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Ovino. En Aragén la cabana ovina asciende a dos millones y medio de cabezas de ganado.
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a responsabilidad de la brucelosis ovina
en Aragon corresponde exclusivamen-
te a dos bacterias; Brucella melitensis y
Brucella ovis. Aungue ambas pueden
producir abortos, sintoma més conoci-
do de la brucelosis ovina, Brucella ovis
posee un tropismo particular por el
aparato genital del morueco, provocandole al-
teraciones que disminuyen su fertilidad, pero
no afecta al hombre y su control no es obliga-
torio en la mayor parte del territorio nacional.
En consecuencia, la brucelosis debida a Bruce-
lla melitensis es la més relevante y a la que de-
dicaremos nuestra exposicion.

En la coyuntura socioecondmica actual de
nuestra Comunidad Auténoma, con una gana-
derfa ovina sostenida mayoritariamente merced
a las primas comunitarias, la brucelosis no re-
presenta un problema econémico importante
para casi ningun ganadero. La brucelosis es res-
ponsable escasamente del 12% de los abortos
producidos en Aragon. Sin embargo, no hay
que olvidar que Brucella melitensis s el agente
mayoritariamente responsable de la brucelosis
humana (Fiebres de Malta), una enfermedad
con gran poder invalidante de la condicion hu-
mana, y que nuestro pafs ocupa la poco hono-
rable condicién de encabezar el ranking euro-
peo de casos de brucelosis humana. Tampoco

hay que olvidar que existe una relacion muy es-
trecha entre la brucelosis animal y la brucelosis
humana, de tal modo que esta enfermedad
existira siempre en la especie humana mientras
no se elimine de los animales. Esta es al razon
principal por la que la Union Europea ha im-
puesto como obligatorio en Espaia el control
de la brucelosis ovina y caprina por B. meliten-
sis, y el motivo principal que deberia estimular
a los ganaderos, veterinarios y Administracion
para tratar de erradicarla. Obviamente, si cual-
quiera de estos tres sectores profesionales no
aporta su disponibilidad y colaboracion totales
para llevar a cabo una eventual camparia de
control, esta se vera siempre abocada al fraca-
s0. La drida realidad de las campanias de sanea-
miento llevadas a cabo hasta ahora en Aragén
ha puesto de manifiesto la enorme dificultad
existente para controlar la enfermedad.
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El objetivo final de cualquier programa de
control de la brucelosis deberia ser la erradi-
cacion total de la infeccion en la region consi-
derada, lo que pasa obligatoriamente por la
deteccion e inmediata eliminacién de los ani-
males infectados. Este objetivo debe ajustarse
con la debida prudencia y mesura, teniéndose
siempre presente que se ha de evolucionar
progresivamente en funcion de los resultados
obtenidos.

Como requisito previo para iniciar cual-
quier programa de control debe conocerse
Con precision la situacion epidemiolégica (por-
centaje de rebafos y de animales infectados)
mediante una investigacion epidemiolégica
sobre una muestra representativa, para poder
aplicar la metodologia de control mas ade-
cuada para cada situacion epidemioldgica. Se-
gun datos de 1994, la brucelosis se encontro
presente en mas del 80% de las ganaderias
de la region, con porcentajes de positividad
elevados y variables sequn las tres provincias:
alrededor del 7% en Teruel, 11% en Zarago-
zay 14% en Huesca (media regional del 9%,
aproximadamente). No obstante, durante el
presente ejercicio no se ha realizado ninguna
campana por lo que serfa totalmente irrealista
aplicar la normativa legal vigente, que obliga
al control serolégico de la totalidad de anima-
les adultos con sacrificio de los animales posi-
tivos. Independientemente de que existiese
acuerdo entre los tres sectores involucrados, e
incluso disponibilidad politica y capacidad
econémica y técnica suficientes para ejecutar
un programa basado exclusivamente en la
normativa legal vigente, es materialmente im-
posible sacrificar el 10% del censo ovino ara-
gonés por la simple razon de la inexistencia de
animales saneados en cantidad y calidad sufi-
ciente para reponer a los sacrificios.

En consecuencia, si se considera que el
control de la enfermedad es necesario, tan s6-
lo existen dos posibilidades para abordarlo: la
primera, irrealista y carente de sentido précti-
co, consistirfa en aplicar la normativa legal
existente sobre la totalidad del censo. La se-
gunda, consistiria en aplicar diferentes técni-
cas de control en funcién de las diferentes si-
tuaciones epidemiolégicas encontradas, y
dimensionar el dmbito de aplicacién de la
campafia en funcion de los recursos técnicos
y financieros disponibles.

El establecimiento de zonas indemnes es
esencial para poder realizar las reposiciones
necesarias en otras zonas en vias de sanea-
miento. En aquellas zonas epidemioldgica-
mente cerradas (sin intercambio pecuario) en
las que se determine con precision que la bru-
celosis no existe, serfa preciso realizar una vi-
gilancia serolégica exhaustiva y controlar los
movimientos de ganado. En estas zonas, los
controles seroldgicos con las técnicas actual-
mente en vigor (Rosa de Bengala y Fijacion del

Complemento), realizadas con una periodici-
dad semestral serfan suficientes para detectar
eventuales focos y controlarlos con celeridad.
El control de estos focos deberia realizarse
mediante el sacrificio de los animales positi-
vos, e incluso del rebario entero, si las condi-
ciones epidemiolégicas lo aconsejasen.

