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Introduccion

La formacién del médico veterinario requiere una integracion entre el la teoria y la practica.
El acercamiento practico permite fortalecer los conocimientos adquiridos en la teoria y desarrollar
habilidades que facilitan la aplicacion en contextos reales, es por esto que la Universidad de
Pamplona establece la realizacion de pasantias, con la finalidad de articular la formacion
académica con el ejercicio profesional, fortaleciendo de esta forma la preparacion de los futuros

médicos veterinarios

En ese sentido, la pasantia profesional se desarrollo en la Estacion Agraria San Pablo de la
Universidad Nacional- sede Medellin, esta ubicada en la vereda El Tablazo — sector Tablacito-
Rionegro — Antioquia; se dedica a la produccion porcicola de ciclo completo. En esta explotacion
se afianzaron y profundizaron los conocimientos sobre la explotacion porcicola. Las actividades

mas importantes que se desarrollaron durante la pasantia fueron entre otras:

Actividades técnicas y sanitarias: - manejo sanitario del hato porcino: aplicacion de
vacunas, desparasitacion, toma de muestras para analisis clinicos. -diagndstico y tratamiento de
enfermedades: supervision de signos clinicos, apoyo en necropsias, administracion de
medicamentos. - control de bioseguridad: implementacion de protocolos para prevenir

enfermedades, desinfeccion de instalaciones y control de ingreso de personal.

Apoyo en reproduccion y genética: monitoreo de ciclos reproductivos: observacion de celo,
inseminacion artificial, seguimiento de gestaciones. - atencion de partos: asistencia en el
nacimiento de lechones, evaluacién de la viabilidad neonatal. - registro de datos reproductivos:

apoyo en la gestion de software o registros manuales para mejorar la eficiencia reproductiva.
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Interaccion profesional: - trabajo en equipo con médicos veterinarios, zootecnistas y
operarios: aprender sobre liderazgo, comunicacion y resolucion de problemas en campo. - relacion

con proveedores y clientes: conocer el entorno comercial de la produccion porcina.

Estas experiencias no solo fortalecieron las habilidades clinicas y técnicas como estudiante,

sino que también me prepararon para enfrentar los desafios reales del sector agropecuario.

Este documento tiene como objetivo mostrar el desarrollo de pasantias en una produccion

porcicola de ciclo completo.

Descripcion del sitio

La Estacion Agraria San Pablo se encuentra ubicada en la vereda Tablacito del municipio
de Rionegro en el Oriente Antioquefio, esté situada a una altura de 2.100 metros sobre el nivel mar,
con una temperatura promedio de 15 °C, cuenta con una extension de terreno de 27.5 hectéreas la

cual es propiedad de la Universidad Nacional Sede Medellin

Cuenta con diferentes sistemas y areas para el desarrollo de actividades productivas, los
cuales son, produccidon avicola, produccion porcicola, planta de concentrado, laboratorio de
reproduccion. La estacion se encuentra a cargo del Zootecnista Otoniel de Jesus Ciro Cano y el

area de porcicultura estd a cargo de Luis Gonzalo Ortiz Ramirez y Cristidn Camilo Ortiz Rojas.

La producciéon porcicola cuenta con un sistema completo que estd conformado por
diferentes areas de manejo como lo son: 1- Destete, en el cual se encuentran las hembras que salen
de lactancia o las hembras que repiten el celo y seran proximas a la inseminacion. 2- Gestacion,
donde se ubican las hembras que tiene prefiez confirmada y donde se hace el monitoreo, también
se encuentran los machos y el area de eyaculacion. - 3- Lactancia, es el 4rea donde ingresan las

hembras que estan proximas al parto, después de iniciado el primer parto se cumple un ciclo de 21
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dias para realizar el destete sin importar si las demds cerdas comenzaron con 1 o 2 dias de
diferencias. 4- Precebo, donde ingresan los lechones destetados donde pasan un tiempo de 60 dias
hasta ser llevado al area de ceba y levante, es el drea donde el cerdo busca obtener ese peso
promedio de 110 Kg en un periodo de 120 a 150 dias, para ser llevados por la empresa de Colanta®

hacia las plantas de beneficio

Actividades desarrolladas
Durante la pasantia practica, se ejecutaron actividades relacionadas con el manejo sanitario,
reproductivo y productivo del sistema de produccion porcino, entre las cuales esta:

