UNIVERSIDAD AUTONOMA AGRARIA ANTONIO NARRO
“UNIDAD LAGUNA”

DIVISION REGIONAL DE CIENCIA ANIMAL

SITUACION ZOOSANITARIA DE LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY Y LA FIEBRE PORCINA CLASICA EN EL
ESTADO DE HIDALGO.

POR:

IRVIN GIANINNI CRUZ PELCASTRE

TESIS:

PRESENTADA COMO REQUISITO PARCIAL
PARA OBTENER EL TITULO DE:

MEDICO VETERINARIO ZOOTECNISTA

TORREON, COAHUILA, MEXICO. OCTUBRE 2013



UNIVERSIDAD AUTONOMA AGRARIA ANTONIO NARRO
“UNIDAD LAGUNA”

DIVISION REGIONAL DE CIENCIA ANIMAL

SITUACION ZOOSANITARIA DE LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY Y LA FIEBRE PORCINA CLASICA EN EL
ESTADO DE HIDALGO.
POR:
IRVIN GIANINNI CRUZ PELCASTRE

ELABORADO BAJO LA SUPERVISION DEL COMITE PARTICULAR Y APROBADA COMO REQUISITO PARCIAL
PARA OPTAR POR EL TITULO DE:

MEDICO VETERINARIO ZOOTECNISTA

ASESOR PRINCIPAL:

M.C. ERNESTO MARTINEZ ARANDA
ASESORES COLABORADORES:
M.V.Z. HILDA RUTH SAGREDO ULLOA
M.C. JORGE ITURBIDE RAMIREZ

M.C. ESEQUIEL CASTILLO ROMERO

TORREON, COAHUILA, MEXICO. OCTUBRE 2013



UNIWERSIDAD AUTOMOMA AGRARIA ANTOMIO NARRD
“UNIDAD LAGUNA"

DIVISIGN REGIOMAL DE CIENCIA ANIMAL

SITUACION IOOSANITARLA DE LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY ¥ LA FIEBRE PORCINA
CLASICA EN EL ESTADOD DE HIDALGOD,

POR:

IRVIN GIANINNI CRUZ PELCASTRE

Reglonal de Clencie Anlmal

TORREON, COAHUILA, MEXICO. OCTUBRE 2013



UNIVERSIDAD AUTONOMA AGRARIA ANTONIC NARRE
“UNIDAD LAGUNAY

DIVISION HEGIOMAL DE CIENCIA ANIMAL

SITUACION ZDOSANITARIA DE LA ENFERMEDAD DE ALIESZKY ¥ LA FIEERE PORCINA
CLASICA EM EL ESTADO DE HIDALGO,

POR:
IRVIM GIANINNI CRUZ PELCASTRE

ELABOAADD BASD LA SUPERVISHIN DEL COMITE PARTICULAT ¥ APROBADA COMD
RECLIISITD PARCIAL PARA OPTAR POR EL TITULD DE:

MEDICO VETERINARIO ZOCTECNISTA

-
PLE, JORGE ITURBIDE REZ MV HILDA SAGREDD LULLOA
SUPLENTE

TORRECHN COAHLILA MEXIED OCTUBRE 2013



AGRADECIMIENTOS.

SON MUCHAS LAS PERSONAS QUE HAN FORMADO PARTE DE MI VIDA, A LAS QUE ME
ENCANTARIA AGRADECERLES SU AMISTAD, CONSEJOS, APOYO, ANIMO Y COMPANIA EN
LOS MOMENTQS MAS DIFICILES DE MI VIDA. ALGUNAS ESTAN CONMIGO Y OTRAS EN MIS
RECUERDOS, SIN IMPORTAR EN DONDE ESTEN QUIERO DARLES LAS GRACIAS POR FORMAR
PARTE DE Mi Y POR TODO LO QUE ME HAN BRINDADO.

A& MIS PADRES

JAIME CRUZ PEREZ Y LUS GEORGINA PELCASTRE GUERRERO, CON PROFUNDO
AGRADECIMIENTO POR AYUDARME & CONSTRUIR MI PROYECTO DE VIDA Y HACER QUE

CREA VERDADERAMENTE EN Mi. GRACIAS POR SU AMOR, SU APOYO Y SU COMPRENSION.
A MIS HERMANOS

GEOVANNI: POR TU APOYO MORAL, CARINO INCONDICIONAL Y JAMAS DEJARME SOLO EN
LOS MOMENTOS MAS DIFICILES.

JAIR: POR ACOMPANARME DURANTE TODA LA CARRERA, TUS MOTIVACIONES Y TU BUEN
SENTIDO DEL HUMOR QUE MUCHAS VECES ME LIBERARON DE LAS PRESIONES Y DEL
ESTRES.

DIANA: POR TU EJEMPLO DE LUCHA, ESFUERZO Y TU CARINO.
A MIS MAESTROS

QUIENES ME HAN ENSENADO & SER MEJOR EN LA VIDA Y A REALIZARME
PROFESIONALMENTE YA QUE ME HAN ACOMPANADO DURANTE TODA L& CARRERA Y HAN
SIDO MI SOPORTE.



DEDICATORIAS.
LA PRESENTE TESIS SE LA DEDICO A& MI FAMILIA QUE GRACIAS A& SU APOYO PUDE
CONCLUIR MI CARRER &.

A& MIS PADRES Y HERMANOS POR SU APOYO Y CONFIANZ A& EN TODO LO NECESARIO PARA
CUMPLIR MIS OBJETIVOS COMO PERSONA Y ESTUDIANTE.

& MI PADRE POR BRINDARME LOS RECURSOS NECESARIOS Y ESTAR A MI LADO
APOYANDOME Y ACONSEJANDOME SIEMPRE.

& MI MADRE POR HACER DE MI UNA MEJOR PERSONA & TRAVES DE SUS CONSEJOS,
ENSENANZAS Y AMOR.

A MIS HERMANOS POR ESTAR SIEMPRE PRESENTES APOYANDOME EN TODO.

& TODOS EN GENERAL POR DARME EL TIEMPO PARA REALIZARME PROFESIONALMENTE.



INDICE

RESUMEN 1
1. INTRODUCCION 2
OBJETIVOS 4
HIPOTESIS 5
2. REVISION DE LITERATURA 6
2.1 Enfermedad de Aujeszky 6
2.1.1 Etiologia de la Enfermedad de Aujeszky. 6
2.1.2 Epidemiologia y trasmision 6
2.1.3 Sintomas y lesiones 7
2.1.4 Diagnéstico diferencial 8
2.1.5 Situacion de la Enfermedad de Aujeszky en México. 9
2.1.6 Zona libre 10
2.1.7 Diagnéstico 10
2.1.8 Descripcion de técnicas 10
2.1.8.1 Inmunofluorescencia 10

2.1.8.2 Prueba biolégica 11

2.1.8.3 Inmunoperoxidasa 11

2.1.8.4 ELISA 12

2.1.8.5 Seroneutralizacion 12

2.1.8.6 Aglutinacion en latex 13

2.1.9 Movilizacion de cerdos. 14

2.2 Fiebre Porcina Clasica. 18
2.2.1 Antecedentes 18
2.2.3 Agente etiologico 18
2.2.4 Transmisioén 18
2.2.5 Lesiones 19
2.2.6 Diagnéstico diferencial 19
2.2.7 Toma de muestras 20
2.2.7.1 Muestra de sangre 20

2.2.7.2 Muestras de 6rganos 21

2.8 Empaque y envié de muestras 22

3. MATERIAL Y METODOS 23
3.1 Localizacién geografica del Estado de Hidalgo 23
3.2 Sitio de muestreo 23
3.3 Obtencién y procesamiento de muestras 23
3.4PVIs 24

4. RESULTADOS Y DISCUSION. 26
CONCLUSION 34
LITERATURA CITADA 35




iNDICE
Cuadros.

1.- Requisitos para la movilizacién de cerdos para el abasto.................... .14
2.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para pie de cria......cccceceeveenne 15
3.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para engorda..........ccccecvuenene 16
4.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para ferias y exposiciones. 17

Tablas.

