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I INTRODUCCION
La Republica de Guatemala, por su situacion geografica y climatica cuenta con una
gran variedad de especies, de flora y fauna. Debido a esto nuestro pais ha atraide el interés de
propios y extraiios, para la realizacion de estudios retacionados con su riqueza ecoldgica.

En tal situacién y habiendo cobrado conciencia de la importancia de la existencia y
supervivencia de estas especies; desde hace algunos aflos grupos interesados en la
conservacion de las mismas han comenzado a realizar esfuerzos por rescatar, conservar y
criar en cautiverio algunas de las especies en mencidn; para asi contribuir a evitar ia
extincion que amenaza su existencia en nuestro planeta.

Ejemplo grafico de esto lo constituyen los psitacidos, cuyas poblacicones silvestres se
encuentran sometidas a alta depredacién debido a su belleza natural.  Estas aves se han
convertido en atractivas mascotas en el ambito nacional e internacional, y por cuyos
gjemplares se pagan importantes sumas de dinero habiéndose convertido en producto de
exportacién no tradicional totalmente al margen de la ley, contribuyendo asi 2 la diseminacion
de enfermedades para las que hasta Ja fecha, no se ha llevado un adecuado control.

En nuestro medio una practica de inmunoprofilaxis comin en los zooldgicos para los

psitacidos es la vacunacién anual contra Newcastle {(N.C}.



Hasta ahora no se han realizado estudios que demuestren o que fundamenten la
utilizacién de un plan profilictico adecuado con la vacuna de Newcastle en los psiticidos, ya
(ue, estos biologicos son desarrollados para aves domésticas.

El presente estudio pretende realizar una evaluacion preliminar de la utilizacién de la
vacuna de Newcastle (N.C.) cepa lasota virus vivo liofilizado .en loros de la especie (Amazona

auropliiata) a fin de contribuir al conocimiento de la medicina preventiva en este tipo de aves.



ii. OBJETIVOS

Objetivos Generaies:

Contribuir al conocimiento de la inmunoprofilaxis en aves de la familia psittacidae.

Objetivos Especificos:
Evaluar la respuesta inmune a través de Ja prueba Inhibicién de la hemoagiutinacion
{(HI) en loros de ia especie (Amazona auropalliata) después de haber aplicado una

dosis de la vacuna de Newcastic N.C. cepa lasota virus vivo liofilizado, via ocular.



II. REVISION DE LITERATURA

Definicidn:

Enfermedad infectocontagiosa de las aves, que se caracteriza por trastornos
respiratorios, digestivos y nerviosos (5, 48, 57).

Es una enfermedad de curso agudo y alta mortalidad, producida por un virus del grupo

de los Paramixovirus (5, 48, 57).

Antecedentes Historicos:

La enfermedad de Newcastle se descubrié en 1920. En 1926, Doyle demostré la
existencia de un virus filtrable que era el causante de una enfermedad de las aves domésticas
en el condado de Newcastle; On-tyne en Inglaterra, de donde tomd el nombre la enfermedad
(10,20, 22, 58).

En 1926 Kreneveld, informd de la misma enfermedad en Indonesia, {52).

El brote en Inglaterra se controlé por medio de cuarentena, sacrificio de las aves,
desinfecciones de campos e instalaciones donde habian aves con la enfermedad, sin embargo,
no se erradico en el oriente de donde se diseming a todo el mundo (10).

En el siguiente decenio se reporta la enfermedad en 12 India, Japdn, Corea, Australia y

Ceilan, luego en Palesting, Siria, Congo Central, y con la Segunda Guerra Mundial se difundié

a Europa (5, 10, 25, 33, 15,47, 52).



En 1944, Brandly y col., identificaron y aislaron el virus en los Estados Unidos,
Bumet, demostré la capacidad hemoaglutinante del virus de la enfermedad de Newcastle. (58)
En Estados Unidos se le dio diversos nombres:

a) Pseudopeste de las aves de corral,
b) Peste Aviar (10)

¢) Neumoencefalitis de las Aves (10)

En Guatemala se conoce de la enfermedad desde 1950, pero fue hasta 1956 que Correa
¥ Rosales iniciaron estudics sobre Ja enfermedad {20},

En 1972, Métzer, N y Padilla de Motta, E. Aislaron el virus de la Enfermedad de
Newcastle de un lote de loros en cautiverio (45).  En 1977 Villeda, V. determiné que el
86.67% de la poblacion avicola era susceptible a padecer la enfermedad de Newcastle, y solo
el 13.33% tenian niveles de anticuerpos que se consideraban aceptables para proteger a los
animales (64).

En 1979, Barrientos Ramirez dio a conocer que de un total de aves muestreadas, 300
fueron negativos a la presencia de anticuerpos circulantes contra la enfermedad de Newcastle,
89 sueros presentaron titulos menores a 1/32 y 1/64, quedando Unicamente un total de 11 aves

con proteccion a la enfermedad de Newcastle, equivalente a un 2,75% del total (5, 6).



En 1580, Grajeda Granados concluyd que la falta de medidas profitacticas como
vacunaciones y desparasitaciones de aves en el campo son las principales causas de mortalidad
en aves y a la vez recomienda la programacion de vacunaciones y desparasitaciones, y platicas
a campesinos sobre los planes profilacticos, manejo y crianza de las aves (34).

En 1982, Lara Estrada concluyd que para la evaluacion de los anticuerpos circulantes
de aves vacunadas contra la enfermedad de Newcastle es conveniente realizar sangrias 2 a 3
semanas postvacunacion (40).