1.1. Bioseguridad y manejo de instalaciones

e Limpieza diaria de corrales, evitando en lo posible zonas himedas con la

remocion completa de las heces (limpieza en seco) (Figura 1).

e Lavado a presion de instalaciones pronta a ser ocupadas, totalmente
desinfectada con los productos aprobados como el amonio cuaternario para
desinfeccion mediante fumigacion y lavado con jabon neutro y DEGRASO®

(detergente alcalino-clorado liquido) (Figura 1).

1.2. Manejo sanitario y atencion en diferentes etapas productivas

e Apoyo diagnostico mediante evaluacion clinica, observacion de signos clinicos

relacionados con enfermedades de importancia productiva (Figura 1).

e Aplicacion de tratamientos terapéuticos con correctas técnicas de inyectologia

(Figura 1).
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Ejecucion de planes sanitarios estipulados buscando cumplir con los requisitos

de sanidad (Figura 1).

Realizacion de necropsias y apoyo en reconocimiento de lesiones

macroscopicas y relacion con las posibles causas de muerte.

1.3. Manejo animal y atencion en diferentes etapas productiva

Atencion de parto, asistencia a lechones neonatos y control de parametros de
importancia como la temperatura, (debe ser 26°C como minimo). Correcta

ingesta de calostro y aplastamientos (Figura 1).

Supervision y cuidado de lechones, cerdos en levante y cerdos en ceba,

garantizando bienestar y condiciones adecuadas.

Manejo en alimentacion diaria segun la etapa productiva y control de consumo

segln requerimiento productivo (Figura 1).

1.4. Reproduccion e inseminacion artificial

Apoyo en la ejecucion de protocolos de colecta seminal, incluyendo preparacion

del verraco y manejo en el traslado del mismo.

Evaluacion de calidad seminal, observacion de motilidad, coloracion y

volumen.

Apoyo en protocolos de sincronizacion con ayuda de ALTRESYN®

(Altrenogest) y protocolos de inseminacion.
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Actividades

Horas al dia: 7 horas

Horas por semana: 42 horas

Figura 1. Horas diarias dedicadas a cada actividad

Limpieza y Lavado Sanidad y Tratamiento ® Manejo de animales

m Alimentacion Registros Necropsias

Horas diarias dedicadas a cada actividad

Nota: La figura muestra la distribucion promedio de horas diarias dedicadas a cada
actividad y permite identificar que las actividades de sanidad y tratamientos y manejo animal que

requieren mayor tiempo (Grafico propio, 2025).
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Figura 2. Tiempo en porcentaje dedicado a las actividades semanales

ACTIVIDADES POR SEMANA
Registros Limpiezg::)/y lavado
15% ’

Sanidad y
tratamiento
25%
Alientacion
22%

Manejo animal
29%

Nota: Se evidencia que las actividades de menor tiempo a la semana son alimentacion y
limpieza, mostrando que la interaccion y el manejo de los animales es mayor (Grafica propia,

2025)
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Caso clinico:

Manejo epidemioldgico de un brote de la enfermedad de Glisser y su control pos-

infeccion en la Estacion Agraria San Pablo

Resumen

Se presentd un brote de la Enfermedad de Glésser (agente causal Glaesserella parasuis)
del cual se describe el manejo epidemiologico ocurrido en la Estacion Agraria San Pablo, en un
sistema de produccion de ciclo completo, con animales de la linea genética PIC 337. el objetivo
fue identificar las posibles causas que pudieron estar involucrada en el desarrollo del brote y
analizar las medidas que se implementaron para su manejo, control y diagnostico mediante la

recopilacion y sistematizacion de datos clinicos, registro sanitarios, necropsia e histopatologia.

El brote coincidié con la modificacion del protocolo de vacunacioén para Mycoplasma
hyorhi y circovirus porcino tipo 2, para los cuales se hizo unica aplicacion y no la dos como era
habitual. Esto llevo a una brecha en el desarrollo inmunitario y dejo puertas abierta a Glaesserella
parasuis, Los signos clinicos incluyeron fiebre, hiporexia, anorexia, claudicacion y postracion. En
la necropsia se observo, poliserositis fibrinosa, artritis, esplenomegalia y alteracion en otros

organos compatibles con la enfermedad.