1.- Muestras tomadas en el municipio de Tepeji del Rio en campo............. 26
2.- Muestras tomadas en el municipio de Tepeji del Rio en rastro.............. 26
3.- Muestras tomadas en el municipio de Singuilucan en campo................ 27
4.- Muestras tomadas en el municipio de Singuilucan en rastro.................. 27
5.- Muestras tomadas en el municipio de Huichapan en campo................. 28
6.- Muestras tomadas en el municipio de Huichapan en rastro................... 28
7.- Muestras tomadas en el municipio de Tula de Allende en campo......... 29
8.- Muestras tomadas en el municipio de Tula de Allende en rastro.......... 29
9.- Muestras tomadas en el municipio de Ixmiquilpan en campo................ 30
10.- Muestras tomadas en el municipio de Ixmiquilpan en rastro............... 30
11.- Muestras tomadas en el municipio de Atotonilco en campo................ 31
12.- Muestras tomadas en el municipio de Atotonilco en rastro................. 31
13.- Embarques inspeccionados en 10s PVI's.......cccccereererennreecsseesneensneesanennnns 32
14.- Total de muestras realizadas Enero-Mayo..........ccecevvrrnssensessneisecsenssanses 33
15.- Registro de 5 afios atras de muestras realizadas en campo................... 33
16.- Registro de 5 afios atras de muestras realizadas rastros............cccu...... 33
17.- Registro de 5 afios atras de muestras realizadas en PVI's.........ccccccennenes 33
Imagenes

1.- Sujecién y toma de muestra sanguinea en cerdos adultos.........ccceeeeeuennee 21
2.- Sujecién y toma de muestra sanguinea en cerdos pequefos................... 21
3.- Mapa del municipio de Tepeji del Rio de Ocampo.........ccceeceecrrcrrverceenennnes 26
4.- Mapa del municipio de Singuilucan.........cccccevcereeeeereceesrssesseesensneeseesesssesenns 27
5.- Mapa del municipio de Huichapan.........cecceeeeeveesensessecnenssenscessenssesseesannens 28
6.- Mapa del municipio de Tula de Allende..........ccooeeveereeeveecrcrrreecrernnseeseesans 29
7.- Mapa del municipio de IXmiquilpan..........eececeicrrneeceenenssecsessnssesseesensseeens 30
8.- Mapa del municipio de Atotonilco el Grande...........ccceeervceererrcrrcerceerennnenns 31

9.- MaPa dE PVI'S.... e eeceereesenecessassaessessnass e sessnsssessnessnsssnsessanssesnesansssessnns 32



RESUMEN

La Enfermedad de Aujeszky (EA), también conocida como pseudorabia, es una enfermedad
infecciosa que afecta a los cerdos, es causada por un herpesvirus, que ocasiona problemas
en los sistemas, nervioso, respiratorio y reproductivo.

La Fiebre Porcina Clasica (FPC) también conocida como Peste Porcina Clasica es una de las
principales enfermedades viricas que afecta al ganado porcino, esta es causada por un
pestivirus, se caracteriza por lesiones de caracter hemorragico y de curso generalmente fatal
en formas agudas.

Estas enfermedades provocan grandes pérdidas econdmicas en el sector porcicola.

Se trabajé durante el periodo comprendido entre los meses Enero-Mayo del 2013 en 6
municipios del estado de Hidalgo, realizandose 227 muestras en traspatio, 316 en granjas
tecnificadas y 120 en rastros municipales, el objetivo fue identificar los agentes etolégicos de
la FPC y la EA. Se realizd el monitoreo serolégico en unidades de produccion tecnificadas y
en traspatio, seleccionando los animales al azar. Para el método de la extraccion de sangre
se utilizé la sujecion correcta del animal, esta dependia del tamafio del mismo, para animales
adultos se utilizé un lazatrompas y para los lechones unicamente sujecion manual, la
muestra se tomo6 con un tubo al vacio extrayendo 3.5 a 4 ml en la vena yugular del cerdo,
puede ser de lado izquierdo o derecho. Las muestras se enviaron al laboratorio llamado
Centro de Salud Animal de Pachuca.

En los puntos de verificacion e inspeccion se aplicaron las Normas Oficiales Mexicanas y
otras disposiciones en materia de sanidad, realizando las actividades de Inspeccion,
Verificacidon, Muestreo y actos de autoridad cuando se detectaba incumplimiento de las
disposiciones oficiales vigentes en consecuencia de los animales que se movilizaron.

Ya obtenidos los resultados de las muestras que se tomaron durante el periodo en el que se
trabajo, estos se compararon con los registros de las muestras que se habian tomado en el
C.F.P.P.Hgo. durante 5 anos atras.

Palabras clave: Herpesvirus, Pestivirus, monitoreo serologico, puntos de verificacion e
inspeccion, movilizacion, rastros, granjas tecnificadas, traspatio.



1. INTRODUCCION.

La enfermedad de Aujeszky, también conocida como pseudorabia, es una enfermedad
infecciosa que afecta a los cerdos, es causada por un herpesvirus, que ocasiona problemas
en los sistemas, nervioso, respiratorio y reproductivo (Gonzalez., 1998). Esta enfermedad se
transmite por contacto directo con cerdos infectados, con objetos que hayan estado en
contacto con animales portadores tales como: botas, ropa, alimento, agua, comederos,
bebederos, jeringas, o el contacto con fauna nociva, como los roedores, o con vehiculos de
transporte sin lavar ni desinfectar, los cuales son una fuente de contaminacion entre zonas
infectadas y zonas libres (Ambrogi, et al., 1998).

Esta enfermedad se puede prevenir a través de medidas de bioseguridad en la granja, las
cuales deben contemplar, control de roedores y aves silvestres, pruebas en cerdos de
remplazo con resultados negativos, mantener restringido el acceso a camiones, usar
biolégico delatado, vacuna marcada que aumenta la inmunidad de la piara con el fin de
promover la resistencia natural de los cerdos, y permite, por medio del diagnéstico,
diferenciar a los cerdos infectados con el virus de campo, de los cerdos protegidos por la
vacunacion (Neira., 2003). Actualmente y como consecuencia de la presion vacunal, la
enfermedad de Aujeszky esta controlada, pero el virus todavia no, existiendo muchos
problemas asociados a la recirculacion del virus en las granjas, dificiles de diagnosticar, pero
que causan importantes pérdidas economicas. Pero esta patologia cobra especial
importancia porque se puede convertir en una enfermedad limitante del comercio, por ello, la
erradicacion de la misma, constituye una de las bases esenciales para el futuro del sector
porcino (Gonzalez., 1998).

En el estado de Hidalgo en el ano del 2007 se reportaron 4 focos de la enfermedad de
Aujeszky en el municipio de mineral de la reforma, pero para abril del 2009 se declar6 el
estado libre de la enfermedad ya que se ejecutaron acciones sanitarias para el diagndstico,
control, erradicacion y vigilancia epidemiologica tanto activa como pasiva de esa
enfermedad, mediante muestreos epidemioldgicos realizados en el 100% de las granjas
porcinas en produccidén, asi como en una muestra estadisticamente representativa de la
porcicultura de traspatio, no habiéndose detectado la presencia del agente etiolégico de la
enfermedad de Aujeszky.

Con el fin de que el Estado de Hidalgo permanezca libre de la enfermedad de Aujeszky, se
deben aplicar las medidas sanitarias de prevencion, control, diagndstico, vigilancia
epidemioldgica, control de la movilizacion, transporte, transito y comercializacion de cerdos,
contenidas en la Modificacion a la Norma Oficial Mexicana NOM-007-ZO0-1994, Campafia
Nacional contra la enfermedad de Aujeszky.

La campana contra la enfermedad de Aujeszky en la Republica Mexicana se encuentra en
diferentes fases y avances de acuerdo al tiempo de inicio de acciones para su control y
erradicacion. Esta tiene como finalidad establecer medidas y acciones sanitarias para el
control y/o erradicacién de la enfermedad que afecta a los cerdos con el objetivo de que
causen dafnos y pérdidas a la porcicultura y a los porcicultores (Sager, et al., 2007).



La Fiebre Porcina Clasica también conocida como Peste Porcina Clasica es una de las
principales enfermedades viricas que afecta al ganado porcino, esta es causada por un
pestivirus, se caracteriza por lesiones de caracter hemorragico y de curso generalmente fatal
en formas agudas. La transmisién de esta enfermedad puede ser por, contacto directo entre
animales infectados, por ingestion, inhalacion o semen (Adriazola., 1994).

El control para la Fiebre Porcina Clasica se puede llevar a cabo de diferentes maneras
dependiendo del tamano del area afectada, densidad porcina, el nivel cultural y social de la
zona, las medidas de bioseguridad de las explotaciones (Quinteros., 1994). EIl objetivo
primordial del control y erradicacion de la Fiebre Porcina Clasica, se sintetiza en los costos
de la enfermedad, por efectos de la vacunacion, mortalidad, mano de obra y limitantes
internacionales y nacionales para la comercializacion de cerdos, sus productos y
subproductos (Ramirez., 2000).

En México se implementé una campana de control y erradicacion de la Fiebre Porcina
Clasica en 1973 y a principios de los noventas ya se habia eliminado la enfermedad del
estado de Sonora y la peninsula de Yucatan (Ramirez., 2000). Actualmente la campafia de
control y erradicacion consiste en promover la vacunacion de los animales y las medidas de
bioseguridad para reducir el riesgo de que entre el virus a la granja, sin embargo, la
enfermedad ha continuado afectando las piaras comerciales y a los cerdos de explotaciones
de traspatio (Rios, et al., 1997).

Para marzo del 2007 se declar6 al estado de Hidalgo libre de la enfermedad de Fiebre
Porcina Clasica ya que se desarrollaron y ejecutaron acciones sanitarias para el diagnéstico,
control, erradicacion y vigilancia epidemiologica tanto activa como pasiva de esa
enfermedad, mediante muestreos epidemioldgicos realizados en el 100% de las granjas
porcinas en produccidén, asi como en una muestra estadisticamente representativa de la
porcicultura de traspatio, no habiéndose detectado la presencia del agente etiolégico de esta
enfermedad. Con el fin de que el estado de Hidalgo permanezca libre de Fiebre Porcina
Clasica, deben aplicarse las medidas sanitarias de prevencion, control, diagndstico, vigilancia
epidemioldgica, control de la movilizacion, transporte, transito y comercializacion de cerdos,
contenidas en la Norma Oficial Mexicana NOM-037-ZO0-1995, Campana Nacional contra la
fiebre porcina clasica.