En aquellas zonas en las que la situacion
epidemiologica es muy favorable, las tasas de
infeccion son bajas (5% de animales infectados
como maximo) y en las que existe homogenek-
dad de prevalencias entre los diferentes reba-
fios de la misma unidad epidemioligica (totali-
dad de rebarios del pueblo o incluso comarca
entera), deberfa tratarse de aplicar el programa
legal vigente, consistente en la vacunacion con-
juntival con Rev 1 de los animales de reposicion
(machos y hembras de edad inferior a 5 meses)
y el diagnostico serologico de los animales
adultos (mayores de 12 meses) con sacrificio de
los positivos (20 unidades internacionales EU o
superiores como titulo de referencia en la prue-
ba de Fijacion del Complemento).

Sectores involucrados

Para que este programa tuviese una misma
probabilidad de éxito serfa imprescindible que
los tres sectores involucrados se comprometie-
sen con el mismo de una manera rigurosa y
continuada en el tiempo. Un presupuesto es-
pecial plurianual (minimo de 5 anos) conve-
nientemente consensuado deberfa ser la se-
gunda piedra imprescindible del edificio del
control de la enfermedad en Aragon. En tercer
lugar, se deberian tener en consideracion los si-
quientes aspecto de orden técnico.

—La disponibilidad del personal conve-
nientemente formado e informado dedicado
exclusivamente (y por lo tanto, suficientemen-
te retribuido) al programa, de muestras anali-
ficas de calidad su?iciente y de laboratorios
eficientes capaces de procesar con celeridad y
rigor las muestras que recibiesen.

— Poseer un sistema de identificacién in-
dividual y de control de los animales infecta-
dos, que asegure su eliminacion rapida y efec-
tiva, evitando fraudes y movimientos de
ganado peligroso. En un perfodo méximo de
30 dias (lo ideal es que este intervalo fuese
mucho menor) desde el momento del sangra-
do se deberfa proceder al sacrificio de los ani-
males positivos. El pago por indemnizaciones
por sacrificio deberia ser variable y acorde con
el valor real de mercado de los animales.

— La puesta en marcha de un sisterna de
control epidemiolégico en la totalidad de los
rebarios de la zona en cuestion. La realizacion
de las pruebas de RB y FC con el sacrificio de
los adultos seropositivos es lo establecido por
la vigente Legislacion. Pero para que el pro-
grama fuese realmente efectivo, tras el primer
control serolégico serfa imprescindible repetir
un segundo control {y tantos otros como fue-
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Sanidad animal. La Brucelosis sigue siendo una asignatura pendiente en el ovino aragonés.

ran necesarios hasta la obtencion de negativi-
dad total) en un intervalo de tiempo que no
deberia nunca sobrepasar los seis meses des-
de la fecha de sacrificio del Gltimo animal po-
sitivo. Un rebafio nunca deberfa considerarse
saneado hasta que no se obtuviesen dos ana-
lisis consecutivos (en un perfodo de 6 meses
entre uno y otro) negativos.

— Vacunar con una vacuna Rev 1 de bue-
na calidad y por via conjuntival la totalidad de
los animales de reposicion (incluyendo a los
machos), de forma continuada en el tiempo.

— Modificar convenientemente la normati-
va de movimiento pecuario ,de tal manera que
se conociese siempre con precision el estado sa-
nitario de los animales que se mueven en la zo-
na de saneamiento, y aplicarla con el debido ri-
gor, particularmente en aquellos productores
dedicados al comercio pecuario (tratantes).

Por tltimo, en aquellas otras zonas de ele-
vada prevalencia en nuestra Comunidad Auto-
noma, la vacunacion sistemética, indiscriminada
y repetida en el tiempo de todos los animales
de la zona de actuacion, serfa el (nico programa
eficaz para ser aplicado durante muchos afos
(8 afios como minimo). Por s solo, este progra-
ma no conduciria a la erradicacion de la enfer-
medad pero permitiria una considerable reduc-
cion de la prevalencia posibilitando la aplicacion
de programas de diagnéstico y sacrificio con
cierta garantia y con mucho menos coste. La
inica base de este programa serfa la vacunacion
de la totalidad del censo ovino y caprino con
una vacuna Rev 1 de calidad contrastada, en
clertas condiciones restrictivas, debido a que la
vacuna Rev 1 es capaz de colonizar el (tero de
las ovejas gestantes, siendo excretada por la va-

gina y provocando una considerable proporcion
de abortos. La importancia de este efecto se-
cundario depende mayoritariamente del perio-
do de gestacion en que se encuentran los ani-
males (cuando se vacuna a principio o mitad de
gestacion se provoca un porcentaje de abortos
significativamente superior al producido cuando
los animales se vacunan en el Gltimo mes de
gestacion) y de la via de administracion de la va-
cuna (el porcentaje de abortos debidos a la va-
cunacion es significativamente menor cuando
las ovejas se vacunan por via conjuntival que
cuando se vacunan por via subcutanea).

Existirfan dos posibles aproximaciones al
control de la enfermedad mediante vacuna-
Cion masiva. La primera de ellas consistira en
vacunar la totalidad de animales presentes
durante el primer afio de campaia y vacunar
exclusivamente la reposicién los afios siguien-
tes. Por tanto, los riesgos de produccion de
efectos secundarios vacunales solamente exis-
tirian durante el primer afio. Por contra, la ex-
periencia adquirida en Espafia desde 1978
con la vacunacion exclusiva de los animales de
reposicion ha sido bastante insatisfactoria. La
segunda, consistiria en la vacunacién masiva
de la totalidad del censo, que deberfa repetir-
se a intervalos regulares de tiempo. Asumien-
do que los porcentajes de reposicion actuales
se situan en torno al 12% anual, convendria
realizar una revacunacion cada dos afios (al
cabo de dos aflos tendriamos un 24% de
animales potencialmente susceptibles). Los pe-
riodos de vacunacion, obviamente, deberian
adecuarse al estado reproductivo de los ani-
males para evitar [a produccion de abortos in-
ducidos por la vacuna. M




