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EVALUACION DE LA SUSCEPTIBILIDAD BACTERICIDA IN VITRO QUE
PRESENTARON LAS CEPAS DE Salmonella sp, Actinobacillus pleuropneumoniae,
Pasteurella multocida y Streptococcus suis, AISLADAS DE CASOS CLINICOS DE
CERDOS DURANTE 1997 A MAYO DE 1999, FRENTE A 16 DIFERENTES
QUIMIOTERAPEUTICOS.
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INTRODUCCION

Las enfermedades respiratorias (1,6) constituyen el principal problema sanitario en las
explotaciones porcinas, lo que afecia en forma negativa la ganancia de peso, la conversion
alimenticia y el estado de salud, debido a que se mantiene un gran nimero de animales en
espacios reducidos, con mal ventilacion y/o higiene (4). Una de las enfermedades
respiratorias de mayor importancia se presenta como neumonia. La mayoria de las especies
de bacterias que causan neumonia son comensales de la mucosa nasofaringea o de las
tonsilas palatinas. Aunque estos organismos son inhalados constantemente, usualmente son
eliminados rapidamente del pulmén por un gran nimero de mecanismos pulmonares de
defensa tanto nativos como adguiridos (5). La neumonia se presenta como producto del
debilitamiento del tracto respiratorio debido a causas que pueden ser fisicas, quimicas o
biclogicas y la infeccion por agentes primarios, seguido por los secundarios. Los agentes
pnmarios que pueden causar la enfermedad por si solos 0 inducr mmunosupresion, para
gue se desarrolien los gérmenes secundarios, son los siguientes: Virus de la Fiebre Porcina
Clasica (FPC), Virus de la Enfermedad de Aujeszky (EA), Virus del Sindrome Disgeneésico y
Respiratorio del cerdo (PRSS), Virus de la Influenza Porcina (IP), Paramyxowvirus Porcino de
la Enfermedad de Ojo Azul (EOA), Mycoplasma hyopneumonige (MH) y Salmonella
choleraesuis (Sc). Se consideran como agentes secundarios muchos microorganismos,
generalmente bacterianos y algunos virales, que pueden ser parte de la flora normal, y que
exacerban su virulencia, cuando se infecta el animal con un agente primaric 0 se
inmunosuprime:  Actinobacillus pleuropneumoniae (APP), Streplococcus suis  (85),
Pasteurella multocida respiratonia y Hemophilus parasuis (4).

El objetivc de la mayoria de los métodos para controlar y emadicar las enfermedades
respiratorias de los cerdos, es el que no ocurran pérdidas econdmicas importantes durante
el proceso de produccion a pesar de que los animales estén infectados, por lo que a través
del estudio retrospectivo, que se presenta, muestra la respuesta de alguncs
quimioterapedticos frente algunos los agentes antes mencionados, misma que puede ser
considerada como una opcidn dentro de los programas de control para estas enfermedades
con el manejo de quimioterapéuticos, permitiéndonos establecer un tratamiento adecuado y
un manejo confiable de los mismos, evitando darles un uso indiscriminado y el riesgo de
incrementar los costos por medicacion debido a la dificultad de la seleccion de la sustancia
activa apropiada para contrarrestar estas enfermedades, asi como el fenémeno de

resistencia.

Memarias XXXV Congreso AMVEC, Ménda 1555
208



MATERIALES Y METODO

Para la realizacion de este trabajo se emplearon 415 cepas de Salmonella sp, 293 cepas de
Actinobacillus pleuropneumoniae (Incluyendo los serotipos 1, 5 y 7), 127 cepas de
Pasteurella multocida y 44 cepas de Sirepltococcus suis, aisladas a partir de diferentes
drganos tales como: comeles nasales, traquea, pulmén, higado. bazo intestino y cerebro, de
casos clinicos de cerdos que fueron enviados de diferentes granjas de la region de
Tehuacan al Laboratorio de Biologia, IASA, a partir de 1997 hasta mayo de 1999,

Los aislamientos se realizaron directamente por medio de siembra directa con hisopo en
placas de agar Mac Conkey y agar sangre, suplementado este dltimo en los casos
necesarios por una cepa nodriza de Staphylococcus epidermidis. La identificacion
bacteriologica se relizo a través de pruebas bioquimicas convencionales (2, 3) y en algunos
casos se aplicaron pruebas serolégicas.