OBJETIVOS

Estimar la frecuencia de la Enfermedad de Aujeszky y la Fiebre Porcina Clasica en el Estado
de Hidalgo y describir los factores epidemiolégicos ligados a estas enfermedades.



HIPOTESIS

Las actividades zoosanitarias y la vigilancia epidemiolégica en el Estado de Hidalgo han
dado resultado a partir de que se declaré libre de Enfermedad de Aujeszky y Fiebre Porcina

Clasica.



2. REVISION DE LITERATURA
2.1 Enfermedad de Aujeszky.

La presencia de la Enfermedad de Aujeszky en los cerdos provoca pérdidas econdmicas
elevadas y constituye una barrera en el comercio entre las diferentes regiones porcicolas de
un pais (Alva., 1978).

En la mayoria de los paises en los que se encuentra la Enfermedad de Aujeszky, se han
implantado campafias de control y erradicacion, que en algunos casos han dado buenos
resultados, pero en otros no (Alva., 1978).

En México la Enfermedad de Aujeszky fue diagnosticada en bovinos por Bachtold en 1945 y
posteriormente por Ramirez- Valenzuela y Téllez Giron en la década de los cincuentas.
Martell et al. Efectuaron el diagnostico, aislamiento y tipificacion del virus. A partir de los
brotes iniciales en cerdos, que ocurrieron a finales de la década de los sesenta, la
enfermedad se difundié a las diferentes cuencas porcinas. No fue hasta 1995 cuando se
establecid una campana oficial para el control de la Enfermedad de Aujeszky (Sager, et al.,
2007).

2.1.1 Etiologia de la Enfermedad de Aujeszky.

La Enfermedad de Aujeszky es causada por un es causada por un virus denominado
herpervirus porcino tipo | (HVP-I), perteneciente a la familia Herpesviridae. Estructuralmente,
se trata de una doble cadena lineal de ADN situado en la parte central, rodeado por una
capsula icosaedrica, y mas exteriormente por un tegumento amorfo que contiene proteinas
de origen virico, todo ello envuelto por una cubierta de glicoproteinas rica en lipidos, derivada
del aparato de Golgi. Las glicoproteinas se dividen en dos grandes grupos: Las esenciales
para la multiplicacion del virus, como por ejemplo la Gb, y las no esenciales, como la gE, de
manera que el virus puede replicarse y diseminarse aun en ausencia de ellas,
favoreciéndose asi el disefio de cepas vacunales que favorecen la diferenciacién de los
animales vacunados de los no vacunados (Gonzalez., 1998).

2.1.2 Epidemiologia y trasmision.

Afecta a un gran numero de especies, aunque es la especie porcina en donde la enfermedad
adquiere una mayor relevancia al ser el cerdo el hospedador primario del virus, que actua
como reservorio natural y fuente de infeccion tanto para su especie como para otras especies
susceptibles: bovina, caprina, ovina, perros, gatos, conejos y un gran numero de especies
salvajes. En estas especies la enfermedad evoluciona muy rapidamente, provocando la
muerte. En el cerdo la enfermedad cursa con una alta morbilidad y una mortalidad variable,
dependiendo de la edad del animal y de la cepa del virus infectante (Gonzalez., 1998).

El virus de la Enfermedad de Aujeszky es un agente altamente contagioso. Se transmite
principalmente a través de la via oronasal y por via genital a través del semen infectado
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(tanto en monta natural como inseminacion artificial). Otras formas de transmision directa son
las de caracter vertical siendo estas: la via transplacentaria, la perinatal (durante el paso por
el canal del parto) y la galactofora (a través de la leche). Puede existir también transmision
en la transferencia de embriones de cerdas donantes infectadas a cerdas sanas (Gonzalez.,
1998).

Indirectamente la infeccidn también puede ser transmitida al ingerir pienso o agua
contaminados y a través de fémites como vehiculos, botas ropa y jeringas. Aunque parece
ser que los insectos no juegan un papel importante en la transmisidn, las moscas pueden
actuar como vectores mecanicos en la transmision del virus entre granjas (Gonzalez., 1998).

Especial relevancia reviste el fendmeno de la latencia del virus. Tras la infeccion y replicacion
del virus en la mucosa orofaringea, los viriones penetran en las terminaciones nerviosas
locales y a través del flujo axonal ascienden hasta el bulbo olfatorio o el ganglio trigémino,
donde puede tener lugar una infeccidbn activa dando lugar a nuevas particulas o
alternativamente puede establecer una infeccion latente. Ciertos estimulos como el estrés,
los cambios de temperatura o el uso de inmunosupresores, pueden producir una reaccion del
virus latente, el cual alcanza los lugares de infeccidn periféricos, produciendo una infeccién
recurrente (Ambrogi, et al., 1998).

La infeccion por reactivacion del virus latente puede variar en cuanto a intensidad de las
manifestaciones clinicas y a la frecuencia de su apariciéon, aunque es generalmente mas
reducida e incluso practicamente asintomatica, dependiendo del nivel de inmunidad
desarrollado por el animal. Cuando se produce, la excrecion del virus es normalmente mas
reducida que en la infeccion primaria aunque en ocasiones es suficiente para infectar a otros
animales (Ambrogi, et al., 1998).

2.1.3 Sintomas y lesiones.

Existes distintas formas de presentacion de la enfermedad en las explotaciones porcinas, en
funcion del tipo de animales que conviven y el manejo:

e a) Nerviosa: tipica de los animales jévenes (de 0-9 semanas). Cursa con fiebre (hasta
41°C), postracion, anorexia, temblores, hipersalivacion, incoordinacion o ataxia,
temblores epileptiformes graves, paralisis del tercio posterior, adoptando postura tipica
de “perro sentado” o bien marcha circular o pedaleo. En los animales neonatos (de 0-3
semanas) el periodo de incubacién es de 2-4 dias, la clinica se manifiesta durante 24-
36 horas, finalizando con la muerte del 100% de los lechones.

En los animales destetados (de 4-9 semanas) el periodo de incubacion es de 2-6 dias,
la clinica se manifiesta durante 5-10 dias, finalizando con la muerte del animal en un
10-50% de los casos. Los animales que sobreviven muestran retraso en el desarrollo,
secuelas nerviosas y/o infecciones secundarias respiratorias.

e b) Respiratoria: tipica de cerdos en crecimiento y cebo. Cursa con fiebre, depresion,
anorexia, estornudos y descarga nasal, debida a rinitis, tos ronca y respiraciéon
dificultosa. Pueden aparecer signos nerviosos moderados esporadicamente. El
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periodo de incubacion es de 3 a 6 dias, la clinica se manifiesta durante 6 a 10 dias y la
mortalidad es del 2 al 10%. Las secuelas mas importantes son la pérdida de peso y
las infecciones secundarias bacterianas donde predomina Actunobacillus
pleuroneumnoniae.

e ) Reproductiva: los signos reproductivos tienen una incidencia moderada y raramente
superan el 20% de las hembras gestantes. El aborto acompafado o no de fiebre y
anorexia, es el signo mas caracteristico en gestante, independientemente del periodo
en que se produzca la infeccion. Si la infeccion se produce en el primer tercio de
gestacion, suele haber reabsorcidon y retorno del estro. Durante el segundo y tercer
tercio de gestacion, ademas de abortos, se observan momificaciones y mortinatos. Si
la infeccion se produce a término de la gestacion, los neonatos pueden nacer muy
débiles, mostrando signos clinicos inmediatamente y muriendo en las primeras 24
horas. Los signos reproductivos pueden ir precedidos de signos respiratorios. La
mortalidad en los reproductores no suele pasar el 2%.

e d) Inaparente: la infeccién puede pasar desapercibida en aquellas explotaciones en
las que no hay hembras gestantes ni lechones, ya que en los cerdos en cebo, los
signos clinicos pueden ser respiratorios de caracter moderado (tos, disnea,
estornudos) y puede confundirse con otros procesos como influenza porcina.

Las lesiones macroscopicas no son frecuentes y suelen ser comunes a las halladas en otras
infecciones por herpesvirus, como los focos de necrosis en distintos érganos, ademas de los
abortos, que aunque no son patognomonicos de Enfermedad de Aujeszky, si son
suficientemente caracteristicos como para establecer una sospecha clinica (Ambrogi, et al.,
1998).

2.1.4 Diagnéstico diferencial.

Dada la variedad de formas clinicas de presentacion de la Enfermedad de Aujeszky existe un
gran numero de enfermedades cuyos signos clinicos pueden ser compatibles con esta
enfermedad.

Entre las enfermedades mas significativas que cursan con trastornos de tipo nervioso y que
pueden ser confundidas con la Enfermedad de Aujeszky estan la Meningitis estreptocdcica,
Enfermedad de Teschen-Talfan, Encefalomiocarditis, Enfermedad de los edemas, Rabia,
PPC, Toxoplasmosis, Listeriosis, Clostridiosis, Salmonelosis y Circovirus (Ambrogi, et al.,
1998).