En 1985, Figucroa Moraga comprobdé que para determinar la concentracién de
anticuerpos circulantes contra la enfermedad de Newcastle el método de HI es el mas sensible,
practico y adecuado en nuestro medio.

En 1987, Medina Paz, concluyd que los resultados obtenidos indican que los
programas sanitarios que se llevan a nivel rural son deficientes, para determinar la
concentracion de anticuerpos circulantes contra la enfermedad de Newcastle, et método de HI

es el mas sensible, practico y econdmico en nuestro medio (46).

ETTIOLOGIA.:

El virus causante de la enfermedad de Newcastle pertenece al grupo de los

Paramixovirus (PM V-1) (25, 15, 47, 59).



Todas las cepas de virus de fa enfermedad de Newcastle se encuentran clasificadas
dentro del tipo | de los Paramixovirus, salvo raras excepeiones, todas estas cepas son similares
morfolégica y antigénicamente, pero su diferencia radica en su virulencia para las aves
domesticas y otras especies de aves. Las particulas infecciosas del virus son pleomérficas,
contienen ARN de cadena simple un peso molecular de aproximadamente siete por diez a la
seis Daltons (3, 20, 50, 5§9).

Estructuralmente las particulas virales se componen de un niicleo proteico que muestra
simetria helicoidal rodeado de una envoltura sensible al tratamiento con éter, las proyecciones
de glicoproteinas que contienen los determinantes antigénicos en contra de las se produce la
respuesta inmune en las aves, se encuentran adheridos a la superficie externa de la cubierta del
virus, se conocen 2 tipos de proyeccion HN (Hemaglutina- Neuraminidasa) y F (responsable
del efecto de fusion (3, 20, 39)

Dentro de las propiedades bioldgicas de estas glicoproteinas tenemos que los
anticuerpes producidos en contra del HN inhiben eficientemente la capacidad de aglutinar y
hemolisar la infectabilidad del virus. La respuesta inmune inc!pcida en contra de la
glicoproteina F es quizas un factor importante que previene la disem'ivhacién del virus de una
celula a otra. Sin embargo, ésta no neutraliza la infectividad del virus (3, 5, 20, 15, 59).

El virus de acuerdo a su letalidad para el embrién de pollo se clasifica en 3 tipos de

cepas’



1) Velogénicas
2) Mesogénicas
3) Lentogénicas (3, 5, 20, 59)

Las cepas velogénicas, llamadas asidticas o vicerotrdpicas, son las que estan presentes
en Centro América. Estas cepas matan al embrién de poilo en menos de 48 horas (3, 5, 50).

Las cepas Mesogénicas matan al embridn de pollo en 48-90 horas, algunas de estas
cepas son utilizadas como vacunas de refuerzo, son mas patogénicas que las cepas
lentogénicas v no deben de usarse para vacynar a aves jovenes, sino mayores de 18 semanas
que han sido previamente inmunizadas con cepas lentogénicas.

Las cepas Mesogénicas usadas como vacunas, las mas conocidas son Roakin y MK
107. Las cuales se deben aplicar por puncitn de la membrana alar, cuando son a virus vive
via subcuténea e intramuscular:cuando son a virus inactivado (54).

Las cepas Lentogénicas matan al embrién de pollo en mas de 90 horas, son
comunmente usadas en la elaboracion de vacunas. Las cepas mas conocidas son B-1,

Lasota, F. (37, 59).

Situacion Actual:

En 1987, Gyisdorff indica que el resultado de la vacunacion en aves silvestres se
obtiene solo con la aplicacion de una cepa viva Lentogénica, por aerosol, gota al ojo, o
aplicacidn en las fosas nasales: (De 3 a 5 dosis de vacuna de ave) vacuna contra Newcastle

via intramuscular o via subcutanea.



Para las variedades de aves passerinal se recomienda aplicarla a 20 cm de distancia con

una duracion de 5 minutos en la apiicacién con aerosol, en dosis cepa Lasota 100 dosis/20 nk

de H2O destilada.

Para las palomas se puede aplicar en spray o inyectado, ya que es ineficaz la
administracion de la vacuna en H,O de bebida. Cuidado ya que la aplicacién de vacuna local
inactivada serd duradera.

Volver a vacunar con cepa viva a las 3-6 semanas y es necesario una vacuna de
refuerzo cada 3-4 meses.

Los periquitos y palomas reacgionan suavemente a 12 aplicacion de vacuna viva.

Debemos de tomar en cuenta que la formacion de anticuerpos humorales no van a ser
siempre homogéneos.

La distribucion de inmunidad nunca en aves es vista con exactitud en la préictica.

Algunas aves pueden no tener una buena proteccién para responder a una infeccion
presente (35).

En 1989, se estudiaron par Ja prueba de H.1. 130 aves silvestres, pertenecientes a 8
especies diferentes, a las cuales se les implementd un programa preventive contra la
enfermedad de Newcastle.

A la poblacidn de psiticidos se le determing los :}iveles de anticuerpos contra la
enfermedad de Newcastle, al momento de su ingreso a las instalaciones especificas. Se

evalud el programa de inmunizacion obteniendo muestras de sangre cada 5 — 6 semanas
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post-vacunacion. En las cuales se detectaron anticuerpos contra la enfermedad, utilizando
la prueba de agiutinacion macroscdpica modificada (19).

En 1985, se estudiaron serolégicamente por la prueba de H. 1. 87 aves psitdcidas,
pertenceientes  a 4 especies diferentes a las cuales se les implementé un programa de
vacunacion.

