 O^tros

1990 473 so 2s s a z
1991 463 50 33 10 4 3

1992 317 40 38 17 2 3

1993 260 30 44 12 2 1

1994 255 37 45 15 1 i
1995 303 28 52 14 3 3

1996 215 22 51 24 2 1

1997 190 20 44 32 2 i
1998 220 27 37 29 5 2

1999 242 25 35 35 á ó
2000 340 20 40 30 8 2

2001 380 20 37 31 8 3

2002 320 18 35 30 12 5
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País
ArgenŬna
Australia
Bélgica
Brasil
Canadá
Chile
Croacia
Checoslovaquia
Dinamarca
Francia
Alemania
Hungría
Italia
Irlanda
Japón
Corea
México
Países Bajos
Noruega

Serotipos prevaleMes
1,2,3,5,12
1,2,3,7,12
2,3,6,7,8,9,11
1,3,4,5,1,9
1, 2, 3, 5, 6, 7, 8, 10, 12
1, 5
2, 7, 8, 9

1,2,7

1,2,3,5,6,7,8, 10, 11, 12

2, 3, 7, 8, 9
2, 3, 4, 5, 6, 7, 9, 10
1,2,3,5,6,7,9,10,11,12
1,2,3,4,5,7
3
1, 2, 3, 5, 6, 7, 8, 9, 12
2, 3, 5, 7
1,2,3,4,5,6,7,8,9
1,2,3,5,7,8,9,11
2

Servepols) daminantests)
1
1
3
5, 3
1,5,1
1, 5
2, 9
2
2
9
9, 2, 7
3, 2, 1
5
3
1, 2
5, 2
1, 5
2, 9, 11
2

Polonia
España
Suecia
Suiza
Taiwán
Gran Bretaña
usA
Venezuela

1,2,5,9 1,9

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,12 4,7,2

2, 3, 4 2

2, 3, 7, 9 2

1,2,3,5 1,5

1,2,3,5,6,7,8,10 2,3,8

1,3,5,7,8,9 1,5

1,7,4,2,3,6 1

pueda hacer pensar que el
App está presente. En estos
momentos existen en el mer-
cado kits de diagnóstico sero-
lógico para App, que fueron
desarrollados en Canadá, Es-
paña, México y Suiza, con va-
riable sensibilidad y especifi-
cidad. No existen verdaderos
estudios que hayan compara-
do todos estos kits, por lo que
es difícil poder tener una posi-
ción firme en cuanto a su utili-
zación.

De los kits mencionados, el
kit desarrollado en Canadá es
uno de los test para el cual se
conoce con más detalles los
alcances de su utilidad. Este
test, está basado en la pared
de la bacteria, y reconoce los
grandes grupos serológicos.

^i^^ ^^ ^ ^• ^
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Producción de toxinas•
Serotipos de App Apxl Apxll Apxlll
1,5,9,11 si si si
2, 4, 6, 8, 15 no si si**
3 no si si
1o,1a si no no
7, 12, 13 no si no

• Tados los seroupos producen Apx IV

^ Las cepas del serolipo 4 recierrtememe aisladas en Canadá ( las primeras en América del Nortel,

no producen Apxlll lobservaciones no publicadasl^

Es decir, es especifico de sero-
tipo. La ventaja es que se utili-
za con el serotipo que se sos-
pecha y es bien específico
para dicho serotipo. La des-
ventaja es que cuando no se
sabe el serotipo que causa el
problema, hay yue testear
contra los más comunes lo
que aumenta los gastos para
el productor. Esto se puede
solucionar con un buen diag-
nóstico patológico. La segun-
da desventaja, es que los ani-
males vacunados con bacteri-
nas (la mayoría de las vacunas
en el mercado), presentan re-
acciones cruzadas, así que no
se puede diferenciar animales
vacunados de animales infec-
tados. Incluso los animales va-
cunados con las vacunas de
nueva generación (a base de
toxinas) se ha demostrado re-
cientemente que en ciertos
casos pueden presentar reac-
ciones serológicas con el sero-
tipo 1, usando el kit canadien-
se.