El tratamiento con antibidticos y AINES, la restauracion del protocolo sanitario, el manejo
correcto de los procesos de bioseguridad y la aplicacion de vacuna contra Glaesserella parasuis,
permitieron la estabilizacion del microambiente del hato y la reduccion de la morbilidad. El estudio
de los serotipos y los protocolos para su contencioén fueron de vital importancia para tener una

inmunidad colectiva y efectiva.



Brote de Glésser en E.A San Pablo. 10

A lo largo de la practica se logrd identificar otros desencadenantes del brote
epidemioldgico, la exposicion prolongada a gases nocivos (amonio cuaternario y otras sustancias
quimicas) por fallas en el protocolo de aseo y por falta de capacitacion al personal y la alteracion
del plan sanitario en cuanto a la implementacion de nuevas vacunas. Lo anteriormente descrito
llevo a identificar los problemas de salubridad y vacunacion como causales del brote de la

enfermedad de Glésser.

Palabras clave: Bioseguridad, Brote, Enfermedad de Glédsser, Epidemiologia,

Glaesserella parasuis, Protocolo sanitario

Abstract

An outbreak of Glésser's disease (caused by Glaesserella parasuis) was reported, and the
epidemiological management of this outbreak is described. It occurred at the San Pablo
Agricultural Station in a complete production system with animals of the PIC 337 genetic line.
The objective was to identify the possible causes involved in the outbreak and to analyze the
measures implemented for its management, control, and diagnosis through the collection and
systematization of clinical data, health records, necropsy, and histopathology. The outbreak
coincided with a modification of the vaccination protocol for Mycoplasma hyorhi and porcine
circovirus type 2, for which only one application was given instead of the usual two. This led to a
gap in immune development and left the animals vulnerable to Glaesserella parasuis. Clinical signs
included fever, hyporexia, anorexia, lameness, and prostration. The necropsy revealed fibrinous
polyserositis, arthritis, splenomegaly, and alterations in other organs consistent with the disease.
Treatment with antibiotics and NSAIDs, restoration of the sanitary protocol, proper management

of biosecurity processes, and administration of the Glaesserella parasuis vaccine allowed for the
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stabilization of the herd's microenvironment and a reduction in morbidity. The study of serotypes

and the protocols for their containment were vital for achieving effective herd immunity.

Throughout the practice, other triggers of the epidemiological outbreak were identified,
including prolonged exposure to harmful gases (quaternary ammonium compounds and other
chemicals) due to failures in the cleaning protocol and a lack of staff training, as well as alterations
to the sanitary plan regarding the implementation of new vaccines. The above led to the
identification of sanitation and vaccination problems as the causes of the Glisser's disease

outbreak.

Keywords: Biosafety, Outbreak, Gldsser's disease, Epidemiology, Glaesserella parasuis,

Health protocol

Introduccion

La Enfermedad de Glédsser es una patologia causada por la bacteria Gram-negativa
Glaesserella parasuis (antes Haemophilus parasuis), es una enfermedad que es de gran
importancia en las producciones porcinas, la cual lleva a la presentacion de poliserositis fibrinosa,
artritis y meningitis, en algunos casos al destete, puede avanzar a una septicemia aguda. la
manifestaciones clinicas incluyen, fiebre, depresion, claudicacion y en casos no tratados puede
llevar a signos neuroldgicos, siendo la mayoria de las lesiones diagnosticadas post-mortem

(Macedo et al., 2021).

Desde el enfoque productivo y el manejo epidemioldgico, esta enfermedad es considerada
de gran impacto a nivel productivo, observandose menor ganancia de peso por alta conversion
alimentaria, mayor morbilidad y costes de tratamiento; asi como mayor mortalidad (Macedo et al.,

2021). Es de mayor aparicion en sistemas de produccion intensivos, Con alta densidad poblacional,



Brote de Gléasser en E.A San Pablo. 12

destete precoz, ingreso de animales sin previa cuarentena, o cualquier factor estresante; lo cual

puede desencadenar en un brote de esta enfermedad o de otras tales como (Mugabi et al., 2023).