A la pobiacion psitaciforme se le determiné los niveles de anticuerpos contra la
enfermedad de Newecastle al momento de su ingreso, y dependiendo del titulo promedio log,,
se les inmunizo; efectudndose sangrias a las 5-6 semanas post-vacunacion para medir los
niveles de anticuerpos formados (18) .

En 1992 en Minesata y Dakota del Norte, se aislé un virus altamente virulento a partir
de pavos comerciales, los cuales tenian Newcastle.

Este aislamiento a partir de los pavos estaba intimamente relacionado a un virus de un
ave mascota tal como guacamayas o loros, este virus esta relacionado con el virus que causo el
ultimo gran brote de aves en Estados Unidos en 1972 que fue responsable de la pérdida de
11,000 millones de dolares.

Los resultados indican que las virosis de origen de aves mascotas, pueden estar
circulando en aves silvestres nativas o que contintia siendo introducida en Estados Unidos a

partir de la importacion de aves psitacidas usadas comao mascotas (1.
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En 1996, el Dr L. Hallet, Consejero General de Servicios Veterinarios, Ministerio de
Avicultura Brusellas, reportd un brote de Newcastle en Bélgica en el municipio de Bressoux
efectando a 263 aves.

El diagnéstico de la enfermedad se llevé a cabo en el Instituto Intenaciona! de
Investigaciones Veterinarias, utilizando las pruebas de inmunofluorescencia y aislamiento del
virus identificado el agente etioldgico fue un paramixovirus - 1 de la cepa velogénica (26).

Otro brote fue detectado en el Municipio de Buizingen en Bélgica siendo 747 las aves
afectadas entre palomas, lagopados, patos, codomnices y gallinas (26).

En 1996 el Dr. L.J. King Administrador de Servicios de Inspeccién Veterinaria y
Fitosanitaria del Ministerio de Agricultura de Washington, reporté un brote de Newcastle en
psitacidos en Estados Unidos determinando que la enfermedad fue causada por la compra de
aves de procedencia ilicita, los brotes se observaron en el Estado de Misuri afectando 11 aves
y en Oklahoma donde afect S aves (28).

En 1996 la Doctora S. Reinius Directora General de Servigios
Veterinarios del Ministerio de Agricultura y bosques de Helsinki report6 la enfermedad de
Newcastle en la ciudad de Ouly, lo cual afecté a una gran poblacidn de aves silvestres (26).

En 1997, un laboratorio federal aislé el virus de Newcastle como la causa de las
muertes recientes en aves silvestres, en el cual no existen indicaciones del tipo de Newcastle

que es, 0 que tan severo es, lo cual fue denunciado por st departamento de estado.
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En ¢l departamento Macional del Centro de Salud de Vida Silvestre en Madison
Wisconsin ha reportado que ha detectado el virus proveniente de muestras tomadas en Sulton
Sea California durante la muerte reciente de por lo menos 1600 aves acudticas el Jaboratorio
anuncio precauciones sobre una cepa particular det virus de Newcastle en este brote el cual
debe ser identificado, debido a que no se conoce en este momento el riesgo para otras aves.

En el andlisis de la diversidad de }a secuencia de un nucledtido sobre el virus de la
enfermedad de Newcastle aisiado demuestra que los brotes de las enfermedades recientes son

causadas por virus de origen psitacido.

DISTRIBUCION:

La distribucion geografica es mundial, el virus de la Enfermedad de Newcastle esta
difundido en todas las areas en donde se explotan aves.

Existen aves silvestres portadaras que llevan la enfermedad de un lugara otro. Enla
actualidad a pesar de las abundantes investigaciones que se han hecho la enfermedad de

Newcastle sigue siendo un serio problema para la estabilidad de la avicultura mundial (1, 47).

SUSCEPTIBILIDAD:
Se muestran susceptibles a la exposicion todas las aves excepto las carnivoras,

demostrando cierta resistencia, el faisan, pato, ganso y aves de Guinea (3, 5, 48, 50).
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Se ha reportado afectando en forma natural palomas silvestre, goirion, estornino, loros
grises afficancs, codorniz, paloma doméstica, papagayo, perdiz, canarios, loros de cabeza
amarilla, v otras aves de ornamento (3, 5, 48, 50).

La gallina se ha reportado ser la especie més susceptible, sin embargo, se ha sugerido
que mutaciones de adaptabilidad del virus lo puede volver patdgeno para especies de aves que
normalmente son resistentes (48, 50).

Matzer v Padilla de Motta, en 1971, reportaron en Guatemala un brote de enfermedad
de Newcastle, en loros en cautiverio en los cuales se aislé el virus, lo que indica la importancia
vy el peligro del comercio internacional de dicha especie (43, 48, 68).

Se ha demostrado que cerca de 20 especies de aves son susceptibles a la enfermedad
por brotes naturales (3, 4, 48).

El hombre puede padecer ta enfermedad al manipular aves en el rastro, laboratorio de
diagndstico, en el laboratorio de produccién de bioldgicos y el personal que maneja aves en las
vacunaciones, siendo la mucosa conjuntival la mas afectada por lo que la enfermedad en el

hombre se llama Ojo Rojo (1, 3, 5).

TRANSMISION:

En condiciones naturales la Enfermedad de Newcastle se difunde rdpidamente por
aerosoles, causados por estomudos y tos, por contacto directo con las aves afectadas o

indirecto con polvo y fomites contarmminados (7, 47, 48).
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El mayor peligro lo constituye la adquisicidn de las aves con afeccion asintomatica,
Los vectores mecanicos son otra fuente de transmisidn del virus, tal como predadores,

pajaros silvestres, perros, zorros y aves carnivoras (5, 6, 10, 25).