En caso de observacion de trastornos de tipo respiratorio, seria conveniente realizar
diagnostico diferencial con la Influenza porcina, PRRS, Neumonia enzootica, Actinobacillus
pleuroneumnoniae, Pasterelosis neumonica, Streptococcus suis, Bordetella bronchiseptica,
Circovirus, salmonelosis, Clostridiosis, Toxoplasmosis, Listeriosis y Rabia (Ambrogi, et al.,
1998).

8



En caso de observacion de los trastornos de la reproduccion, el diagndstico diferencial se
realizaria con PRRS, Leptospirosis, Parvovirosis, Erisipela, PPC, Influenza tipo A,
Toxoplasmosis, Adenovirus, Brucelosis, Clamidiasis, Citomegalovirus, Encefalomiocarditis,
Reovirus, y Enterovirus (Gonzalez.,1998).

2.1.5 Situacion de la Enfermedad de Aujeszky en México.

En los ultimos afios se han obtenido importantes avances en la aplicacién de un esquema
integral de sanidad porcina en el pais, los esfuerzos conjuntos de los porcicultores, las
autoridades federales y estatales han dado como resultado un avance importante en la
erradicacion y control de enfermedades, previo desarrollo y ejecucidon de acciones sanitarias
para el diagnostico, control, erradicacidon y vigilancia epidemiolégica tanto activa como
pasiva, como lo es en el caso de la Enfermedad de Aujeszky (Sarger, et al., 2007).

Cabe mencionar que desde 1970 a 1990 la enfermedad fue endémica en México y dio inicio
a las primeras acciones de control por medio del uso de vacunas por delecién genémica, en
1994 se activa la Campana Nacional contra la Enfermedad de Aujeszky y se publica la NOM-
007-Z00-1994, misma que ha enfrentado una serie de modificaciones y que actualmente
esta en proceso de revision (Sarger, et al., 2007).

El largo camino recorrido y el esfuerzo desde entonces y hasta ahora ha sido notable y los
resultados pueden verse reflejados, durante el periodo 2000 a 2002 se obtuvieron los primero
avances de la campanfia logrando que 21 estados estuvieran en fase de control, 3 con escasa
prevalencia, 0 en erradicacion y 8 libres: para 2009 la situacién era diferente, y es que se
tenian O estados en control, 8 en escasa prevalencia, 7 en fase de erradicacién y 17 libres
del virus de la Enfermedad de Aujeszky.

Actualmente en el pais se cuenta con 0 estados en control, 5 en escasa prevalencia, 9 en
erradicacion y 18 libres, por lo que en el programa 2013 se contempla reforzar la Vigilancia
Epidemiolégica, mediante acciones que contemplan muestreos estadisticos representativos
en producciones de traspatio, tecnificado y en las platas de sacrificio. Los cambios de estatus
zoosanitarios favorecen ampliamente la comercializacion de cerdos, asi como de sus
productos, y subproductos, situacion que impacta positivamente en el fomento de la
produccion porcina, el ingreso de los productores y el desarrollo de la plata productiva
nacional.

Para abril del 2009 se declar6 el estado libre de la enfermedad ya que se ejecutaron
acciones sanitarias para el diagndstico, control, erradicacion y vigilancia epidemioldgica tanto
activa como pasiva de esa enfermedad, mediante muestreos epidemiologicos realizados en
el 100% de las granjas porcinas en produccion, asi como en una muestra estadisticamente
representativa de la porcicultura de traspatio, no habiéndose detectado la presencia del
agente etiolégico de la Enfermedad de Aujeszky.

Con el fin de que el Estado de Hidalgo permanezca libre de la Enfermedad de Aujeszky, se
deben aplicar las medidas sanitarias de prevencion, control, diagndstico, vigilancia
epidemioldgica, control de la movilizacion, transporte, transito y comercializacién de cerdos,
contenidas en la Modificacion a la Norma Oficial Mexicana NOM-007-ZO0-1994, Campafia
Nacional contra la Enfermedad de Aujeszky.



2.1.6 Zona libre.
Se declaran zonas libres cuando demuestren mediante estudios epizootiolégicos que estan
libres 0 que hayan cubierto los procedimientos de erradicacion, y cumplan dos afios mas sin
la presencia de la EA, ni se hayan detectado cerdos reactores positivos al virus de campo.
Esta fase continuara hasta llegar a declarar al pais libre de la EA, manteniendo un estricto
control de la movilizacién, asi como la vigilancia epizootioldgica, que incluya el muestreo
serologico de cerdos, en rastros y/o granjas, con la finalidad de mantener vigente la
condicién de zona libre de enfermedad, la cual debera renovarse en forma anual.
2.1.7 Diagnéstico.
El diagnostico de campo de la EA debera ser confirmado por un laboratorio aprobado, para lo
cual se remitiran las muestra de los cerdos sefalado. Para el diagndstico de la EA se podra
utilizar cualquiera de las siguientes pruebas diagndsticas: inmunofluorescencia, prueba
biolégica (inoculacion en conejos o ratones), inmunoperoxidasa, ELISA, vy/o
seroneutralizacién, cultivo celular y prueba de aglutinacién en latex.
Muestras requeridas para el diagnéstico virolégico.

a) Inmunofluorescencia: tonsilas y encéfalo.

b) Prueba bioldgica: encéfalo, pulmédn, higado y bazo.

c) Prueba de cultivo celular: encéfalo, pulmén, higado, bazo y semen

Muestras requeridas para el diagnostico serolégico.

a) Inmunoperoxidasa, ELISA, Seroneutralizacidon y/o aglutinacién en latex: 2 ml de suero
para cada prueba.

Forma de envi6 de las mutras al laboratorio.
a) Para inmunofluorescencia: en congelacion o refrigeracion (sin glicerina).
b) Para la prueba bioldgica y cultivo celular: en refrigeracion o congelacion.

c) Para serologia (Inmunoperoxidasa, ELISA y/o Seroneutralizacion): en refrigeracién o
congelacion.

2.1.8 Descripcion de técnicas.
2.1.8.1 Inmunofluorescencia:

a) Hacer cortes por congelacion de tonsila o encéfalo.
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g)

Secar los cortes de tejido.

Fijar los cortes por congelacion con acetona, a temperatura ambiente por 10 a 20
minutos.

Tefiir con conjugado de inmunofluorescencia e incubar a 37°C por 30 minutos.
Lavar con PBS 3 veces.
Montar agregando glicerina buferada.

Observar en el microscopio de inmunofluorescencia.

2.1.8.2 Prueba biolégica:

a)

b)

c)

Preparar un macerado con una parte de las muestras de érganos y cuatro partes de
una solucion de PBS con antibioticos.

Inocular conejos o ratones subcutaneamente en el area intercostal.

Observar la aparicidén de prurito, areas laceradas o la muerte de los animales.

2.1.8.3 Inmunoperoxidasa:

a)

b)
c)

d)

Lavar con solucion amortiguadora de fosfatos (SAF “L”) las microplacas que contienen
el monoestrato de linea celular PK15, sensibilizadas con virus de la EA.

Adicionar los sueros problema.

Tapar las microplacas e incubarlas a 37°C por 45 minutos.
Lavar 3 veces con SAF “L”".

Adicionar la proteina G conjugada.

Tapar las microplacas e incubarlas a 37°C por 45 minutos.
Lavar 3 veces con SAF “L”".

Adicionar el sustrato.

Incubar a temperatura ambiente por 20 minutos

Efectuar la lectura en el microscopio optico invertido.
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2.1.8.4 ELISA.

a) Lavar cuatro veces las microplacas cubiertas o revestidas con el antigeno, con la
solucién Tween-Sal.

b) Inactivar el suero problema a 56 °C por 30 minutos.

c) Diluir los sueros problemas 1:100 con PBS suplementado con 10% de suero bovino
(PBS-BS).

d) Adicionar 0.1 ml de los sueros diluidos.
e) Incubar a 30 °C por 60 minutos.
f) Lavar 4 veces con la solucion Tween-Sal.
g) Adicionar 0.1 ml del conjugado diluido con PBS-BS.
h) Incubar a 30 °C por 20 minutos.
i) Lavar cuatro veces con solucion Tween-Sal.
j) Adicionar 0.1 ml de solucién substrato.
k) Incubar a 30 °C por 20 minutos.
[) . Adicionar 0.1 ml de la solucion NH2SO4 para detener la reaccion
m) Leer la densidad optica.
2.1.8.5 Seroneutralizacion.
a) Inactivar las muestras de suero a 56 °C por 30 minutos.
b) Hacer diluciones dobles seriadas del suero con medio de mantenimiento.

c) Agregar igual volumen de virus de la EA a las diluciones del suero (200 TCID
50/0.1ml).

d) Incubar a 37 °C por 1 hora.
e) Quitar el medio de las microplacas o tubos con el cultivo celular.
f) Inocular 0.1 ml de la mezcla suero-virus en los pozos o tubos de cada dilucion.

g) Agregar 0.5 ml de medio de mantenimiento (cuando se utilicen tubos).
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h) Incubar a 37 °C por 2 o 3 dias.

i)

Observar la aparicion del efecto citopatico.