El segundo tipo de kit, es el
desarrollado en Suiza. Este
kit, detecta anticuerpos con-
tra la toxina Apx[V. Esta toxi-
na es producida sola y única-
mente por App y por ninguna
otra especie bacteriana, y so-
lamente cuando la bacteria
está viva en el animal. Ade-
más, animales vacunados con
bacterinas y con la vacuna a
base de toxinas, no presentan
ninguna reacción serológica,
lo que permite de diferenciar
animales vacunados de aque-
llos infectados. E1 inconve-
niente de este kit, es que no di-
ferencia entre los serotipos.
Muchas granjas están infecta-
das por varios serotipos de
App, la mayoría de los cuales
no son patógenos. Estas gran-
jas darán resultados positivos,
y no se podrá diferenciar de
otra granja que esté infectada
con un serotipo gravemente
patógeno. En otras palabras,
este test puede ser utilizado
sobre todo en granjas de muy
alto nivel sanitario y que no
están infectadas con ningún
serotipo de App. Las granjas
negativas a todos los serotipos
podrían ser vacunadas para
agregar una protección suple-
mentaria sin provocar proble-
mas en el diagnóstico, ya que
el test ApxIV será negativo.

La serología puede utilizar-

se, por ejemplo, en las siguicn-
tes situaciones: 1) Confirma-
ción de una infección crónica,
la cual es sospechada lucgo de
verificación de lesiones pul-
monares; 2) Estudio de la ci-
nética de anticuerpos cn una
granja infectada, para csta-
blecer un programa de vacu-
nación o dc mcdicacicín por
vía oral; ^i) Idcntificacicín dc
maternidades infcctadas en el
caso de compra de lechones
de origen distintos para siste-
mas dc tipo °todo dcntro,
todo afuera". Este punto es
importantc, ya que sc dcbc to-
mar una decisión cn cuanto a
la categoría de animalcs que
van a ser mucstrcados. Los
animalcs adultos (madres)
presentan en gcneral una in-
fccción de baja prevalencia,
con bajos títulos dc anticucr-
pos. Dado que cicrtas rcaccio-
nes no-especificas pucden
ocasionalmente encontrarse
en este grupo dc animalcs, la
interpretación de bajos valo-
res serológicos es muchas ve-
ces difícil. Si se desea mues-
trear los Icchones al destetc, el
número dc animalcs a tcstcar
debe ser elevado, ya que la se-
roconversión puede observar-
se sólo a partir dc las K sema-
nas de vida, momento cn el
cual los animalcs van a scr in-
troducidos en el engorde (si
no se efectúa un destetc pre-
coz); 4) Intentos de erradica-
ción; 5) Vcrificacicín dc la res-
puesta de anticucrpos frente a
una vacunación.

Si bien la serología es el
método más sensible y prácti-
co para realizar cl diagnóstico
de una enfermcdad suhclíni-
ca, cn ciertas ocasioncs la in-
terpretación es difícil. En los
casos en los cuales el cstado
clínico de los animales cs ópti-
mo, y sólo se obtienen algimos
animales positivos en serolo-
gía, el diagnóstico final dcbc
ser basado en el aislamicnto
de la bacteria a partir dc las
amígdalas. Esta técnica es di-
fícil y poco sensihle, dehido a
la presencia de muchas otras
cspecies bacterianas quc for-
man parte de la tlora normal y
que muchas veces crecen y en-
mascaran las colonias dc App,
incluso si se utilizan mcdios
selectivos. Como alternaliva
al aislamicnto típico, la dctcc-
ción dirccla con m^todos mo-
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t.o primero que debemos

de^^idir es si Se quiere eliminar

la infecci6n u sólo reducir su

inci^lc^ucia.

leculares puede efectuarse. Si
bien es un método muy sensi-
ble, la mayoría de las pruebas
descritas no distinguen entre
los scrotipos: eso puede pro-
vocar resultados positivos con
serotipos poco patógenos,
que no ayuda a la interpreta-
ción de los resultados.