El patdégeno Glaesserella parasuis, presenta distintos serovares con una virulencia
marcada, entre los cuales estan 5/12, 13, 7 y 4, que estan vinculados a las fases clinicas mas severas
(Mugabi et al., 2023). Para el diagnostico de la enfermedad se deben utilizar distintas herramientas,
la anamnesis, los hallazgos clinicos, necropsia, y la confirmacion por el aislamiento de la bacteria
o una prueba de PCR multiplex o LS-PCR especifica que permite la identificacion de la cepa y un
mejor abordaje (Schuwerk et al., 2020). Para el diagnodstico molecular se usa la PCR mediante la
cuantificacion de expresion del gen vtaA, el cual permite identificar caracteristico de la cepa

patégena (Macedo et al., 2021).

La resistencia antimicrobiana de la G. parasuis es uno de los mayores desafios al momento
de tratar la enfermedad, pues este fenomeno vario acorde al tipo de antibidtico e inadecuado uso
que haga del mismo cada explotacion (Gonzéalez-Ferndndez, et al., 2024). Es por eso que la
prevencion, fundamentada en un esquema de vacunacion apropiado, asi como la reduccion de
factores predisponentes son necesario para reducir la incidencia y el impacto productivo de la

enfermedad (Lin et al., 2025).

Dado el contexto, en el presente trabajo se expone un caso clinico de un brote de la
enfermedad de Glésser, Describiéndose las distintas presentaciones, control y manejo
epidemioldgico de la enfermedad; asi como el diagnosticos y protocolos preventivos de dicho

cuadro infeccioso.
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Revision bibliografica
La Enfermedad de Glédsser es una infeccion causada por Glaesserella parasuis (G.
parasuis)(Gonzalez-Fernandez, et al.,, 2024; Macedo et al., 2021; Mugabi et al., 2023). Dicho
agente es una bacteria Gramnegativa, pleomorfica, dependiente del factor V (nicotinamida adenina
dinucleotido, NDA) y pertenece a la familia Pasteurellaceae (Duan et al., 2025, Espindola et al.,
2019; Zhang et al., 2025). Es una bacteria heterogénea y existen al menos 15 serovares (SV 1 - 15)
clasificados en funcion de los antigenos capsulares de la bacteria (Duan et al., 2025; Espindola et

al., 2019; Zhu et al., 2021).

Afecta a los cerdos (Sus scrofa domesticus) (Duan et al., 2025) siendo mds comln en
lechones en la fase de destete (Silva, Michael, et al., 2023), comlinmente entre las 4 y 8 semanas
de edad (Gonzalez-Fernandez, et al., 2024; Mugabi et al., 2023; Wu et al., 2023); aunque puede
ocurrir de forma esporadica en cerdas mayores (Mugabi et al., 2023). En un estudio, la artritis y la
bronconeumonia por G. parasuis fueron estadisticamente mas altas en lechones de transicion
temprana y tardia (Silva, Michael, et al., 2023) y la meningitis por G. parasuis fue mas alta en

cerdos de lactancia y transicion (Silva et al., 2023)

La Enfermedad de Glésser es un sindrome sistémico caracterizado por una inflamacion
sistémica grave (Yang et al., 2024). Las principales manifestaciones patoldgicas son las
poliserositis fibrinopurulenta, artritis y meningitis (Duan et al., 2025; Gonzalez-Fernandez,
Mencia-Ares, et al., 2024; Macedo et al., 2021; Zhang et al., 2025), también se observan

frecuentemente sintomas de neumonia (Fu et al., 2020; Yang et al., 2024; Zhu et al., 2021)

G. parasuis es un patégeno porcino de prevalencia mundial (Duan et al., 2025; Fu et al.,

2020; Tassis et al., 2017) que se encuentra en granjas comerciales en todo el mundo, incluyendo
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regiones como Norteamérica (EE. UU, Canad4, México), Sudamérica (Chile, Perti, Brasil), Asia
(China, Taiwén), Europa (Espafia, Alemania)(Macedo et al., 2021; Mugabi et al., 2023; Silva et

al., 2022; Wu et al., 2023).