2.1.8.6 Aglutinacion en latex:

Para esta prueba se debe utilizar suero o plasma: el suero se puede usar como se adquiere
o inactivarlo por calor a 56 °C por minuto, las muestras de suero se deben almacenar de 2 a
4 °C, si se utilizan en un lapso de 48 horas, o congelarse a -10 °C o por debajo de esta
temperatura durante periodos largos.

Los sueros contaminados no deben ser trabajados.

a) Todos los reactivos deben estar a temperatura ambiente de 21 °C a 25 °C.

b)
c)

d)

Marcar e identificar cada muestra que se trabajara.
Con una micropipeta adicionar 150 ul de la solucion de dilucién.

Agregar 50 pl de suero a cada tubo que contiene solucién buffer para que quede una
dilucion 1:4 con la misma pipeta agregar 50 pl de la muestra diluida a la placa de
vidrio.

Todas las muestras deberan ser examinadas y transferidas a la placa, dispersandolas
con un agitador. Usar un agitador por cada muestra.

Mezclar el reactivo de latex con el agitador, colocar la botella del reactivo de latex en
una posicion vertical invertida perpendicularmente a la placa, para que caiga
libremente la gota de latex sensibilizado sobre cada pozo de la placa que contiene el
suero diluido. Colocar la placa sobre un rotor de cubierta humeda y girar de 80 a 120
rom, formando circulos de aproximadamente 2 cm de diametro o mezclar la muestra
girando la placa de vidrio en forma manual durante 5 minutos.

La placa debera leerse estando humeda bajo la luz incandescente o bajo la luz del sol.
La aglutinacion indica la presencia de anticuerpos y debera reportarse como positiva.
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2.1.9 Movilizacion de cerdos.

Cuadro1.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para el abasto.

NOM-007-ZO0-1994 CAMPANA NACIONAL CONTRA LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY

Destino Libre Erradicacion Escasa Control.
prevalencia.

Origen.

Libre. Certificado Certificado Certificado Certificado

zoosanitario.

zoosanitario.

zoosanitario.

zoosanitario.

Flejado del Flejado del Flejado del
transporte. transporte. transporte.
Erradicacion. Certificado Certificado Certificado Certificado

zoosanitario.

zoosanitario.

zoosanitario.

zoosanitario.

Flejado del Flejado del Flejado del Flejado del
transporte. transporte. transporte. transporte.
Escasa Constancia de piara | Certificado Certificado Certificado
prevalencia. libre. zoosanitario. zoosanitario zoosanitario.
excepto las granjas
Flejado del Flejado del positivas las cuales | Las granjas
transporte. transporte. deberan efectuar el | positivas deberan
flejado del efectuar el flejado
Certificado transporte en todos | del transporte en
zoosanitario. los casos. todos los casos
Control. Constancia de piara | Constancia de piara | Certificado Certificado

libre.

Flejado del
transporte.

Certificado
zoosanitario.

libre de EA o
constancia bajo
esquema de
vacunacion, o
constancia de
granja negativa.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del
transporte.

zoosanitario.

Flejado del
transporte.

zoosanitario.

Flejado del
transporte.

14




Cuadro 2.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para pie de cria.

NOM-007-ZO0-1994 CAMPANA NACIONAL CONTRA LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY

Destino Libre Erradicacion Escasa prevalencia. Control.
Origen.
Libre. Certificado Certificado Certificado Certificado

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Erradicacion.

Certificado
zoosanitario.

Lote movilizar.

Flejado del transporte.

Resultados negativos.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Escasa prevalencia.

Constancia de piara
libre.

Certificado
zoosanitario.

Lote movilizar.

Flejado del transporte.

Resultados negativos.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Constancia de piara
libre o resultados
negativos del lote a
movilizar.

Certificado
zoosanitario excepto
las granjas positivas
las cuales deberan
efectuar el flejado del
transporte en todos
los casos.

Piara libre o
resultados negativos
del lote a movilizar.

Certificado
zoosanitario, excepto
las granjas positivas
las cuales deberan
efectuar el flejado del
transporte en todos
los casos.

Piara libre o
resultados negativos
del lote a movilizar.

Control.

Const. De piara libre.

Certificado
zoosanitario.

Lote movilizar.

Flejado del transporte.

Resultados negativos.

Constancia de piara
libre de EA.

Certificado
zoosanitario.

Aislamiento 3
semanas. Pruebas
seroldgicas.

Certificado
zoosanitario. Const de
piara libre. O

Resultados negativos
del lote a movilizar,
inscripcion a la
campana, primer
monitoreo realizado.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.
Constancia de piara
libre, resultados
negativos del lote a
movilizar, inscripcion
a la campana.
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Cuadro 3.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para engorda.

NOM-007-ZO0-1994 CAMPANA NACIONAL CONTRA LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY

Destino Libre Erradicacion Escasa prevalencia. Control.
Origen.
Libre. Certificado Certificado Certificado Certificado

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado de transporte.

Erradicacion.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Resultados negativos
10% del lote de
movilizacion.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Escasa prevalencia.

Constancia de piara
libre.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Constancia de piara
libre.

Certificado
zoosanitario.

Flejado de transporte.

Certificado
zoosanitario.

Piara libre o negativa.

Flejado de transporte,
piara bajo esquema
de vacunacion.

Control.

Constancia de piara
libre.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Resultados negativos
del lote a movilizar.

Constancia de piara
libre de EA o
resultados neg. Del
lote a movilizar.

Certificado
zoosanitario, granja
inscrita en la
campana, primer
muestreo realizado,
flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario,
constancia de piara
libre. O

Constancia de granja
negativa, constancia
de esquema de
vacunacion.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Constancia de piara
libre, de granja
vacunada y de granja
negativa.
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Cuadro 4.- Requisitos para la movilizacion de cerdos para ferias y exposiciones.

NOM-007-ZO0-1994 CAMPANA NACIONAL CONTRA LA ENFERMEDAD DE AUJESZKY

Destino Libre Erradicacion Escasa prevalencia. Control.
Origen.
Libre. Certificado Certificado Certificado Certificado

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Flejado del transporte.

Erradicacion.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Resultados neg. Del
lote a movilizar.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Escasa prevalencia.

Constancia de piara

libre y resultados neg.

10% del lote a
movilizar.

Flejado del transporte.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

Constancia de piara

Certificado
zoosanitario excepto
las granjas positivas
las cuales deberan
efectuar el flejado del
transporte en todos

Certificado
zoosanitario.

Piara libre o negativa.

Flejado de transporte,

libre o resultados neg. | 0S casos. piara bajo esquema
Certificado Del lote a movilizar, de vacunacion.
zoosanitario.
Control. Constancia de piara Certificado Certificado

No se permite la
movilizacién.

libre de EA o
resultados neg. Del
lote a movilizar, granja
inscrita a la campafia,
primer muestreo
realizado.

Certificado
zoosanitario.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Constancia de piara
libre o resultados
negativos del lote a
movilizar, granja
inscrita a la campania,
primer muestreo
realizado.

Flejado del transporte.

zoosanitario.

Constancia de piara
libre o resultados
negativos del lote a
movilizar.

Flejado del transporte.
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2.2 Fiebre Porcina Clasica.

2.2.1 Antecedentes.

La Fiebre Porcina Clasica (FPC) es una enfermedad viral altamente contagiosa y
econdmicamente importante. La gravedad de esta enfermedad varia en funcion de la cepa
del virus, la edad del cerdo, y el estado inmune de la piara. Puede ocurrir en forma aguda,
cronica, congénita o persistente. La forma aguda se presenta en animales jévenes y la forma
cronica y subaguda se observa principalmente en animales mayores. Las infecciones con
virus de baja patogenicidad pueden cursar desapercibidas (Gémez, et al., 1994).

En México la Fiebre Porcina Clasica ha sido reportada desde 1883; una vez establecida en el
territorio nacional, la evolucion y forma de presentacion de esta enfermedad quedo ligada al
uso de productos bilégicos para su control, a la evolucidon de cuencas porcinas y a los
meétodos de explotacion, de tal forma que el confinamiento de los animales permitid la
presentacion de brotes espectaculares y la inmunizacion género que la enfermedad fuera
modificando su patron de presentacion (Ramirez., 2000).

En 1963 Ramirez Necochea, Gomez Priego y Hagen realizan el primer aislamiento del virus
y caracterizan por primera vez el comportamiento de la Cepa Copilco. En 1972 es efectuada
la primera campafa contra el colera porcino en México, eligiendo a Pénjamo, Guanajuato
como municipio piloto. Posteriormente, en 1973 dio comienzo la estructura de un programa
en el noreste del pais y en 1980, se establece en el territorio nacional con caracter obligatorio
y permanente, la campafa para el control y erradicacion de la Fiebre Porcina Clasica.
Después de una serie de avances, en 1990 es replanteado el programa de acciones de la
campana, bajo las bases de concertacidén y participacion directa de los productores, y es
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el Proyecto de Norma Oficial Mexicana NOM-
037-Z00-1995 el 11 de octubre de 1995. Finalmente el dia 30 de enero del 2009, en el
Diario Oficial de la Federacion fue publicada la declaratoria de los estados de Chiapas,
Oaxaca y Tabasco como libres de fiebre porcina clasica; con lo anterior, gracias al trabajo
conjunto de productores porcicolas, autoridades sanitarias, industriales de la carne,
académicos e investigadores, México ha erradicado del territorio nacional la fiebre porcina
clasica.

