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INTRODUCCION

El Circovirus porcino (PCV) fue inicialmente descubierto como un contaminante
no citopatico de la linea celular PK-15 y fue caracterizado mas tarde como un

pequefio virus (17nm), DNA no envuelto, con genoma circular®?.

Los Circovirus porcinos (PCV) son agentes infecciosos de origen virico
descubiertos hace 25 afios, de muy facil difusion que infectan de forma natural
a la especie porcina. Hasta el momento se han caracterizado dos tipos
distintos, el Circovirus tipo | (PCV1), apatdégeno para el cerdo, y Circovirus tipo
Il (PCV?2), aislado por primera vez en 1998 2. El PCV1 result6 apatdégeno para

el cerdo 3.

EL PCV2 se aisldé por primera vez a mediados de los afios 90, a partir de
tejidos de animales que manifestaban el Sindrome de adelgazamiento
postdestete. Las manifestaciones clinicas de la infeccion propia por PCV2 no
es siempre evidente y cuando se producen se caracterizan por leve a
moderada hipertemia, letargo y depresién, en algunos casos ictericia, ganglios
linfaticos aumentados de tamafo, la aparicion de trastornos respiratorios

moderados, y una mayor susceptibilidad a infecciones bacterianas®.

Las manifestaciones de la infeccion por PCV2 son generalmente de tipo
subclinico. Experimentalmente la infecciébn con PCV2 origina cuadros clinicos
inespecificos y no siempre evidentes. En los animales enfermos se observa
retraso en el crecimiento, en algunos casos ictericia, hipertrofia de ganglios
linfaticos, en ocasiones trastornos respiratorios leves a moderados, y una

mayor susceptibilidad a infecciones bacterianas .



SINONIMIA

Circovirus Porcino PCV 3.

Circovirosis porcina > *°,

Porcin Circovirus 2.

Enfermedad del Circovirus Porcino ®.



HISTORIA

En el afio 1998 se aislé un nuevo circovirus, denominado PCV2, a partir de
tejidos de animales que manifestaban el Sindrome de adelgazamiento post
destete (Postweaning Multisystemic Wasting Sindrome, PMWS) 2.

En el afio 1991, un veterinario clinico, el Dr. John Harding, y un patélogo, el Dr.
Edward Clark, detectaron una enfermedad muy curiosa en una granja del
Oeste del Canada. Esta enfermedad se caracterizaba por un incremento en el
namero de cerdos retrasados en el crecimiento y de la mortalidad en el &rea del
post-destete, y unas lesiones microscopicas muy especificas en el sistema

linfoide *.

El virus del CV o circovirus porcino (CVP, siglas derivadas del ingles) fue

descrito inicialmente en Saskatchewan (Canad4) en el afio 1991 °.

Se logro aislar el Circovirus porcino tipo Il (PCV2) por primera vez, a partir de
tejidos de un cerdo fallecido con el PMWS utilizando un cultivo celular PK15
libre de PCV1 *.

ETIOLOGIA

Circovirus Circoviridae Es un virus sin envoltura, esférico, de simetria icosaédrica, y de pequefio
tamafio, 17 nm, Hasta el momento se han descrito dos tipos antigénicamente
distintos ,el PCV1, PCV2 2



Propiedades de los Circovirus porcinos
- Sin envoltura, esféricos y simetria icosaédrica.

- Genoma consiste en una molécula de adn circular simple, con los extremos

covalentemente unidos, de 1,7 kbp.

- Lareplicacion tiene lugar en el nucleo de las células infectadas, produciendo cuerpos de
inclusion intranucleares.

- Su densidad en cscl es de 1,33-1,34 g/ml.

Cuadro 1: Propiedades de los circovirus.

Los Circovirus porcino pertenecen a la familia Circoviridae, género Circovirus.
Es un virus sin envoltura, esférico, de simetria icosaédrica y de pequefio
tamafio (17 nm), los virus vertebrados més pequefios conocidos. Posee una
molécula de ADN circular simple, en forma de anillo de aproximadamente 1700
pares de bases. Hasta el momento se han descrito dos tipos antigénicamente
distintos, el PCV1y PCV2 3,

FAMILIA CIRCOVIRIDAE
Genero: Circovirus

Especie: Circovirus porcino PCV1Y PCV2.

Cuadro 2: Familia circoviridae.

Tanto el Circovirus PCV1 como el PCV2 son virus pequefios (17nm),
icosaédricos, no envueltos y contienen un genoma de una cadena sencilla

circular de ADN caracteristica *°. (fig. 1)



Fig. 1: Circovirus por microscopio electrénico

Dentro de la familia Circoviridae se encuentran también otros virus de
mamiferos. Ademas, existen otros virus de mamiferos y plantas con
propiedades morfolégicas y gendmicas similares aunque son ecolégicamente,
biologicamente 'y antigénicamente diferentes, y estan clasificados

taxonémicamente en otras familias .