La expresion de la enfermedad por Glaesserella parasuis varia significativamente debido
a su naturaleza oportunista (Lin et al., 2025). Los brotes son frecuentemente asociados con cepas
virulentas (Prigol et al., 2022) y ocurren bajo ciertas circunstancias, en especial cuando hay estrés,
inmunosupresion (Duan et al., 2025; Yang et al., 2024; Zhu et al., 2021), manejo deficiente,
ventilacion deficiente (Duan et al., 2025; Macedo et al., 2021), destete temprano y el traslado de
animales pueden ser desencadenantes de la enfermedad Yang et al., 2024). La introduccion de
nuevas cepas de G. parasuis en una poblaciéon inmunolégicamente comprometida se presenta
originalmente por la mezcla de cerdos de diferentes origenes, siendo el flujo de animales un factor
predisponente clave para el desarrollo de la enfermedad (Espindola et al., 2019; Gonzalez-

Fernandez et al., 2024; Lin et al., 2025)

La presencia de coinfecciones con otros patdgenos respiratorios, especialmente virus, es
un factor de riesgo importante (Gonzalez-Fernandez, et al., 2024; Macedo et al., 2021; Mugabi et
al., 2023), como el Virus del Sindrome Reproductivo y Respiratorio Porcino (PRRSV) y el Virus
de la Influenza Aviar (IAV) que son agentes comunes co-detectados con la enfermedad por G.

parasuis (Silva, et al., 2023)

G. parasuis es un huésped comun del tracto respiratorio superior de los cerdos sanos (Duan
et al., 2025; Gonzalez-Fernandez, et al., 2024), cuya transmision se produce principalmente a
través de contacto directo con cerdos portadores o enfermos (Duan et al., 2025; Lin et al., 2025).

La colonizacion de los lechones puede ocurrir por transmision vertical o por contacto con la cerda
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durante el periodo de lactancia, asi como entre los cerdos en las fases de transicién o post-

destete(Silva et al., 2023).

La diseminacion de la enfermedad comienza con la colonizacion del tracto respiratorio
superior (nasal) (Gonzalez-Fernandez, et al., 2024; Macedo et al., 2021).En animales predispuestos
(estresados, inmunocomprometidos), las cepas virulentas se translocan al tracto respiratorio
inferior (pulmones), atraviesan la mucosa y el epitelio y entran en el torrente sanguineo (Duan et
al., 2025; Macedo et al., 2021; Yang et al., 2024). La diseminacion es hematdgena (Hattab et al.,
2022); una vez en el torrente sanguineo, la bacteria causa una infeccion sistémica (Yang et al.,
2024). G. parasuis afecta principalmente a las membras serosas (pericardio, pleura, peritoneo),
caracterizada por causar efusiones de exudado fibrinoso o supurativo (Hattab et al., 2022; Macedo
et al., 2021), en las articulaciones, causa artritis o sinovitis, llevando a inflamacién y cojera (Lin
etal., 2025; Macedo et al., 2021), en el sistema nervioso central, causando meningitis o encefalitis;
algunas cepas virulentas pueden invadir las células de la barrera hematoencefalica y causar

meningitis (Duan et al., 2025; Lin et al., 2025; Macedo et al., 2021).

Se asocia la presencia de G. parasuis con el desarrollo de bronconeumonia y una
vinculacion con el complejo respiratorio porcino (Gonzalez-Fernandez et al., 2024; Schuwerk et
al., 2020), donde la ruptura de la barrera epitelial es un mecanismo patogénico clave. Uno de sus
serotipos (serotipo 4) puede perturbar la integridad de la barrera epitelial traqueal porcina e inducir
una respuesta inflamatoria al activar las vias de sefializacion MAPK y NF-kB, facilitando la

translocacion bacteriana (Wang et al., 2021; Yang et al., 2024).