2.2.3 Agente etiolégico.

El agente causal de la enfermedad es un virus de la familia Flaviviridae, genero Pestivirus, un
serotipo se divide en tres genotipos y diez subtipos. Se relaciona con Pestivirus de rumiantes
que ocasionan la diarrea viral bovina y la enfermedad de las fronteras (Gomez, et al., 1994).

2.2.4 Transmision.

La Fiebre Porcina Clasica es muy contagiosa, los reservorios del virus son los animales
infectados; sangre, secreciones y excreciones (incluyendo secreciones oronasal y lagrimal,
orina, heces y semen) y los tejidos que contienen el virus infeccioso. La expulsion del virus
puede comenzar antes de la aparicion de los signos clinicos, y ocurre en el curso de la
enfermedad aguda o subclinica, los animales con infeccion crénica o persistente pueden
expulsar el virus de forma continua o intermitente durante meses (Gémez, et al., 1994).
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La transmisidén ocurre principalmente por via oral u oronasal, por contacto directo o indirecto.
A menudo se propaga por la alimentacion con escamocha; a través de las membranas
mucosas, conjuntiva y abrasiones de la piel; por transmision genital o inseminacion artificial,
cerdas portadoras infectadas pueden parir cerdos persistentemente infectados. También
puede haber dispersibn mecanica por insectos, aves y otros animales domésticos o
silvestres; visitantes a las granjas, veterinarios o comercializadores de porcinos; la
transmision indirecta se lleva a cabo por implementos, vehiculos, ropa, instrumentos y
agujas. A distancias cortas puede haber transmision por aire, esta situacion es importante al
considerar el “efecto vecino” en situaciones de brotes en areas con una elevada densidad de
granjas porcinas, se desconoce la distancia maxima que el virus puede propagarse via aérea
(Quinteros., 1994).

El periodo de incubacién es de 12-14 dias, la presentacion clinica varia de acuerdo a la cepa
viral, edad y susceptibilidad de los animales y presencia de otros patdgenos en la piara. Los
signos clinicos dependen de la zona de presentacion; puede haber fiebre (41°C), anorexia,
letargia, leucopenia severa, conjuntivitis, linfadenitis, hiperemia multifocal o lesiones
hemorragicas en la piel, constipacion transitoria seguida de diarrea, vomito (ocasional),
disnea, y tos, ataxia, paresia, convulsiones, los animales se amontonan, abortos, muerte
fetal, reasorcion, momificacion, tremor congénito, enanismo o pobre crecimiento en un
periodo de semanas o0 meses que conllevan a la muerte. En algunos casos los animales
estan aparentemente sanos pero son persistentemente viremicos sin respuesta de
anticuerpos, diseminan el virus de forma intermitente hasta morir en 6-12 meses (forma de
paricion tardia); en animales afejos, la presentacion de la enfermedad dependera de la
virulencia y cepa viral (Rios, et al., 1997).

2.2.5 Lesiones.

Las lesiones se complican por infecciones secundarias, pueden presentarse linfadenitis,
petequias y equimosis en la piel, nédulos linfaticos, epiglotis, vejiga, riidn y recto, inflamacion
de las tonsilas con focos necraticos, infartos en las zonas marginales del bazo; los pulmones
pueden presentar congestion, y hemorragias, encefalomielitis y acumulacion de linfocitos o
células plasmaticas alrededor de los vasos sanguineos, también puede haber ulceras en la
mucosa del ciego en intestino grueso. En la forma congénita hay desmielinizacion central,
hipoplasia cerebral, microencefalea, hipoplasia pulmonar, y otras malformaciones (Adriazola.,
1994).

2.2.6 Diagnéstico diferencial.

Depende de la forma de presentacion de la enfermedad y sera realizado con septicemias
como erisipela, salmonelosis, estreptococosis, pasteurelosis, actinobacilosis, fiebre porcina
africana; dermatitis porcina, sindrome nefropatico, enfermedad hemolitica del recién nacido,
envenenamiento por cumarina, purpura trombocitopenica, enterotoxicosis,
campilobacteriosis, disenteria, enfermedad de Aujeszky, infecciones por el virus
encefalomiocarditos, sindromes porcinos reproductivos y respiratorios, parvovirus,
encefalomielitis viral, enfermedades congénitas con Pestivirus como diarrea viral bovina o
enfermedad de las fronteras (Bojorquez., 2000).
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Vigilancia epidemioldgica en México.

México ha implementado una estrategia de erradicacion contra la Fiebre Porcina Clasica
(FPC) por mas de tres décadas, logrando erradicar la enfermedad y obtener el estatus
sanitario de libre en 2009 mediante regionalizacion. La estrategia original se basaba en llevar
a cabo la vigilancia epidemioldgica mediante técnicas seroldgicas, histopatoldgicas y
aislamiento viral.

Las técnicas diagnésticas utilizadas para la vigilancia epidemioldogica son ELISA IDDEX,
Inmunoperoxidasa, Virus Seroneutralizacion y RT-PCR punto final y tiempo real. La férmula
utilizada para calcular el tamafio de muestra es la presencia y ausencia de Cannon y Roe
modificada. Los datos colectados en la vigilancia epidemioldégica son procesados en la
plataforma electronica del Sistema Nacional de Vigilancia epidemiolégica SIGE-SIVE y se
utilizan como herramientas complementarias el programa Epi Z y Open Epi. Asi mismo, para
lograr la unanimidad en el criterio para la vigilancia epidemioldgica se utilizan los protocolos
establecidos en la Guia Rapida para la Vigilancia e Investigaciéon Epidemiologica de Fiebre
Porcina Clasica.

Para la estimacion del tamafo de muestra se utiliza un esquema multietapico de muestreo, el
cual se calcula utilizando como unidad epidemiolégica la poblacién porcicola del pais y
estratificandola por estado proporcionalmente a la poblaciéon porcina del estado, a su vez el
muestreo se dirige las poblaciones de riesgo.

2.2.7 Toma de muestras.

En nuestro medio, el diagndstico de las causas de enfermedad o muerte que afectan a las
diferentes especies animales es fundamental para la aplicacion de medidas terapéuticas y de
control. La capacidad de un laboratorio para confirmar la sospecha de una enfermedad esta
relacionada directamente con la calidad de las muestras remitidas para el diagnoéstico.

Para la recoleccion de muestras es necesario trabajar asépticamente, utilizar material limpio
y seco, el tiempo entre la obtencidon de la muestra y su llegada al laboratorio no debe
extenderse mas de 24 horas (Adriazola., 1994).

2.2.7.1 Muestra de sangre.

La posicion adecuada y sujecidn efectiva del animal sobre bases humanitarias, son
esenciales para el muestreo exitoso y para minimizar la necesidad del esfuerzo fisico
humano. El método de sujecion de los porcinos dependera de la edad de los animales,
pudiendo utilizar un lazatrompas o emplear solamente la sujecion manual. Durante la toma
de muestra, recuerde que el bisel de la aguja no debera ser colocado hacia abajo pues
imposibilita el paso de la sangre. El area de puncion debe estar limpia, el sitio propicio para la
toma de muestra es la vena yugular (otras opciones pueden ser la vena cava o la vena
auricular) utilizando agujas calibre 19-21(Hilario, et al., 2003).
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n 1.- Imagen 2.-

En porcicultura tecnificada, los animales seleccionados deben ser identificados para ser
reconocidos en caso de obtener diagnostico de laboratorio positivo y necesiten ser
muestreados como seguimiento epidemioldgico. La identificacion puede ser efectuada
mediante aretes o utilizando crayones marcadores.

Para la extraccion de sangre se debe de utilizar preferentemente el sistema de tubos de
vidrio al vacio (tipo vacutainer con tapén rojo sin anticoagulante), ya que por ser un sistema
cerrado, presenta mayor garantia en cuanto a asepsia y preservacion de las muestras.
También pueden ser utilizadas jeringas estériles de 10 ml, en este caso, es necesario verter
la sangre en tubos limpios y estériles, manejando los materiales adecuadamente para evitar
la lisis de eritrocitos. Con lo anterior, se permite la obtencion de sueros color amarillo, sin
particulas en suspensién, inodoros y translucidos.

Cada tubo debe ser identificado y refrigerado, para su envid, la identificacion debe ser
realizada utilizando etiquetas adhesivas y marcadores o plumones con tinta indeleble.

2.2.7.2 Muestras de 6rganos.

Los organos utilizados para el diagnostico de Fiebre Porcina Clasica son: tonsilas palatinas
(completas), nddulo linfatico parotideo, nddulo linfatico mandibular, ndédulo linfatico
mesentérico, rindn, bazo (2 cm de largo por 1 cm de ancho) y valvula ileo-cecal (Adriazola.,
1994).

Los o6rganos utilizados para el diagnostico de Enfermedad de Aujeszky son: tonsilas,
enceéfalo, pulmon, higado, bazo y semen (Adriazola., 1994).