PATOGENIA

La infeccién por Circovirus porcino tipo 2 (PCV2) no es del todo bien conocida. En condiciones
naturales la entrada del virus se produce probablemente por via oronasal. En
condiciones experimentales se ha conseguido infectar cerdos, ademéas de por

la via oronasal, por via parenteral y oral 2.

En infecciones naturales, EI PCV2 infecta principalmente células de la linea monocito/macréfago, células

dendritcas de los Organos linfoides, y células de origen epitelial (hepatocitos, epitelio
renal, epitelio bronquial). Actualmente no existen datos concluyentes acerca de

que PCV2 pueda infectar linfocitos 2.



Se desconoce la distribucion real del PCV-2 en nuestro pais, si bien en los
paises en los que se han realizado pruebas seroldgicas el virus aparece

ampliamente distribuido en la poblaciones porcinas °. (fig. 2)

Fig. 2: Distribucién mundial de pcv.

El CVP (Circovirus Porcino del Tipo 2) es una enfermedad que se presenta en
cerdos en destete y engorda y que su presencia en diferentes paises
productores de cerdo se ha incrementado a través de los ultimos afios. El
CVP2 esta presente en diferentes paises que incluyen: Bélgica, Inglaterra,
Canad4, Francia, Alemania, Irlanda, Italia, Holanda, Espafa y Estados Unidos.

La situacion de ésta enfermedad en México es incierta todavia °.

El Circovirus porcino no suele presentarse antes de las cuatro semanas de
vida, lo que se asocia al papel de los anticuerpos maternales. Sin embargo,
los numerosos perfiles de PCR obtenidos hasta la fecha, muestran que en
los animales de cebo, todos los grupos de edad pueden infectarse, aunque
la mayor frecuencia se da entre las 8 y las 15 semanas de edad, que es
cuando normalmente se presenta la enfermedad. Los reproductores también
pueden infectarse, aunque de forma subclinica en general, lo que indica que

el PCV2 puede circular en todas las areas de produccién ’.



Los machos castrados son aparentemente mas sensibles a la enfermedad,
asi como los lechones mas débiles y de menor peso al destete. El entorno y
un manejo deficiente son también elementos a tener en cuenta, maxime
observando las mejoras que se obtienen al adoptar medidas correctoras.
Sigue sin estar demostrada la predisposicion genética frente a esta
enfermedad o la existencia de un agente infeccioso desconocido que actlue

como factor desencadenante °.

La mayoria de las veces se ha reportado mortalidad entre el 5y el 20% *’.

Segun parece, el virus puede ser excretado por todas las vias de excrecion
potenciales, habiendo una mayor eliminacion de particulas viricas en el caso

de animales enfermos, aunque esto Gltimo adn no ha sido demostrado ’.



SIGNOS
Distintos estudios de infeccion realizados con PCV1, en cerdos con edades
entre 1 a 9 meses, han demostrado que PCV1 no induce signos clinicos de enfermedad ni

lesiones macroscépicas ni microscopicas 2.

PCV2 origina signos clinicos bastante inespecificos y no siempre evidentes,
caracterizados por leve a moderada hipertermia, alteraciones en piel (fig. 3) letargo y
depresion, en algunos casos ictericia, hipertrofia de ganglios linfaticos, aparicion de trastornos

respiratorios leves o moderados, y una mayor susceptibilidad a infecciones bacterianas 2.

Fig. 3: Signos inespecificos de pcv.

Perdida de peso corporal, aumento de ndédulos linfoides (fig. 4), diarrea, palidez
e ictericia®.

Abortos y aumento del nimero de nacidos muertos y momificados ’.
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Fig. 4: Aumento de nédulos linfaticos.

LESIONES

Necrosis celular de hepatocitos (fig.5) y procesos inflamatorios mononucleares de intensidad leve a
moderada °.

Fig. 5: Necrosis renal.



También se observa infiltracion de macréfagos que ocasionalmente contienen cuerpos de inclusion

intracitoplasmaticas de tipo basofilico en tejido linfoide y otros tejidos 2,

Aumento generalizado de los linfonddulos (fig. 6), especialmente inguinales
superficiales, mediastinicos y mesentéricos (fig. 8) hidropericardio (fig. 7),
ascitis, presencia de manchas blanquecinas difusas en el higado y rifiones v,

consolidacién de los l6bulos pulmonares craneoventrales °.

Fig. 6: Nodulos linfaticos agrandados

Fig. 7: Hidropericardio.



Fig. 8: Linfon6dulo mesentérico visiblemente aumentado de tamafio de un cerdo afectado con PMWS.

DIAGNOSTICO

El diagnéstico se inicia con la historia y los signos linicos observados en el
grupo de cerdos afectado, luego debe realizarse un estudio histopatolégico
basico en el que se pueden detectar lesiones como: infiltrado histiocitico,
formacién de células sincitiales y presencia de cuerpos de inclusion
citoplasmaticos en histiocitos en ganglios linfaticos, neumonia intersticial y
hepatitis periportal linfoplasmaética *8.