Para la aplicacion y validez de las pruebas de susceptibiidad in wilro
(3. 7) se utilizd la técnica de difusion en agar segin el método de Bauer-Kirby ef af
(antibiograma) con los siguientes quimiterapedticos: Acido nalidixico, ampicilina, tetraciclina,
enrofloxacina, sulfacloropiridacina/trimetoprim,  Penicilina  (naturales), Fosfomicina,
furazolidona, florfenicol, lincomicina/espectinomicina, amoxicilina, gentamicina, nitrofurazona,

cefalosporina, kanamicina y ciprofloxacina.

RESULTADOS

Con base en los antibiogramas realizados, se elabord la siguiente tabla donde se pueden
observar las respuestas obtenidas en porcentajes de los diferentes quimioterapedticos por
cada una de las cepas trabajadas.

Interpretacion: S (sensible), M (moderado) v R (resistente).
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Los mejores quimicterapedticos para la cepas de Actinobacillus pleuropneumoniae en orden
de efectividad, es decir mayor porcentaje de respuesta sensible fueron: Florfenicol,
cefalosporina, fosformcina, furazolidona, nitrofurazona, lincomicinalespectinomicina,
sulfacloropinidacinaftri im, tetracichina y enrofloxacina, y los que presentaron mayor
porcentaje de resistencia: Acido nalidixico, gentamicina y ampicilina.

Los quimioterapelticos que presentaron el mayor e igual porcentaje de sensibilidad para las
cepas de Pasfeurella multocida fueron: Ampicilina, enrofloxacina, fosfomicina, florfenicol,
nitrofurazona, Una disminucién en este porcentaje de sensibilidad la presentaron en orden
de efectividad: Acido nalidixico, sulfacloropiridacina/trimetoprim, gentamicina, ciprofloxacina,
lincomicinalespectinomicina, furazolidona, kanamicina y la cefalospaorina,

La amaoxicilina presentd el mayor porcentaje de resistencia.

Los mejores guimioteraedticos para la cepas de Salmonedla sp en orden de efectividad, es
decir mayor porcentaje de respuesta sensible fueron: Enrofloxacina y ciprofloxacina,
fosfomicina, gentamicina, florfenicol, furazolidona, nilrofurazona, lincomicina/espectinomicina

y la mezcia de sulfacloropindacinaltrimetoprim.

Los quimioterapediicos que presentaron mayor porcentaje de resistencia fueron: Amoxicilina,
ampicilina, tetraciclina y acido nalidixico.

Los quimioterapedticos que mostraron un mayor porcentaje de sensibilidad para la cepa de
Strepotococcus suis en orden de efectividad fueron: Ampicilina, fosfomicina y furazolidona.
Una respuesta moderada, la presentd la ciprofioxacina y los porcentaje de resistencia.en
orden descendente: tetraciclina, enrofloxacina, sulfacloropiridacinaltrimetoprim, gentamicina,
kanamicina, amoxicilina y penicilina.

DISCUSION

Algunos de los faclores que marcan la variacion en el comportamiento de los
quimioterapéuticos son las diversas sensibilidades frente a una misma especie, asi como el
trabajar con cepas mulliresistentes haciendo que &stos no sean uniformente efectivos.

Los quimioterapeiificos que muesiran una disminucidn en la sensibilidad o mayor porcentaje
de resistencia son los que se emplean con mayor frecuencia, mientras que los de nueva
creacion o que no se han empleado o han entrado en desuso., muestran sensibilidades
adecuadas.

Las pruebas de susceptibilidad antimicrobiana proporcionan una guia general para la terapia
a seguir. Los resultados de éstos deberdn ser interpretados y no ser aceptados como prueba
absoluta de eficacia, ya que la sensibilidad es para el quimicterapeltico in vitro ¥ que ciertos
factores reducen la eficacia del producto activo in vivo.

Cabe mencionar que el control y la erradicacion de las enfermedades infecciosas se logra
aunado a un mayor conocimiento que se tenga de los gérmenes patogenos y de como y
cuando infectan a los animales, como se rompen sus ciclos y finalmente como se eliminan
de Ia piara (4).
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