Los o6rganos deben ser enviados en bolsas de plastico, previamente identificados con
marcador o plumoén de tinta permanente. Para la adecuada recoleccién, conservacion y envio
de las muestras, es indispensable tener presente que toda muestra debe ser remitida
perfectamente identificada y con el formato de envidé completamente requisitado en la caja
utilizada para su remisién. No seran procesadas muestras que no cumplan con esta
condicion.

Toda muestra tomada para vigilancia epidemiolégica de Fiebre Porcina Clasica y
Enfermedad de Aujeszky debera ser enviada junto con el formulario generado para tal fin.
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2.8 Empaque y envié de muestras.

Considerando que las muestras bilégicas son potencialmente infecciosas, el personal oficial
sera responsable de su transporte hacia los diferentes laboratorios de diagnéstico. Para el
envié de muestras se debe realizar lo siguiente.

1. Como medio de conservacion se utilizara la refrigeracion, con hielo natural,
hielo seco o gel refrigerante (este ultimo es el mas recomendable).

2. La totalidad de las muestras recolectadas deben enviarse utilizando un sistema
de empaque en doble caja:

La caja interna debe de ser de un material aislante de temperatura
externa, siendo las mas recomendadas las cajas de espuma de
poliestireno expandido por su bajo peso y facil manipulacion. En la parte
superior de la caja debe colocarse una etiqueta que indique el remitente
y el destinatario.

Las muestras deberan ser identificadas y enviadas en recipientes
individuales, entre cada recipiente que contenga las muestras, se coloca
un material para amortiguar los golpes, para mantener fijas las muestras
y absorba la humedad (especialmente cuando se utiliza hielo natural o
hielo seco como refrigerante). Una vez introducidas las muestras
(identificadas y protegidas), se coloca el material refrigerante
(preferentemente gel refrigerante).

Una vez que se han colocado las muestras y los refrigerantes se
procede a cerrar herméticamente la caja.

El formato de informacion debe acompafar a las muestras, debe ser
colocado en un sobre y con una funda plastica para protegerlo, el sobre
debe colocarse entre la caja interna y la caja externa.

La caja externa se cierra de tal manera que todas las esquinas y/o tapas
queden selladas con cinta adhesiva (aumenta la resistencia del
recipiente y garantiza el aislamiento de las muestras).

Si las condiciones lo permiten, envolver la caja externa con papel
empaque, sellar con cinta adhesiva y colocar con letra grande y clara
MANEJESE CON CUIDADO MATERIAL BIOLOGICO REFRIGERADO.
Colocar nuevamente una etiqueta auto adherible o para ser pegada con
lapiz adhesivo o pegamento en la parte superior de la caja con la
identificacion del remitente y el destinatario.

Todos los laboratorios de la Comision México Estados Unidos para la
Prevencion de la Fiebre Aftosa y otras Enfermedades Exoéticas (CPA),
cuenta con lineamientos especificos sobre bioseguridad que incluye el
paso de los empaques a través de una exclusa o puerta especial,
evitando contaminacion de otras areas, por lo cual el tamafo de los
empaques no debe exceder de 40 cm de alto X 40 cm de ancho X 85 cm
de largo (Adriazola., 1994).
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3. MATERIAL Y METODOS.

3.1 Localizacion geografica del Estado de Hidalgo.

El presente estudio fue realizado en las instalaciones del Comité de Fomento y Proteccion
Pecuaria del Estado de Hidalgo.

El estado de Hidalgo se ubica en la region centro-oriental de México. Con las coordenadas:
al norte, 21° 24’; al sur 19° 36’ de la latitud norte: al este, 97° 58’; al oeste, 99° 53’ de la
longitud oeste. Tiene una superficie de 20.846 Km2, por su tamafio ocupa el lugar 26 en la
Republica Mexicana, representando el 1.1% de la superficie del pais. Colinda al norte con los
estados de San Luis Potosi y Veracruz, al este con el estado de Puebla, al sur con los
estados de Tlaxcala y México y al oeste con el estado de Querétaro.

3.2 Sitio de muestreo.

Se llevd a cabo un estudio descriptivo transversal y prospectivo, en las Unidades
Productivas, Rastros Municipales y Puntos de Verificacion e Inspeccién Interna del Estado de
Hidalgo. Actualmente en el estado se cuenta con 311,265 cabezas de ganado porcino,
distribuidas en los 84 municipios que lo conforman.

Como inicio se realizd el presente estudio muestreando animales en traspatio, granjas
tecnificadas y rastros municipales, para la Enfermedad de Aujeszky y Fiebre Porcina Clasica,
en los municipios de Tepeji del Rio de Ocampo, Singuilucan, y Huichapan, Tula de Allende,
Ixmiquilpan y Atotonilco el Grande. En cuanto a la movilizacion de ganado porcino dentro del
estado, se controla con los Puntos de Verificacion e Inspeccidon Interna, de los cuales se
cuenta con 9 dentro del mismo.

3.3 Obtencién y procesamiento de muestras.

Se realizé el monitoreo serologico en unidades de produccidn tecnificadas y en traspatio,
seleccionando los animales al azar.

Para el método de la extracciéon de sangre se utilizd la sujecion correcta del animal, esta
depende del tamafio del mismo, para animales adultos se utilizd6 un lazatrompas y para los
lechones unicamente sujecion manual, la muestra se toma con un tubo al vacio extrayendo
3.5 a4 ml en la vena yugular del cerdo, puede ser de lado izquierdo o derecho.

Cada tubo se identificd utilizando etiquetas adhesivas y plumén, después de esto se
refrigeraron.

Las muestras se enviaron al laboratorio llamado Centro de Salud Animal de Pachuca, los
resultados tienen un periodo de espera de 12 dias, en caso de un positivo se toma una
segunda muestra, en el caso de estos animales se realiza una necropsia con las medidas
necesarias para la extraccién de 6rganos:
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Fiebre Porcina Clasica: tonsilas palatinas (completas), nddulo linfatico parotideo, nédulo
linfatico mandibular, nédulo linfatico mesentérico, rifidn, bazo (2 cm de largo por 1 cm de
ancho) y valvula ileo-cecal.

Enfermedad de Aujeszky: tonsilas, encéfalo, pulmon, higado, bazo y semen, y asi confirmar
el caso positivo.

Se empezo trabajando en el municipio de Tepeji del Rio de Ocampo en 8 comunidades en
granjas de traspatio, tecnificadas y el rastro municipal, realizandose 50 muestras en granjas
de traspatio y 56 en granjas tecnificadas y 25 en rastro, con un total de 131 muestras
realizadas en este municipio.

En el municipio de Singuilucan se realizaron un total de 142 muestras de las cuales 47 fueron
tomadas en granjas de traspatio, 78 en granjas tecnificadas y 17 en el rastro municipal.

En Huichapan tomaron 63 muestras en granjas de traspatio, 56 en granjas tecnificadas y 18
en el rastro municipal, dandonos un total de 137 muestras tomadas en este municipio.

Se empezd trabajando en el municipio de Tula de Allende en diferentes comunidades
realizandose un total de 74 muestras, 11 en granjas de traspatio, 42 en granjas tecnificadas y
22 en el rastro municipal.

En el municipio de Ixmiquilpan se realizaron 20 muestras en granjas de traspatio, 42 en
granjas tecnificadas y 16 muestras en el rastro municipal dando un total de 78 muestras
realizadas en este municipio.

En el municipio de Atotonilco el Grande se tomaron 100 muestras de las cuales 22 fueron en
el rastro municipal, 36 en granjas de traspatio y 42 en granjas tecnificadas.

3.4 PVI's

Se aplicaron las Normas Oficiales Mexicanas y otras disposiciones en materia de sanidad,
realizando las actividades de Inspeccion, Verificacion, Muestreo y actos de autoridad cuando
se detectaba incumplimiento de las disposiciones oficiales vigentes en consecuencia de los
animales que se movilizaron.

El Estado de Hidalgo cuenta con 9 puntos de verificacion e inspeccion interna, estos se
encuentran en:

Atotonilco el Grande: Carretera Federal 105 Pachuca-Tampico Km 38+000. Atotonilco El
Grande Hgo. Protege la zona de amortiguamiento en Tuberculosis Bovina, que comprenden
los municipios de Zacualtipan de Angeles, San Agustin Mezquititlan, Eloxochitlan y Meztitlan.
Donde se Inspeccionaron y se Verificaron 1,024 embarques.

Huichapan: “T” Portezuelo-Palmillas Km. 44+000 “El Cajon”, Huichapan, Hgo. Protege a la
Regién Centro del pais: Hidalgo, Puebla, Veracruz, D.F, Estado de México y Tlaxcala. Donde
se Inspeccionaron y Verificaron 3,034 embarques.
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Jacala: Carretera No. 85 Meéxico — Laredo tramo Pachuca-Cd. Valles, km. 169+400,
Cabecera Municipal, Jacala de Ledezma, Hgo. Protege la Region A en la Region Oriente del
Estado. Donde se Inspeccionaron y Verificaron 432 embarques.

Metepec: Carretera Metepec- Tulancingo. Desviacion a San Bartolo Tutotepec. Protege la
Region A1 que comprende los municipios de Huehuetla, San Bartolo Tutotepec y Tenango
de Doria. Donde se Inspeccionaron y Verificaron 678 embarques.