Una vez aislado el App...
^qué se puede hacer?

Una vez el aislamiento
efectuado, se debe proceder a
la identificación del serotipo
(serotipificación) y, si es nece-
sario, a un antibiograma. Ac-
tualmente, se disponen tam-
bién de otras técnicas intere-
santes. Por ejemplo, es posible

conocer el poder patógeno
potencial de la cepa aislada,
estudiando su perfil de toxi-
nas. Un método rápido de
PCR fue puesto a punto en los
últimos años en un laborato-
rio suizo, y es utilizado de ruti-
na en varios laboratorios. Este
método detecta la presencia
de los genes responsables de
la producción de las diferen-
tes toxinas. Es así como he-
mos determinado que las ce-
pas de App serotipo 2 de Ca-
nadá y USA son deficitarias
en la producción de la toxina
AppxIII, lo que explicaría su
menor poder de virulencia.
Asimismo, pudimos detectar
cepas de App serotipo 1 atípi-
cas en el perfil de toxinas y
con baja virulencia.

En el caso de cepas aisladas
de amígdalas, es importante la
confirmación de la especie
bacteriana, dado que otras
bacterias bioquímicamente

muy similares a App están
presentc;s normalmente en
esos sitios.

Finalmente, cepas de App
pertenecientes al mismo sero-
tipo y aisladas de distintos orí-
genes, pueden ser compara-
das por distintos métodos mo-
leculares. Utilirando cstos
métodos, se pude tencr una
fotografía del ADN de la bac-
teria yue puede ser compara-
do entre ellas. EI perfil genéti-
co de una bacteria es único, y
eso permite el seguimiento
epidemiológico de una cepa.
Estas técnicas se utilizan tam-
bir;n en juicios efectuados por
contaminación de App cn
ciertas granjas, donde debe
demostrarse que los animales
"acusados" de haber introdu-
cido la enfermedad en una
granja son portadores de la
cepa "culpable" de la infcc-
ción.

Transmisión

El hu^sped natural dc App
es el cerdo, aunque ha sido
aislado ocasionalmente de
otras especies animales. A pc-
sar que la transmisión de la
bacteria por vía indirccta
(viento, vestimentas, herra-
mientas, etc.) es posiblc, la in-
troducción de la infección en
una granja es, por en muchos
casos, causada por cl ingreso
de animales portadores. En
las granjas infectadas, el con-
tagio se efectúa normalmcntc
por vía aerógena, cuando los
animales están cn contácto y
por el aire, en distancias cor-
tas. Se considcra en general,
que la entrada de cerditas de
reemplazo es uno de los pun-
tos clave dc la transmisión dc
la infección. Se piensa que los
lechones que nacen de estos
animales son excretores dc la
bacteria en número superior
que los que proviencn de
hembras más viejas. EI rea-
grupamiento de lechones pro-
venientes de distintas mater-
nidades, de las cuales al mc-
nos una esta infectada, es mu-
chas veces suficiente para
provoear una eclosió q de la
enfermedad. En los sistemas
en rotación, la fuente de infec-
ción son las madres que infec-
tan verticalmentc a los lecho-
nes. En el engorde, la intro-
ducción constante de anima-

les infcctados cstimula cons-
tantcmcntc la infccci<ín. lJna
vez estahlccida la infecci^ín cn
el engordc, mismo si los Ic-
choncs que entran dcl dcstcte
no cstán infectados, los ani-
males dc más cdad portadores
mantcndrán la infeccicín acti-
va. Es importantc rccordar
quc la imagcn clínica (morhi-
lidad o propurcián dc anima-
les enfermos y la mortalidad,
o proporcicín de animalcs
111UP.rtOS^ VaI'la ml1c110 ya SCa
cntrc las distintas granjas o cn
una misma granja a lo largo
dcl ticmpo. Esas variacioncs
pucdcn dchcrsc a las condi-
ciones dc mancjo y/o a la viru-
lencia de la ccpa. Los factores
predisponcnlcs ticncn un
cfecto mayor cn la plcuroncu-
monía porcina. Dichos facto-
res son, por cjcmplo, sohrepo-
blación, camhios hruscos dc
temperatura, poca vcnlila-
ción y la prescncia de oU^as cn-
fermcdadcs, como rinitis
atrcífica, el virus PRRS, .S^rc^/^-
tr^cncctcs stci,^^ y llac^cnu/^l^ilu,^^
purccsuis.