Los signos clinicos varian dependiendo de la etapa de produccion del cerdo, la cepa y la
coinfeccion (Fiers et al.,, 2024); en los signos tipicos y tempranos tenemos el inicio de la

poliserositis que llega a ser subita (Hattab et al., 2022), la presentacion de signos sistémicos como
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fiebre, apatia y septicemia pueden llevar a una muerte aguda. En los signos musculoesqueléticos
se presenta la inflamacion de las articulaciones, cojera y movimientos de pedaleo; y en los signos
respiratorios se presenta la respiracion abdominal, tos y disnea; en casos graves de infeccion los
lechones pueden mostrar, incoordinacién, postracion e incluso muerte subita (Gonzalez-
Fernandez, et al., 2024; Lin et al., 2025; Macedo et al., 2021; Mugabi et al., 2023; Prigol et al.,

2022).

Los signos de poliserositis y artritis causados por G. parasuis pueden ser similares a los
causados por otros patéogenos. Como en el caso de Mycoplasma hyorhinis, que conduce al
desarrollo de poliserositis, poliartritis (Hattab et al., 2022; Yang et al., 2025), y es una causa
importante de poliserositis en cerdos de transicion (Silva, et al., 2023). El Streptococcus suis,
puede causar meningitis, septicemia, artritis, endocarditis y neumonia (Feng et al., 2014; Hattab
et al., 2022; Silva, et al., 2023; Zhao et al., 2024). El Actinobacillus suis, lleva a que se desarrolle
bronconeumonia, pleuritis, poliserositis y muerte aguda, principalmente en cerdos de engorde y

finalizacion (Silva, et al., 2023).

El diagnostico preciso es crucial para implementar estrategias de control adecuadas
(Gonzélez-Fernandez, et al., 2024; Silva et al., 2022). La dificultad reside en que G. parasuis es
comensal del tracto respiratorio, por lo que la deteccion por si sola no implica enfermedad
(Gonzélez-Fernandez et al., 2024; Silva et al., 2023). Por lo cual el diagnostico clinico se basa en
el historial del hato, los signos clinicos (fiebre, cojera, signos nerviosos) y los hallazgos de
necropsia (poliserositis fibrinosa, artritis) (Espindola et al., 2019; Gonzalez-Fernandez et al.,
2024; Silva et al., 2022). Los métodos diagnésticos son cruciales para la confirmacion del agente
causal; el cultivo bacteriano debe realizarse a partir de sitios sistémicos con lesiones, como

liquido sinovial, liquido pericardio/pleura/peritoneo o cerebro (Espindola et al., 2019; Silva et
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al., 2022; Wu et al., 2023); sin embargo, el aislamiento por este método se dificulta si el animal
fue tratado antes con antimicrobianos (Silva et al., 2022). Los pulmones son frecuentemente
muestras sometidas, pero al albergar bacterias comensales, su uso debe darse con precaucion
(Silva et al., 2023). La prueba de PCR, se utiliza ampliamente para la deteccion de acidos
nucleicos y ha mostrado una alta tasa de deteccion (Silva et al., 2023). Se utilizan ensayos de
PCR para los Serotipado Moleculares, que analizan los locus en la capsula y clasifican los
serovares (Mugabi et al., 2023; Schuwerk et al., 2020; Silva et al., 2022; Wu et al., 2023), los
Patotipado (LS-PCR/Pathotyping-PCR), donde las LS-PCR, detectan la secuencia lider de los
genes vtaA (autotransportadores triméricos asociados a virulencia)(Macedo et al., 2021b;
Schuwerk et al., 2020) y el Pathotyping-PCR utiliza 10 genes del pangenoma para evaluar la
virulencia (Gonzalez-Fernandez et al., 2024; Schuwerk et al., 2020). La histologia es crucial para
ver lesiones compatibles (poliserositis fibrinopurulenta)(Gonzalez-Fernandez et al., 2024; Silva
et al., 2023), esto es esencial para diferenciar G. parasuis, de otras causas de poliserositis, artritis
y neumonia, esencialmente S. suis y M. hyorhinis utilizando PCR multiplex(Feng et al., 2014;

Gonzélez-Fernandez et al., 2024; Hattab et al., 2022).

La confirmacion de la Enfermedad de Glésser requiere una evaluacion integral,
aislamiento o deteccion por PCR de G. parasuis en sitios sistémicos (Silva et al., 2023), pues el
aislamiento o deteccion por si solo no indican la presencia de la enfermedad. La presencia de
lesiones compatibles verificadas por examen macroscopicas o histologico (Silva et al., 2022) y la
evaluacion de la historia clinica del animal afectado son algunos criterios para realizar la

confirmacion de la enfermedad (Silva, et al., 2023).