Molango: Carretera Pachuca-Tampico Km 88. San Agustin Metzquititlan, Hgo. Protege
directamente el ingreso a la Region A, que comprende 18 municipios del Estado. Donde se
Inspeccionaron y Verificaron 564 embarques.

Singuilucan: Km. 71+000 Autopista México — Tuxpan. Municipio Singuilucan, Hgo. Protege al
Estado de los Estados en menor Estatus Zoosanitario en Newcastle y Aujeszky. Donde se
Inspeccionaron y Verificaron 1,002 embarques.

Tepeji Del Rio: Km. 1 + 500, Carretera Interestatal Jilotepec-Corrales. Tepeji del Rio, Hgo.
Protege al Estado de los Estados en menor Estatus Zoosanitario en Newcastle y Aujeszky.
Donde se Inspeccionaron y Verificaron 1,986 embarques.

Tizayuca: Libramiento Vial Club Rotario casi esquina con Av. Juarez Sur Col. Héroes de
Nacozari. Tizayuca, Hgo. Protege al Estado de los Estados en menor Estatus Zoosanitario en
Newcastle y Aujeszky. Donde se Inspeccionaron y Verificaron 1,056 embarques.

Las Pilas: Carretera Federal 105 Pachuca-Tampico Km. 218 col. El Pintor Veracruz. Donde
se Inspeccionaron y Verificaron 1,027 embarques.
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4. RESULTADOS Y DISCUSION.

Para marzo del 2007 se declar6 al estado de Hidalgo libre de la enfermedad de Fiebre
Porcina Clasica y en Abril del 2009 se declaré libre de Enfermedad de Aujeszky ya que se
desarrollaron y ejecutaron acciones sanitarias para el diagnostico, control, erradicacion y
vigilancia epidemiolégica tanto activa como pasiva de estas enfermedades, mediante
muestreos epidemioldgicos realizados en el 100% de las granjas porcinas en produccion, asi
como en una muestra estadisticamente representativa de la porcicultura de traspatio, no
habiéndose detectado la presencia del agente etioldgico de estas enfermedades.

De este modo tomando en cuenta la gran importancia q tienen la Enfermedad de Aujeszky y
la Fiebre Porcina Clasica en los cerdos, debido a las pérdidas econdmicas que genera se
llevé a cabo este trabajo, arrojando los siguientes resultados.

TEPEJ| DEL RID DE OCAMPD =
Imagen 3.-
Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados
realizadas
Ojo de agua 6 6 0 Sin novedad
Atengo 7 7 0 Sin novedad
Melchor Ocampo 39 10 29 Sin novedad
Canoas 8 8 0 Sin novedad
Santiago 34 7 27 Sin novedad
Santa Maria 8 8 0 Sin novedad
La loma 4 4 0 Sin novedad
Total 106 50 56 0
Tabla 1.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 1,926 25 Sin novedad
Tabla 2.-
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SINGUILUCAN

Imagen 4.-

Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados

realizadas
El mirador 3 3 0 Sin novedad
Cuatro palos 5 5 0 Sin novedad
El varal 35 9 26 Sin novedad
La colmena 6 6 0 Sin novedad
El susto 36 13 23 Sin novedad
El cebadal 30 1 29 Sin novedad
Jalapilla 10 10 0 Sin novedad
Total 125 47 78 0
Tabla 3.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 1,060 17 Sin novedad
Tabla 4.-
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HUICHAPAN

Imagen 5.-

Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados

realizadas
Tagui 8 8 0 Sin novedad
Llano largo 25 9 16 Sin novedad
Pedregoso 9 9 0 Sin novedad
Taxqui 12 12 0 Sin novedad
La cruz 8 8 0 Sin novedad
El cajon 29 7 22 Sin novedad
El Carmen 28 10 18 Sin novedad
Total 119 63 56 0
Tabla 5.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 821 18 Sin novedad
Tabla 6.-
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TULA DE ALLENDE

Imagen 6.-

Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados
realizadas
Acoculco 2 2 0 Sin novedad
Benito Judrez 1 1 0 Sin novedad
El crestén 42 0 42 Sin novedad
San Lucas 2 2 0 Sin novedad
San Miguel 1 1 0 Sin novedad
El cerrito 3 3 0 Sin novedad
El ocote 1 2 0 Sin novedad
Total 52 11 42 Sin novedad
Tabla 7.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 862 22 Sin novedad
Tabla 8.-
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TERMMCLILPAN

Imagen 7.-
Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados
realizadas
Botenguedo 43 1 42 Sin novedad
El Nith 2 2 0 Sin novedad
San Nicolas 3 3 0 Sin novedad
La presa 3 3 0 Sin novedad
Los pinos 4 4 0 Sin novedad
El durazno 2 2 0 Sin novedad
Capula 5 5 0 Sin novedad
Total 62 20 42 0
Tabla 9.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 958 16 Sin novedad
Tabla 10.-
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ATOTOMILCO EL GRANDE =

Imagen 8.-

Comunidad Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados

realizadas
Agua limpia 5 5 0 Sin novedad
Cerro colorado 5 5 0 Sin novedad
Doiiana 3 3 0 Sin novedad
Cerro blanco 50 8 42 Sin novedad
El aguacate 6 6 0 Sin novedad
El naranjo 2 2 0 Sin novedad
Montecillos 7 7 0 Sin novedad
Total 78 36 42 0
Tabla 11.-
Rastros Total de cabezas Numero de muestras Resultados
De la region. 920 22 Sin novedad
Tabla 12.-

31




| RGO

LmaTin

1RO GRAFiS

PVI's

HGO 001 ATOTONILCO
HGO 002 HUICHAPAN
HGO 003 JACALA
HGO 004 METEPEC
HGO 005 MOLANGO
HGO 006 TEPEJ

HGO 007 TIZAYUCA

Y HGOD 008 SINGUILUCAN

HGO 009 LAS PILAS
HUEJUTLA

Imagen 9.-
PVI's Embarques inspeccionados y Retornos
verificados.

Huichapan 3,034 9

Tepeji del rio 1,986 15

Tizayuca 1,056 7

Singuilucan 1,002 11

Atotonilco 1,024 8

Huejutla 1,027 12

Molango 564 3

Metepec 678 5

Jacala 432 6

Total 10,803 76

Tabla 13.-
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Total de muestras realizadas Enero-Mayo

Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Rastros PVI's
10,803
Total 227 316 120 inspeccionados.
Resultados Sin novedad Sin novedad Sin novedad 76 retornos
Tabla 14.-
Registros de 5 afos atras.
Muestras en campo.
Ao Muestras G. Traspatio G. Tecnificadas Resultados
realizadas
2008 2,489 1,208 1,281 Sin novedad
2009 2,508 1,263 1,245 Sin novedad
2010 2,590 1,270 1,320 Sin novedad
2011 2,603 1,298 1,305 Sin novedad
2012 2,610 1,301 1,309 Sin novedad
Tabla 15.-
Rastros
Ao Total de cabezas Numero de muestras Resultados
2008 99,679 440 Sin novedad
2009 95,120 456 Sin novedad
2010 90,234 450 Sin novedad
2011 89,560 460 Sin novedad
2012 87,345 470 Sin novedad
Tabla 16.-
PVI's
Aiho Embarques inspeccionados y Retornos
verificados.
2008 38,760 216
2009 37,980 225
2010 40,034 235
2011 40,160 226
2012 40,567 229
Tabla 17.-

Se compararon los resultados obtenidos de las muestras en granjas de traspatio, granjas
tecnificadas, rastros municipales y los embarques inspeccionados durante los meses en que
se trabajoé (Enero-Mayo), con los registros que existen de Fiebre Porcina Clasica y la
Enfermedad de Aujeszky de 5 afos atras, y los resultados fueron que el estado de Hidalgo
esta libre de la Enfermedad de Aujeszky como se establecié en Abril del 2009, y también
libre de Fiebre Porcina Clasica como se establecié en Marzo del 2007.
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CONCLUSION

Al no detectarse el aislamiento de los agentes etiologicos de la Fiebre Porcina Clasica y de la
Enfermedad de Aujeszky y que la Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural,
Pesca y Alimentacion en coordinacion con el Gobierno Federal y con los Gobiernos
Estatales, asi como con los productores porcicolas del Estado, han desarrollado y ejecutado
acciones sanitarias para el diagnostico, control, erradicacion y vigilancia epidemiolégica tanto
activa como pasiva y estos resultados han sido evaluados de conformidad con los objetivos
que establecen las Normas oficiales de dichas enfermedades.

De acuerdo con los datos técnicos de las acciones sanitarias realizadas, se confirma que se
ha llevado a cabo una efectiva vigilancia epidemioldgica y actividades de prevencion y
control, mediante la toma de muestras de sueros y organos, procedentes de explotaciones
porcinas tecnificadas y de traspatio a nivel estatal, procesadas en laboratorios oficiales, sin
encontrarse evidencia virologica de estas enfermedades, situacion que confirma la ausencia
en el Estado de Hidalgo de los agentes etiolégicos de Fiebre Porcina Clasica y Enfermedad
de Aujeszky y esto favorece el libre comercio y acceso a mercados nacionales, tanto de
cerdos vivos como de productos y subproductos derivados del cerdo originarios del estado,
situacién que impacta positivamente en el fomento de la produccion porcicola estatal.
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