Tratamiento

Nara quc sca cficai, cl U^a-
tamicnto dcbe instaurarse
desde el principio dc la cnfer-
mcdad, apcnas aparcccn los
signos clínicos. Es importantc
tener cl resultadu dcl antibio-
grama para ascgurar una huc-
na respucsta clínica. EI uso dc
antimicrobianos pucde rcdu-
cir la mortalidad _v las lesioncs,
pcro no impidc la infcccicín,
ya quc los animalcs qucdan
como portadores. Es impor-
tantc mencionar quc cl lrata-
micnto dcbc rcalizarsc por vía
parenteral ya que se ha de-
mostrado yue los animales
enfcrmos comcn v h^hcn mc-
nos. Sin cmhargo, cl trata-
miento por vía oral pucdc uti-
lirarse para prcvenir la apari-
ción dc nucvos casos clínicos.
Es importantc idcntificar
(marcar) los animalcs U^ata-
dos, para poder vcrificar quc
esos animalcs no continúan
presentando signos clínicos,
lo quc indicaría una probable
resistcncia bactcriana al pro-
ducto utilizado. Finalmcntc,
en las granjas dondc aparccc
un brote agudo, cs importantc
aumentar la cntrada de airc
(vcntilación), aunquc la tcm-
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peratura sea baja (incluso en
el invierno de Canadá !!!).

Prevención

En el caso de la pleuroneu-
monía porcina, lo primero es
tomar una decisión de base: se
quiere eliminar la infección o
simplemente reducir los pro-
blemas y convivir con la infec-
ción. Los dos objetivos pue-
den ser válidos, dependiendo
los gastos y el tipo de explota-
ción. Obviamente, en el caso
de los reproductores del pico
de la pirámide y, si es posible,
de los multiplicadores, es in-
dispensable una eliminación
de la infección y un control es-
tricto para evitar toda posible
fuente de contaminación.
Para ello, se debe utilizar la
serología para evitar cual-
quier entrada de animales in-
fectados. En granjas comer-
ciales con signos clínicos agu-
dos, es probablemente más
rentable controlar la mortali-
dad y vivir con la infección.
Para ello, la vacunación es la
metodología más rentable. En
al caso de la pleuroneumonía
porcina, es importante el nivel
de IgG y sobre todo, el nivel
de IgA en las mucosas respi-
ratorias. En 2001, había más
de 2 i vacunas autorizadas a
ser utilizadas en USA: todas
bacterinas, dirigidas a los se-
rotipos l, 5 y 7(una sola dirigi-
da también al serotipo 3). Las
ventajas de estas vacunas: a)
reducen mortalidad y lesio-
nes; b) son seguras y con poca
reacción local; c) hay poca va-
riedad entre las cepas de cam-
po. Los inconvenientes: a) no
eliminan la infección ni la to-
talidad de la enfermedad; b)
protección específica de sero-
tipo; c) la respuesta de anti-
cuerpos interfiere con la sero-
logía tradicional ( probable-
mente no con la nueva técnica
de detección de la toxina
ApxI, ver más abajo).

Una vez más, lo primero a
considerar es que no existe
ninguna vacuna ]00% efecti-
va. Cómo en el caso del trata-
miento con antimicrobianos,
la vacunación puede dismi-
nuir el nivel de mortalidad y el
grado de las lesiones pulmo-
nares. Sin embargo, no impide
la infección ni la elimina de los
animales ya infectados. Es

muy difícil correlacionar el ni-
vel de anticuerpos con protec-
ción. Además muchas varia-
ciones en la protección se ha
observado con distintas vacu-
nas comerciales. Las autova-
cunas, utilizadas en algunos
países cómo Francia, no son
justificadas, ya que App pre-
senta poca variación antigéni-
ca. Una nueva categoría de
vacunas ha sido recientemen-
te comercializada en Europa
y algunos países de América.
Estas vacunas están basadas
en la utilización de las toxinas
purificadas (Apx[, Apxll y
Apxl I I). Estas vacunas tienen
la ventaja de ser protectoras
contra todos los serotipos de
App.