PERIODO DE INCUBACION:

El periddo de incubacién en el contagio natural varia entre 2-15 dias, con un periodo

promedio de 5-6 dias, pudiéndose observar oscilaciones de 2-235 dias (25, 29).

SINTOMAS:

La enfermedad puede variar de un curso sobreagudo a un curso crénico y la gravedad
de un brote depende de la virulencia de la cepa que lo origine. Los brotes naturales pueden ser
provocados por cepas del virus lentogénicas, mesogenicas y velogénicas, siendo variable la
severidad de cada brote de acuerdo a la tipificacion del agente en el laboratorio (5,8, 12).

Existen 3 formas principales de manifestaciones clinicas, pudiendo presentarse

atsladas o simultaneamente en el mismo caso: respiratoria, intestin_al y nerviosa (5, 8).

Forma Respiratoria;

Se presenta jadeo, estornudos, bloqueo, estertores traqueales, silbido, dificultad

respiratoria, exudacion nasal, postracidn y muerte.
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Forma Digestiva:

Esta se caracteniza por diarrea y deshidratacion. La diarrea es verde acuosa, a veces de
un tono gris azulado y de brillo metalico con ofor fétido. La cresta en las puntas adguieren una

tonalidad azutada (8, 22).

Forma Nerviosa:

Estos sintomas son més comunes en los pollos con deficiencia de inmunidad y consiste
en: torticolis, que aparece generalmente al final del brote agudo. En pollitos los primeros
sintomas son incoordinacidn, paralisis, torsion del cuello en posicién poco frecuente
(opistétono), alta mortalidad e incoordinacion muscular.

En las aves adultas se presenta al final de la epidemia, adquiriendo la enfermedad un
curso crdnico, estos sintomas persistiran por varios meses (5, 20, 52, 67).

En parvadas de galtinas ponedoras la produccién de huevos baja rapidamente en un
lapso de 2-3 dias, los pocos huevos puestos son de cdscara débil ¥ en algunos casos hay
ausencia total de eila,

Presentando solo la farfara, la recuperacién es gradual pero nunca alcanza el

porcentaje normal y pierden mas plumas que de costumbre (6,10,22,37).
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LESIONES:
Lesiones Macroscopicas:

En los casos sobreagudos hay hemorragias en la submucosa proventricular, en las
placas y foliculos linfoideos del intestino v en menor grado en la molleja (37).

Hay lesiones necrdticas hemorragicas de la zona contigua a las placas linfoideas del
intestino y amigdalas cecales cuando hay afeccion por cepas mas patogenas del virus con
propiedades endoteliotropicas (5, 15, 29, 5).

Entre las lesiones més frecuentes de la enfermedad de Newcastle encontramos
opacidad corneal, se ha asociado a ciertas cepas un edema facial, hay presencia de
hemorragias petequiales o equiméticas en musculo, tejido graso, mucosa y serosas, tipico en el
apéndice de las papilas del proventiculo, aerosaculitis, traqueitis hemorrdgicas con
abundante exudacion traqueal (3, 5, 6, 10, 25,29,37, 15, 50, 69).

En ponedoras se presenta ooforitis, degeneracion y escaso desarrollo de los huevos, los
dvulos estan hemorragicos y hay detencion de la ovulacidn ¥ por lo tanto paro de la postura.

Las vesiculas en las barbillas y la cresta indican la indole dermatotréfica del virus (29,

13, 50, 52, 66).

Lesiones Microscapicas:
Son lesiones generalmente de indole necrético en Organos como €l bazo, vesicula

biliar, placas de peyer, amigdalas cecales, intestino y corazon, también se puede encontrar
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hiperemia, hemorragias y cambios vasculares en varios organos. Estos cambios vasculares
consisten en degeneracion hidropica de la capa media de las arteriolas, desarrollo de trombosis
hialina en pequefios vasos, hiperplasia de las células histiocitarias en varios organos,
especialmente el higado (3, 10, 15, 25, 29, 37,50, 52).

En el sistema nervioso central se encuentran areas de gliosis de varios grados de la

medula espinal y cerebro que van a dar al corddn lumbar, médula y capa celular del cerebro

(5,6,10, 15, 29, 33, 52).

DIAGNOSTICO;

Existen varios métodos de diagnostico:

N Meétedo Tentativo o Clinico: se basa en la anamnesis, sintomas y lesiones.
2) Metodo Confirmativo: éste se hace por diferentes medios,
3) Aislamiento del Virus.

El virus de la enfermedad de Newcastle se puede aisiar en embriones de polio.

El aislamiento del virus se lleva a cabo por inoculacién en embriones de pollo de 9-11
dias de incubacién, inoculando 0.1 cc via cavidad alantoidea de macerado de los siguientes
organos: bazo, pulmén y trdquea. Se agrega solucion salina estérit y antibidtico de amplio
espectro, penicilina 10,000 ui y estreptomicina 0.5 gr. por cada centimetro de dituyente.

Los embriones mueren aproximadamente en 36-48 horas, Presentando hemorragias

generalizadas en todo el cuerpo, encefalitis hemorrdgica, el bazo est4 hiperpldsico, en sacos
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aereos hay exudado grisiceo o amarillento, en tréquea hay hiperemia, congestién y exudacion
mucosa, bronquitis, hemorragias petequiales en tracto respiratorio, epicardio, grasa abdominal,

serosas y tracto digestivo (3, 10, 37, 52, 59, 66).

*Anticuerpos Fluorescentes:
Este es el método ideal para el diagndstico rapido en la fase aguda de 1a enfermedad,
esta prueba se realiza con raspado de traquea, de las que se hacen impresiones y se afiade

conjugado para la ENC. (Anticuerpos + Fluoresceina). (9, 25, 29, 52, 53).