Los tratamientos se basan principalmente en la terapia de antibidtico (Gonzalez-

Fernandez et al., 2024; Silva et al., 2022). Los macrélidos son comunmente utilizados para
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controlar estas infecciones (Zhang et al., 2025). Sin embargo, debido al aumento de la resistencia
antimicrobiana, se requiere un uso prudente y responsable de los antimicrobianos (Gonzalez-
Fernandez et al., 2024; Mugabi et al., 2023; Silva et al., 2023). En ensayos de susceptibilidad se
observod una alta susceptibilidad de Ceftiofur y Florfenicol en aislamiento en Taiwan (Wu et al.,
2023) y un 100% de susceptibilidad a la Gentamicina en Brasil (Silva et al., 2022), alta
resistencia a Clindamicina y Tilosina en aislamientos de Espafia (Gonzalez-Fernandez et al.,

2024) y resistencia de tilosina, clindamicina y oxitetraciclina en Brasil (Silva et al., 2022).

El control eficaz requiere un enfoque multifacético y algunas medidas de prevencion, las
medidas clave incluyen, mejora de la bioseguridad y manejo, que busca reducir el estrés, mejorar
la ventilacioén y controlar el hacinamiento (Gonzéalez-Fernandez et al., 2024; Yang et al., 2024),
aclimatacion de las cerdas de remplazo, se busca reducir la carga bacteriana y mejorar la
inmunidad(Silva et al., 2023), control de coinfecciones virales, es de vital importancia establecer
programas de control viral efectivo, para minimizar el impacto de G. parasuis, ya que la

interaccion con virales potencia la enfermedad sistémica (Silva et al., 2023).

G. parasuis es un agente clave en las enfermedades bacterianas endémicas que causa
pérdidas econdmicas sustanciales en la industria porcina a nivel mundial, (Duan et al., 2025;
Gonzélez-Fernandez et al., 2024; Macedo et al., 2021) donde el impacto incluye, aumento en la
mortalidad y morbilidad (Gonzalez-Ferndndez et al., 2024; Macedo et al., 2021), reduccion del
rendimiento de crecimiento y la productividad (Lin et al., 2025; Macedo et al., 2021) aumento de
costos debido al uso de antibioticos. A diferencia de otros agentes patdogenos como S. suis, las
fuentes no identifican a G. parasuis como un patégeno zoondtico emergente o de gran

preocupacion para la salud publica.
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Las medidas profilaxis son, la implementacion de planes vacunales, (Mugabi et al.,
2023), se encuentran las que son vacunas con cepas comerciales, autovacuna y vacunas
subunidades (Prigol et al., 2022), la proteccion heterdloga es clave, pero se ve afectada por la
diversa serovariedad, que amerita la implementacion de vacunas subunidades, como la basada en
la proteina TbpB (proteina de union a transferrina B)(Prigol et al., 2022). para la produccion de
autovacunas o la evaluacioén de vacunas comerciales, es esencial la caracteristica precisa de las
cepas relevantes que causa la enfermedad en el flujo de produccion (Mugabi et al., 2023; Silva et
al., 2023). la vacunacion de las cerdas modula la inmunidad de los lechones mediante la
regulacion y la trasferencia de anticuerpo que reaccionan ante el patdgeno (Gonzéalez-Fernandez,

Mencia-Ares, Garcia-Iglesias, Petrocchi-Rilo, Miguélez-Pérez, Perello-Jiménez, et al., 2024).