La vacunación debe efec-
tuarse en el momento oportu-
na Cómo se mencionó antes,
las cerdas jóvenes mantienen
muchas veces activa la infec-
ción. Se recomienda vacunar-
las antes de hacerlas entrar en
contacto con las más viejas.
Además, la vacunación de to-
das las madres es muchas ve-
ces beneficioso para estabili-
zar la inmunidad del hato y
guardar un mismo nivel de an-
ticucrpos maternales. En el
engorde, la serología puede
utilizarse para saber en que
momento los animalcs se in-
fectan, y decidir en que mo-
mento se debe vacunar a los
lechones. Muchas veces, la
presencia de una infección de
virus PRRS disminuye la res-
puesta a la vacunación contra
App, por lo que el momento
ideal de la vacunación debe
ser analizado muchas veces
caso por caso, y luego de dis-
cutirlo con especialistas y so-
bre todo, el personal califica-
do de los laboratorios que co-
mercializan y conocen bien la
actividad de sus vacunas.

Erradicación

Dado quc existcn métodos
para diagnosticar la infección
y vigilar las granjas para ase-
gurarse que se está libre de la
infección, la erradicación es
posible. La eliminación de to-
dos los animales y el repobla-
miento con animales no infec-
tados, es un método que ofre-
ce buenos resultados, pero es
drástico y costoso, y la sola in-
fección causada por App pro-

bablemente no justifica la in-
versión financiera. El método
de testaje serológico y elimi-
nación de los animales positi-
vos por serología (con trata-
miento antimicrobiano gene-
ral para "congelar" la infec-
ción), dio resultados contra-
dictorios. Dicha metodología
depende de la sensibilidad del
test serológico utilizado. Esta
metodología es, evidentemen-
te, menos costosa que la elimi-
nación de todos los animales y
el reemplazo de todos los ani-
males no infectados. Las me-
todologías de destete precoz
(medicamentado o no) pue-
den ofrecer buenos resulta-
dos, sobre todo cuando el des-
tete se realiza antes de los 15
días de vida de los lechones.
En ciertos casos, estas meto-
dologías no han funcionado
sin conocerse con certeza la(s)
causa(s). Incluso si da buen re-
sultado, hay que considerar
que la maternidad quedará in-
fectada, sin dudas. EI principio
de la eliminación con antibió-
ticos, no es una alternativa
muy válida, ya que los anima-
les quedan portadores.

Conclusiones
Hay dos modos de producir

cerdos: con o sin App. Las
granjas quc deciden producir
cerdos sin App, tienen los me-
dios diagnósticos adecuados
para controlar la ausencia de
la infección y controlar que la
infección no sea introducida.
Producir cerdos comerciales
en granjas infectadas con App
es posible, y no hay que tener-
le tanto miedo. Existen vacu-
nas en el mercado que pueden
ayudar a mantener un nivel
aceptable de problemas clíni-
cos. A las granjas que deciden
(o no tienen opción) de pro-
ducir eerdos en presencia de
App, se les recomienda pres-
tar mucha atención al medio
ambiente, reducir al máximo
los factores estresantes, utili-
zar antibióticos de modo pre-
ventivo y sobre todo un buen
programa de vacunación. De
este modo, se evitaran sorpre-
sas que pueden costar extre-
madamente caras. •

Puiie^^cin rlictnd^^ en el a",r,IIX Cun^;re-
so Nncinnnl ^le l^^ Asociuririn Meri^^anu
de Ve^eriirarros Especiali.elns en Crr^los,
Ma:.rulíur. A,^u.ctu ^le 2011^1.

Es posible
producir cerdos
en granjas
infectadas con App
tomando ciertas
medidas de
control
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