* Prueba de la Hemoaglutinacion:

El virus de la enfermedad de Newcastle tiene la propiedad de aglutinar eritrocitos de
gallina y del hombre. La observacién de la hemoaglutinaciéon puede servir de prueba
preliminar para identificar un virus, es un método rapido para descubrir el virus de Ia

enfermedad de Newcastle en liquidos o extractos (6, 9, 15, 25, 29, 52, 57).

* Prueba de la Inhibicién de la Hemoaglutinacion:
Es una prueba cuantitativa, rdpida econémica y confiable, basada en la capacidad
que tienen algunos virus de aglutinar los eritrocitos de ciertas cspecies. Los anticuerpos

contra dichos virus inhiben esta hemoaglutinacién al bloquear sus lugares de unién. Esla



forma mas comin de medir titulos de anticuerpos contra el virus de la Enfermedad de
Newcastle, utilizada en la mayoria de paises. El titulo de la inhibicidn de la
hemoaglutinacién se obtiene multiplicando la mas alta dilucién del suero que inhibe la
hemoaglutinacién por ¢l nimero de unidades hemoaglutinantes de virus que participaron.
Los resultados generalmente se expresan como promedio geométrico bien sea usando
diluciones dobles o expresando el resultado en logaritmo de base dos. Existe el método
alfa, suero constante y antigeno diluido, y el método beta, suero diluido y antigeno
constante (1).

Las pruebas que ayudan en la identificacion del virus incluyen tas siguientes:
Hemoaglutinacion, inhibicion, de la hemoaglutina cidn, neutralizacion del virus

*

caracterizacion del virus, inmunofluoresencia y ELISA (2).

Prueba de Inmunoensaya con Enzima Marcada:

Wilson y Priela, reportaron el uso de esta pruecba para detectar la presencia de
anticuerpos contra la ENC, utilizando suero y yema de huevo de gallinas ponedoras

comerciales expuestas al virus (15, 51, 68).

TRATAMIENTO:

No existe tratamiento especifico contra la enfermedad de Newecastle, pero se

recomienda instaurar un tratamiento con antibiéticos de amplio espectro para evitar



20

infecciones secundarias, también se debe administrar complejos vitaminicos con alto poder
energético.  En pollitos de iniciacién se recomienda elevar 2.8 grados centigrados la
temperatura de ios circulos donde se alojan y se administra la vacuna a virus vivo cepa
Lasota via intramuscular, aplicando desinfectantes por aerosol y en el agua de bebida (6,

29, 33, 36, 52),

PROFILAXIS:

La prevencion de ia enfermedad de Newcastle esta basada en la vacunacion e
impedir el contacto del virus con la parvada.

La vacunacion ¢s el método que se ha usado desde 1940 para prevenir y reducir las
pérdidas provocadas por la cnf‘em‘uedad de Newcastle. Este procedimiento es bueno si se
acompafia de buenas medidas sanitarias y de aislamiento. La via de administracién de la
vacuna tiene una influencia directa sobre la respuesta inmune, La vacuna por aerosoles
especialimente con particulas pequefias es la que produce la reaccién més severa, mientras
que la gota ocular o agua de bebida son menos severas (7, 8, 12, 14).

Los tipos de vacuna que se utilizan contra la enfermedad de Newcastle son:

Cepas Lentogénicas vivas que dan buenos resultados, entre ellas estan las cepas By,
Lasota, V4 y F, para aplicar por via intraocular, intranasal, intramuscular, aerosoles o en

el agua de bebida, la cepa Roakin se aplica por puncién con lanceta en el pliegue del ala y

vacunas emulsionadas (16, 50, 52, 58, 61).
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Vacuna Contra la Enfermedad de Newcastle:

Entre los tipos de vacunas tenemos:
1) Cepas Vivas Lentogénicas y mesogénicas producidas en embrion de pollo.
2} Cepas lentogénicas inactivadas

3) Cepas mesogénicas inactivadas

*  Vacunas Cepas Vivas Lentogénicas:

Son citadas como vacunas del tipo By, Ias cepas méds conocidas son: B, (Hitchner y
Johnson 1948), Lasota (Winterfiel et al. 1957) vy la cepa F (asprim 1952).

Por lo general la vacuna F y cepa B, producen poco o ningun efecto clinico. La cepa
Lasota causa con frecuencia la aparicion maés evidente de sintomas respiratorios post
vacunacion.

Las vacunas se desarrollan facilmente en huevos embrionarios hasta alcanzar una

coneentracion de 10° DIE 50 por dosis (2, 21, 36, 47, 66,

* Vacunas de Cepas Mesogénicas;
Figuran entre ellas las cepas cepas Roakin (Beaudelle et al 1949), la Komarov
(Komarov y Geldsmith 1946), la Hertfordshire (Fyer y Dobson 1940), y la Mukieswar

(Harddow e Idani 1946).
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Las vacunas de cepas mesogénicas no son recomendables para inmunizacién de pollos
menores de 8 semanas de edad, ni tampoco para ias aves adultas que no han sido inmunizadas

previamente. La inmunidad conferida por estas vacunas es de larga duracidn (2).

*  Vacunas Inactivadas:

Estas vacunas se obtienen inactivando con formalina o beta propiolactona.
Usualmente tiene una base adyuvante de gel de hidroxido de alumnio, o sea de emulsiones
oleosas.