El diagnostico de laboratorio para CVP2 requiere tejidos linfoides, en particular
inguinales, ganglios linfaticos mesentéricos o ileo-ceco-cdlicos y traqueo-
bronquiales para un examen histopatolégico. También el pulmén (tejido linfoide
asociado a los bronquios, BALT) y el intestino delgado (placas de Peyer, tejidos
linfoides asociados al intestino, GALT) son tejidos muy buenos para evaluar la

evidencia histopatoldgica **.

MUESTRAS A REMITIR AL LABORATORIO
- Suero - Bazo
- Tonsilas - Higado

- Ganglios linfaticos - Rifidn



- Pulmén - Intestino

Cuadro 3: Muestra para laboratorio.

SINTOMATOLOGIA CLINICA COMPATIBLE |

DETECCION DEL VIRUS I
- Aislamiento Viral

- Inmunchistoquimica =

- Elisa de Capﬁura £ P.}
> #
v i_,-r_'_- ot

- Hibridacion in situ
-PCR
‘ |

Cuadro 4: Diagnostico de PCV2

El diagnostico laboratorial de los circovirus porcinos se lleva a cabo
principalmente por aislamiento virico en células susceptibles, la deteccion del virus
empleando técnicas de deteccibn de antigenos virales (principalmente
Inmunohistoquimica) o del acido nucleico viral (Hibridacién "in situ”, y PCR) (fig. 9) y

por la deteccién de anticuerpos especificos (principalmente 1PvA y ELISA) 2,

'.: L -.'l.:'l'.

H" KT B 1§

(L B RN

Fig. 9: Reaccion en Cadena de la Polimeraza (PCR).

El diagnostico laboratorial de los Circovirus porcinos se lleva a cabo
principalmente por aislamiento virico en células susceptibles, la deteccion del
virus empleando técnicas de deteccion de antigenos virales (principalmente
Inmunohistoquimica) o del acido nucleico viral (Hibridacion "in situ”, y PCR) y

por la deteccién de anticuerpos especificos (principalmente IPMA y ELISA) 2.



SINDROMES ASOCIADOS A CIRCOVIRUS PORCINO

Tremor congénito (CT)

El tremor congénito en cerdos se ha asociado a la desmielinizacion del cerebro
y cordon espinal. El tipo de tremor congénito mas comun en Estados Unidos es
el A2. Hines y Lukert fueron los primeros en reportar una asociacion potencial
entre el PCV y el tremor congénito. En recientes trabajos se ha demostrado la
presencia del PCV2 mediante la prueba de IFA en neuronas de cerebelo,

cerebro y corddn espinal de lechones que han sufrido tremor congénito tipo A2
6

Falla reproductiva y miocarditis

El efecto del PCV2 en la falla reproductiva durante brotes de PMWS, no esta
del todo claro. Los signos clinicos observados en estos brotes incluyen
elevacion en abortos, nacidos muertos, momificados y mortalidad en

maternidad. Una miocarditis de tipo no supurativa a necrozante asociada a la



presentacion de abundante antigeno de PCV es la lesion principal reportada en

lechones nacidos muertos y neonatales °.

TRATAMIENTO

La mortalidad en cerdos afectados suele ser alta, pero con una adecuada
atencion y cuidados puede reducirse en un 50% Los tratamientos deben de
realizarse a la par de un diagnostico de animales enfermos y la separacion de
éstos del rapido resto de la poblacién. El tratamiento profilactico con
acetaminofen por via oral en granjas con problema crénico de PMWS, ha
demostrado reducir la mortalidad en forma significativa. Un novedoso
tratamiento, la sero terapia, ha tenido resultados prometedores en hatos

severamente afectados °.

PREVENCION Y CONTROL



No existe una vacuna frente a Circovirus porcinos.

Mantener buena inmunidad maternal, control y erradicacion de otros
patdgenos circulantes.

Estricto manejo, todo dentro todo fuera.

Separacion de animales por edades.

Evitar sobrepoblacion de animales en las naves.

Buenas condiciones de higiene, ventilacion,

Bioseguridad 2.

1

Fig. 10: Embarque.

La siguiente es una lista de los principales factores en los que se debe de

enfocar cualquier programa de control de enfermedades asociadas al PCV2.

« Coinfecciones.

« Inadecuada limpieza y desinfeccion.

e No manejar todo dentro/ todo fuera.

e Tamafios muy grandes de corrales.

e Vacunacion/ estimulo del sistema inmune. Sobrepoblacion. Pobre

calidad de aire. Inadecuado o excesivo manejo de donaciones de



lechones, resultando en una pobre proteccion calostral. Estrés en el
transporte®.
e Proveer nutricion adecuada, Reducir el estrés, Controlar infecciones

« Secundarias ®.

PREVENCION / CONTROL |

Mantener inmunidad maternal adecuada
Control ! eliminacion de otros patdégenos circulantes

PROCEDIMIENTOS DE MANEJO

Estricto manejo “todo dentro-todo fuera™

Separacion de animales por edades

Evitar concentracidn de animales en una misma nave
Buenas condiciones de higiene, ventilacion ...
Bioseguridad

Cuadro 5: Prevencion y control.
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