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INTRODUCCION

La brucella ovina es producida por la Brucella avis o por Brucella melitensis; dos bacterias
distintas, que tienen consecuencias también diferentes para la salud humana, la producciény la
salud animal es una enfermedad de reporte obligatoria . La infeccidn por B. ovis afecta solamente
al ganado ovino en el que produce un cuadro denominado: Epididimitis infecciosa ovina o
Epididimitis de los carneros. Esta enfermedad no ocasiona un contagio humana, pero produce
importantes pérdidas econdmicas, al disminuir la produccidn animal. La infeccion por B. melitensis
produce abortos en ovejas y cabras y se transmite al hombre, provocando la Fiebre de Malta. Esta
distribuida en muchas regiones del mundo y es responsable de numerosos casos de Brucelosis
humana diagnosticados en nuestro pais, principalmente en aquellas parte del noroeste y centro,
donde la poblacidn ovina y caprina son mas importantes y la prevalencia es alta. A pesar de las
graves consecuencias para la salud humana y el impacto negativo para la produccidn animal,
ninguna de estas dos enfermedades infecciosas, son objetivo de campafias nacionales de
obligatorias en nuestro pais. En esta presentacidén nos referiremos a la Brucelosis ovina producida
por B. avis o también denominada Epididimitis de los carneros, enfermedad infecto-contagiosa
gue afecta negativamente la eficiencia reproductiva de las majadas. Cuando el porcentaje de
sefialada es bajo, pocos productores piensan que la Brucelosis u otros problemas sanitarios
pueden ser los responsables de esa baja eficiencia reproductiva en sus majadas. Las alteraciones
gue pueden observarse en el aparato genital del ganado ovino, reconocen diferentes etiologias.
Entre las causas infecciosas, la Brucelosis ovina es sin duda la enfermedad mas importante por la
frecuencia de presentacion, la distribucidn geografica y el dafio por pérdidas econdmicas que
produce.

ETIOLOGIA

La epididimitis ovina es causada por Brucella ovis, un bacilo corto o cocobacilo Gram negativo. Este
microrganismo es un patogeno intracelular facultativo. Las pruebas genéticas e inmunoldgicas
indican que todos los miembros del género Brucella estdn estrechamente relacionados, y algunos
microbidlogos han propuesto en su clasificacidén del género en una especie Unica (B. melitensis),
gue contenga varias biovariedades.

EPIDEMIOLOGIA

Los factores que pueden contribuir a la presencia de la infeccidn por B. ovis en las poblaciones

ovinas. Al igual que ocurre con la mayor parte de las enfermedades infecciosas, esta infeccion
suele aparecer en un rebafio por primera vez tras la compra de animales infectados. En
consecuencia, el riesgo de padecerla disminuye considerablemente en las explotaciones de ciclo
cerrado Desafortunadamente. Existen multitud de referencias bibliograficas sobre los mecanismos
de transmisién de B. ovis de los animales infectados a los sanos. La inmensa mayoria de la
transmision venérea pasiva a través de la oveja es la principal via de contagio. En condiciones
naturales una misma oveja suele ser repetidamente cubierta por varios carneros, lo que facilita la
diseminacion de la infeccion.



TRANSMISION B. ovis se suele transmitir de ovino a ovino por transmisidén venérea pasiva a través de

la oveja. Las

ovejas pueden transportar este microorganismo en la vagina durante al menos dos meses y actuar
como vectores mecanicos. Algunas ovejas se infectan y liberan B. ovis en las descargas vaginales y
la leche. Los carneros se suelen infectar de manera persistente, y muchos de ellos excretan B. ovis
esporadicamente durante 2 a 4 aflos o mas. B. ovis también se puede transmitir por contacto
directo no venéreo entre los carneros. La transmisién de carnero a carnero es poco conocida y se
puede producir por diversas vias, incluida la transmision oral. Se ha comprobado la excrecion del
organismo en la orina, el semen y las secreciones genitales. El venado se puede infectar por
transmisidn venérea, por contacto directo entre los machos, y de manera experimental por las vias
intravenosa, conjuntival, nasal y rectal. Al igual que los carneros, los venados infectados excretan
B. ovis en el semen; no obstante, la mayoria de los venados eliminan la infeccidn en un afio y
aparentemente no transmiten el organismo a largo plazo. Se ha hallado B. ovis en la vejiga urinaria
y los rifiones de los venados infectados. La contaminacion de las pasturas no parece ser un medio
importante de transmisién de B. ovis.