Estas tienen la caracteristica de liberar lentamente el anti geno estimulando el sistema
inmunocompetente del ave, induciendo una produccion elevada de anticuerpos séricos de

larga duracién, ya que la absorcién de la emulsion oleosa tarda 2-3 semanas después de su

inyeccion (2, 24, 54, 63).

Los Amazonas:

El término Amazona incluye gran nimero de loros del nuevo mundo. En la mayoria
de 10s casos su color predominante es verde.

Sin embargo, las diferencias de tamafio al igual que la gran variedad y combinacién

de colores dela frente, corona, mejillas ¥y nuca permiten identificar las diferentes especies y

sub-especies (353, 45, 53).
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Son aves robustas con picos cortos fuertes vy pesados, de colas cortas y
redondeadas; el dimorfismo sexual es ausente o escasamente marcado. La caracteristica de
la silueta del vuelo de los Amazona se parece a la de los patos, el aleteo es bajo no muy
pronunciado v todo et movimiento de alas ocurre al nivel del cuerpo (38, 45).

Es una ave relativamente grande y puede alcanzar una longitud de 16 pulgadas, es
verde de la cabeza a la cola con las puntas de las plumas de color amarillo verdoso claro y
la superficie inferior mucho maés clara que la superior. Aves jévenes carecen de la marca
amarilla en la nuca, 1a cual en adultos tiene la forma de un parche regular amarillo brillante
del tamafio de mas o menos 3 em. La mancha no esta bien definida en términos de forma
pero su posicion es (nica, lo cual la hace una marca positiva para la identificacion de esta
especie de loro.

El cuello brillante empieza a desarrollarse alrededor del afio de edad. Los loros
nuca amarilla también tienen una pequefia marca en la frente pero no ¢s consistente y varia
en cuanto al tamaflo.

El ojo es anaranjado. La mitad superior del pico es negra excepto por los lados que
son de un color gris claro y el pico inferior es una mezcla de negro y gris; los dedos son grises
con ufias negras (35, 45).

El drea que habita esta ave, esta comprendido desde el Oeste de Oaxaca sur de México,

hasta el sur de Costa Rica (32, 45).
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En Guatemala habita en las tierras de las partes bajas del pacifice, una elevacién no
mayor de los 600 metros sobre el nivel del mar: en los bosques abiertos y despejados fuera
y dentro de ellos, y en las dreas de las sabanas. Es considerado como una excelente

mascota y pose¢ gran habilidad para "hablar" (14, 38).
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IV. MATERIALES Y METODOS

Materiales:

Recursos humanos:

Estudiante que realizara la investigacion
Profesionales. Asesores,

Técnicos de laboratorio del Departamento de Avicultura de la Facultad de Medicina
Veterinaria y Zootecnia.

Materiales de Laboratorio:

Tubos de ensayo

Viales con tapdn plastico para suero
Pipetas

Placas de la prueba de hemoaglutinacién
Micropipetas

Microdiluidores

Globulos rojos lavados de gallinas al 1%
Antigeno 2 DHA

Sueros

Fapel absorvente
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Centrifuga

Solucidn salina estéril 0.85%

Incubadora

Timer

Material de Campo:

Jeringas tipo tuberculina de 1 ml

Alcohol isopropilica

Redes para capturar aves

Tubos de ensayo sin anticoagulante

Guantes

Hielera

Algodén

Fichas de identificacion

Masking tape

Vehiculo

Marcador a prueba de agua

Recursos de tipo Biolégico:

1 30 Toros de la especie Amazona A, auropalliata. Tomados al azar de las
diferentes viviendas de la ciudad capital. Estos loros no deben estar vacunados

en el momento de tomar la primera muestra.
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Vacuna contra la enfermedad de Newcastle, cepa lasota virus vivo liofilizado.

Origen embrionario de pollo S.P.F. Cofal y Marek negativos.
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Metodologia Estadistica
La metodologia estadistica consistié en:
Se tomé 1 ml. de sangre de cada loro de los 30 loros de especie A auropalliata,
seleccionados en base a la no existencia de anticuerpos de Newcastle. A los cuales
se les aplico la vacuna, a los 21 dias después se les repiti6 el sangrado para
determinar los titulos de anticuerpos asi como a los 42 v a los 84 dias,
Con los resultados obtenidos se contemplan los siguientes tratamientos:
1. Elaboracién de una serie cronotdgica.
2, Determinacion mediante la prueba de "T" de diferencias estadisticamente
significativas entre los resultados de:
0-21
21-42

42-84 dias
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Centros de Referencia:

Biblioteca de la Facultad de Medicina Veterinaria v Zootecnia, USAC.

Departamento de Avicuitura de 1a Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia,
USAC.

Biblioteca de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia, USAC,

Biblioteca del Zooldgico La Aurora.
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Area de estudio:

Ciudad capital de Guatemala.

Metodologia:

Las muestras fueron tomadas de aves sin sintomas de enfermedad. Para el
efecto, el ayudante sujeté cada loro con una mano v con la otra gjercid
presion sobre la vena yugular derecha con el objeto de estabilizarla y
mejorar su visualizacion. Se desinfectd el drea usando alcohol etilico.
Posteriormente otra persona procedié a tomar la muestra sujetando la cabeza
dei loro con una mano y con la otra la jeringa de tuberculina con aguja
calibre 25. El volumen de ia muestra de sangre fué de 1 ml.

Este se coloco dentro del tubo de ensayo sin anticoagulante. Se identifico
adecuadamente y se colocé en una graditla dentro de una hielera donde fueron
transportadas al laboratorio donde se corri¢ la prueba de HL. a través de los
procedimientos rutinarios.

Después de haber tomado la muestra, s aplicé una gota de vacuna en el ojo,
cepa lasota virus vivo liofilizado. A los 21 dias, se tomé Ia segunda muestra de
sangre.

Metodologia seguida en el Laboratorio:

Se utilizé la técnica de la inhibicién de la hemoaglutinacién (HI) porel

Micrométodo.
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Se utilizaron placas descartables con fondo en V, micropipetas calibradas para
depositar 0.023 mi; microdiluidores capaces de transportar 0.025 ml; soporte
de hule para placas y protector plastico.

Los reactivos utilizados fueron: antigeno de ENC, en 2 DHA suero controt
negativo, sueros de aves muestriadas, glébulos rojos de gallina lavados al 1%,
con un pH 7.2 y solucion salina Bufferada con un pH 7.2, antigeno
estandanzado ENC con 2 unidades hemoaglutinantes. En la placa de inhibicion
de la hemoaglutinacion (HI) se utilizo el método Beta en cada placa se usaron
controles de antigeno, de glébulos rojos, de suero positivo y de suero negativo.
Pritnero se procedio a estandarizar el antigeno, mediante la prueba de HA para
trabajar con 2 DHA.

Prueba de inhibicién de la hemoaglutinacion

Se coloc ]a placa en forma horizontal sobre la base de hule. En la columna A .
De la copa nimero i a la copa nimero 12 se dejo el control de glébulos rojos,
y la copa nimero 12 a las columnas H a la B se dejo para el control de
antigeno. A las 12 copas de la fita A v a todas las copas de 1a fila nimero 12 se
depositd 0,023 ml, De solucién salina bufferada estéril,

En las copas de la fila 1 2 a 11 de las columnas H a la B, y en ta copa nimero
12 de la fila H. Se coloc$0.025 ml. de antigeno de NC con 2 DHA.

En las copas de la columna H, de las copas de la fila nimero 10 se coloco
0.025 ml. del suero contro! positivo y en la copa nmimero 11 se coloed 0.025
ml. del suero control negativo. Diluyéndose de 1a . vlumna H hasta la columna

B y de la copa niimero 1 a la copa niimero 12.
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Se dejdreposar la placa tapada, a temperatura ambiente 20 a 22°C durante 10
minutos, transcurrido este tiempo se coloco en todas las copas de la placa
0.025 ml. de glébulos rojos de gallina lavados y diluidos al 1 porciento, se
agito la placa para hacer una mezcla de los componentes, se cubrié con un
protector y se dejo incubar a temperatura ambiente 20 a 22°C. Durante 30 a 60
minutos, para poder realizar la lectura de las placas, interpretdndose de la
columna H a la B, tomnando como positiva la tiltima copa que se formo botén
que es el factor de las 2 DHA usadas. Todas las copas de la fila A, deben de
estar formando el botén de glébulos rojos.

En todas las pruebas controles fureon correctos. Se determino la media
geometrica, Log 2 y los resultados obtenidos se anotaron en el protocolo.

Las 2 DHA, se usan para tener una mejor observacion de los titulos de

anticuerpos formados.

Posteriormente se realizd una tercera toma de muestra a los 42 dias Y 5¢ coITio
de nuevo la prueba HI, luego a los 84 dias se tomd una cuarta muestra y se
corrio la prueba de HI, con el objeto de evaluar si los niveles

de anticuerpos s¢ mantienen o no. Durante el periodo de toma de musstras en
las aves los resultados fueron anotados en las hojas de protocolo. (Ver Anexo
1).



RESULTADOS Y DISCUSION

El programa normal de vacunacién utilizado en las diferentes
clinicas veterinarias, zoologicos y lugares en donde se mantienen loros en
cautiverio, consiste en aplicar una dosis de vacuna contra la enfermedad
de Newcastle, via ocular, cepa lasota virus vivo liofilizado, cada seis
meses.

En la presente investigacion se utilizé treinta loros de la especie

Amazona auropalliata, que habitan en viviendas de la ciudad capital

Con el fin de evaluar la respuesta inmune a dicho programa de
vacunacion usando la vacuna contra la enfermedad de Newcastle
cepa Lasota, virus vivo liofilizado.

Para tal fin, el dia cero se tomo una muestra de sangre, y se les
administré a las 30 aves la vacuna contra la enfermedad de Newcastle,
para poder de esta forma evaluar con certeza la respuesta inmune a la
vacuna.

A los veintiuno, cuarenta y dos, y ochenta y cuatro dias
respectivamente se les volvid a tomar una muestra de sangre,
para cuantificar la respuesta inmune a la vacuna.

Para determinar los niveles de anticuerpos circulantes contra
La enfermedad de Newcastle se utilizo la prueba de inhibicién de la
hemoaglutinacion (H.1.), asi como para estimar el ti. JPo que éstos

estan presentes en el ave.
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Se procesaron un total de ciento veinte sueros, divididos en cuatro

grupos como se indicé anteriormente. Grimm {Universidad de Munich,
Republica Federal de Alemania) reporta tituios de Log2 =3

(1:8),en psitacidos sobrevivientes post infeccion con anticuerpos; los
Amazonas raramente titulan arriba de Log2 =7.

Sin embargo la F.A.Q. (Organizacién de las Naciones Unidas para la
Agricultura y la Alimentacion) reporta titulos de Log2=3 en aves
gallinaceas.

Al hacer la lectura de la muestra se observé que a los veintiin dias post
vacunacion, el promedio de los titulos de anticuerpos formados contra la
enfermedad de Newcastle en los loros fue de Log2 = 5.1, lo que indica que
poseen una protecciéon adecuada contra la enfermedad.