SIGNOS CLINICOS

B. ovis puede causar epididimitis y disminucién de la fertilidad en los carneros. Se puede observar
sélo la mala calidad del semen; la motilidad y la concentracién del esperma pueden disminuir, y
los espermatozoides suelen presentar anomalias. Posteriormente se producen lesiones palpables
en el epididimo y el escroto. La epididimitis puede ser unilateral o, algunas veces, bilateral. Se
pueden atrofiar los testiculos. Las lesiones palpables suelen ser permanentes, aunque son
transitorias en algunos casos. Algunos carneros excretan B. ovis durante periodos prolongados sin
mostrar lesiones clinicas aparentes. Ademads, B. ovis puede causar abortos y placentitis en las
ovejas, aparentemente con poca frecuencia. Las ovejas infectadas pueden estar débiles que
mueren poco tiempo después. Los sintomas sistémicos son escasos en las ovejas y carneros
adultos. B. ovis puede provocar una disminucién en la calidad del semen en los venados macho,
pero en las hembras provoca pérdidas de fetos mientras el embarazo.

DIAGONOSTICO

Diagndstico clinico La palpacion de los testiculos y la presencia de epididimitis, si bien es
importante, nos puede dar solamente una pauta de la magnitud de la enfermedad en la majada,
ya que no todos los carneros infectados presentan lesiones y existen otras causas que también
pueden producir epididimitis.

Diagndstico bacterioldgico El aislamiento de B. avis del semen permite realizar el diagndstico
concluyente. Sin embargo, no todos los carneros infectados eliminan siempre gérmenes en el
eyaculado. Si se consigue aislar el agente causal de una muestra biolédgica es prueba irrefutable
que el animal esta infectado

Diagndstico serolégico Esta metodologia consiste en detectar anticuerpos en sangre contra la

bacteria B. avis, separando y analizando el suero de los animales en estudio. Son técnicas
utilizadas por su rapidez, economia y practicidad. Las pruebas detectan presencia de anticuerpos,
las que actualmente se recomiendan para B. avis son:



Fijacion de Complemento (F.C.); ELISA e Inmunodifusidn en gel de agar. CONTROL Para el

control de la infeccidn por B. ovis en ganado ovino es preciso tener en cuenta las tres
consideraciones siguientes:

1) Ninguna prueba de diagndstico individual que da resultado negativo permite afirmar con el
100% de seguridad que un animal no esta infectado. El diagndstico debe ser siempre una
operacion colectiva, es decir un diagndstico de rebano. Un animal infectado significa que el rebafio
esta infectado.

2) Un animal diagnosticado como infectado en un momento determinado de su vida debe ser

considerado como tal, aunque sea negativo en controles posteriores.
3) Al igual que en el caso del diagnéstico, la profilaxis de la brucelosis debe considerarse como una

operacién colectiva. La unidad minima de intervencién es el rebaiio,y endeterminadas
circunstancias, la totalidad de los rebafios de la zona considerada.

TRATAMIENTO

La infeccidn por B. ovis en carneros puede ser tratada adecuadamente mediante una combinacién
de 7 inyecciones con tres dias de intervalo de Oxitetraciclina (Terramicina LA, Pfizer, 20 mg/Kg) y
de una inyeccion diaria durante 21 dias de sulfato de dihidroestreptomicina (20 mg/Kg). Al menos
en condiciones experimentales, este tratamiento es capaz de curar alrededor del 90% de los
carneros infectados. Sin embargo, el elevado coste del tratamiento y la posible existencia de
lesiones que pudieran mermar la fertilidad de los animales tratados , hacen poco aplicable dicho
tratamiento en la practica.
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