A los cuarenta y dos dias, los resultados demostraron un descenso
marcado de los niveles de anticuerpos formados contra la enfermedad,
siendo éstos en promedio Log2 = 1.4, lo que indica que los loros se
encuentran desprotegidos contra la enfermedad de Newcastle al momento
de tomar la muestra, coincidiendo con los resultados de Grimm, en
donde se recomienda de tres a cinco veces la dosis utilizada en
galliniceas via ocular, para inmunizar psitaciformes.

A los ochenta y cuatro dias el nivel de anticuerpos circulantes contra
la enfermedad fue de log2 = 0.10., Este resultado confirma que los loros

se encuentran desprotegidos en este periodo.
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CONCLUSIONES

Los loros utilizados en el presente estudio, en un 100%,

no presentaron anticuerpos circulantes contra la enfermedad de
Newcastle, al momento de la primera sangria, el dia cero, lo que
indica que dichas aves no tuvieron un contacto previo con el virus

de Newcastle.

La inmunidad conferida a los loros de la especie Amazona
aurgpalliata vacunados contra la enfermedad de Newcastle,

cepa Lasota, via ocular, con el plan tradicional de vacunacién, dura
aproximadamente 21 dias, por 1o que despues de esta fecha estan

desprotegidos contra dicha enfermedad.

La administracién de la vacuna contra la enfermedad de
Newcastle, por la via ocular, a dosis utilizada en gallindceas protege

por periodos no mayores a tres semanas.
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Los programas de vacunacién contra la enfermedad de Newcastle
que se llevan a cabo en los distintos establecimientos en donde se
mantienen aves psitacidas en cautiverio, consistentes en una dosis
via ocular, cepa Lasota, cada seis meses, no proporcionan una

adecuada proteccién.
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RECOMENDACIONES

No es conveniente regirse por programas de vacunacién contra
La enfermedad de Newcastle, que se llevan a cabo en aves

domésticas para inmunizar a las aves silvestres,

Debido a que quedd demeostrado la ineficiencia de la vacuna viva
por el corto periodo de inmunidad producido, se recomienda la
aplicacién de una vacuna emulsionada via intramuscular con una

dosis de 0.5 ml. como segunda dosis.

Es conveniente tomar en cuenta los estados de estrés a los que son
sometidos los loros, para establecer un programa de vacunacion
contra la enfermedad de Newcastle, ya que éste tiene un efecto

inmunodepresor.

Se recomienda evaluar la respuesta inmune contra la enfermedad
de Newcastle, utilizando la vacuna cepa Lasota, via ocular, en forma
simultanea con la vacuna emulsionada, en los loros de la especie

Amazona auropalliata.




RESUMEN

La presente investigacién se realizo utilizando treinta loros de la

especie Amazona aurgpalliata de diferentes viviendas dc la ciudad
capital, a las que se les efectué lli'l monitores serologico para establecer
la respuesta inmune a la ';facuna contra la enfermedad de Newcastle en
' un periode de ochenta y cuatro dias.

Al dia cero se les tomé la primera muestra de sangre, y luego se
procedié a administrarles a los treinta loros, una dosis de la vacuna
contra la enfermedad de Newcastle cepa Lasota, virus vivo lofilizado,
via ocular. Asi mismo volvieron a ser muestrados a los veintiuno,
cuarenta v dos, y ochenta y cuatro dias.

Para la determinacion de los niveles de anticuerpos circulantes
contra la enfermedad de Newcastle, se utilizd la prueba de inhibicién de
de la hemoaglutinacién (H.L.), en un total de ciento veinte muestras.

Se determiné que los loros de la especie Amazona auropalliata

poseen niveles de anticuerpos adecuados contra la enfermedad de
Newcastle, a los veintiGn dias post vacunacion, {log2 = 5.1}, Alos
cuarenta y dos dias post vacunacion, los anticuerpos han decaido
dramaticamente, (log2 = 1.4}, y a los ochenta y cuatio dias son casi

nulos, (log2 = 0.1).
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De acuerdo con los resultados obtenidos en la presente
investigacion, no recomendamos la utilizacion del programa tradicional de
vacunacion para aves psitacideas., Y si la realizacion de estudios

posteriores utilizando vacuna emulsionada como nueva opcidn.



ANEXOS




FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIA Y ZOOCTENIA

Mo,

ANEXQO No.1

NOMERE

DRECCON |

[FECHA DE VACUNAS ION |

A,

fer

2do

Jer

ate

{er

260

Jar

4t0

fer

200

Jer

ato

ter

200

Jer

4to

{ar

2de

3ar

3to

{er

2de

Jar

4to

187

id9

Jar

abe

fer

200

Jer

18r

risls)

Jer

4o

{er

2da

Jar

4bo

1&r

2da

Jder

4lo




LY

EVALUACION DE LOS NIVELES DE ANTICUERPGS UTILIZANDO LA VACUNA DE
NEWCASTLE CEPA LASOTA VIRUS VIVO LIOFILIZADC, ENLORQS
Amazena sutopaliiata  DE VIVIENDAS DE LA CIUDAD DE GUATEMALA

Mo. | titulo Ac. 0 dias | tog® Ititulo Ac. 21 dlas | log® 'titulo Ac. 42 dias log? :titulo'Ac. B4 dias log* |
1 0 0 18 A 8 4 0 0
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EVALUACION DE LOS NIVELES DE ANTICUERPOS UTILIZANDO LA VACUNA DE
NEWCASTLE CEPA LASOTA VIRUS VIVO LICFILIZADO, EN LOROS
Amazona aytopailieta _ DE VIVIENDAS DE A CIUDAD DE GUATEMALA
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