Resena de animales afectados

e Especies: Porcino

e Raza: PIC 337 (Large White x Landrace)

e (Cantidad de animales afectados: 12

e Sexo: 5 (Hembras) 3 (Machos)

e Peso

e (30Kg) (36Kg) (60Kg) (70Kg) (60Kg) (60Kg) (56Kg) (44Kg)

e Estado productivo: ceba

e Procedencia: sistema de ciclo completo

e Muertes subitas: 4 animales sin registro
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Anamnesis

Durante la observacion de los diferentes lotes, se detecto la aparicion progresiva de
animales con signos respiratorios y sistémicos a lo largo de aproximadamente un mes, los signos
clinicos incluyeron tos improductiva, fiebre intermitente, disnea y en algunas situaciones paralisis
progresiva de los miembros posteriores. El registro sanitario indico la implementacion de cuatro
planes sanitarios en distintas etapas y momentos de los diferentes lotes, con la finalidad de unificar
la vacunacion de Mycoplasma hyopneumoniae y Circovirus Porcino tipo 2 en una sola dosis,
durante este periodo se registraron cuatro muertes subitas, a los animales fallecidos se les realizo
necropsia completa, Tomdndose muestras de distintos 6rganos como, corazon, pulmoén, bazo,

intestino para el diagnostico histopatologico del brote infeccioso

Examen poblacional

e Animales examinados: 8

e Temperatura: en los distintos animales se encontraba sobre 38.5 °C y 40.5°C

e Frecuencia cardiaca de 130 — 140 Ipm

e Frecuencia respiratoria: 35 — 40 rpm

e Disnea marcada en la evolucion de los distintos pacientes

e (Cojera de miembros e inmovilidad posteriores

e Postracion y letargia

e Inicios de hiporexia y anorexia posterior



Brote de Gléasser en E.A San Pablo. 21

Hallazgos clinicos

Durante la necropsia se observaron multiples lesiones compatibles con procesos
inflamatorios sistémicos y septicemia. Estas alteraciones suelen presentarse debido a la
diseminacion hematdgena de agentes infecciosos, el compromiso del sistema inmune y la
progresion de inflamacion serosa y parenquimatosa en varios 6rganos, lo cual genera cuadros de

poliserositis, afectacion pulmonar, lesiones vasculares y compromiso articular.

Durante la inspeccion de la cavidad abdominal se evidencid poliserositis fibrinosa (figura
3), caracterizada por la acumulacion de fibrina sobre superficies serosas como el peritoneo y la

pleura, un hallazgo particular en cuadros septicémicos.

Figura 3. Poliserositis fibrinosa en cavidad abdominal

Nota: Se observa un marcado depdsito de fibrina blanquecina que cubre la superficie serosa
de los 6rganos abdominales. Este hallazgo se asocia a procesos inflamatorios agudos de origen

infeccioso (Foto propia, 2025).
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De forma simultidnea se observo pericarditis fibrinosa (figura 4), evidenciada por depodsitos
de fibrina en el pericardio que ocasiona un aspecto rugoso y filamentoso, estas lesiones suelen

observarse cuando se dan procesos septicémicos avanzados.

Figura 4. Pericarditis fibrinosa aguda

Nota: Se observa el pericardio abierto, revelando abundante filamento y placas de fibrina
adherida al epicardio, formando un exudado fibrinoso caracteristico de una pericarditis fibrinosa
aguda. Esta lesion se puede asociar a una respuesta inmune ante una septicemia provocando

depositos de fibrina en la serosa del corazon (Foto propia, 2025).

En la cavidad abdominal se identifico la presencia de un liquido amarillento (figura 5), que
se asocia a un exudado seroso o serofibrinoso relacionado con peritonitis, se puede asociar a

procesos sépticos o translocaciones bacterianas.
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Figura 5. Liquido seroso amarillento en cavidad abdominal

Nota: Se aprecia acumulacion de liquido seroso amarillento entre las asas intestinales,
hallazgo que se puede asociar con un proceso inflamatorio en cavidad abdominal, como sucede en

cuadros de poliserositis (Foto propia, 2025).

A nivel toracico, los pulmones presentan congestion severa, bordes friables y areas de
necrosis posiblemente de licuefaccion (figura 6). Estos cambios se pueden vincular a un
compromiso pulmonar grave, generalmente asociado a dafio vascular, hipoxia tisular y

proliferacion bacteriana dentro del parénquima.
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Figura 6. Congestion pulmonar severa con areas de necrosis

Nota: Se observa parénquima pulmonar intensamente congestionada con zonas focales de
necrosis y hemorragia, hallazgos que se pueden asociar a un proceso de neumonia aguda (Foto

propia, 2025).

El bazo mostro una esplenomegalia y focos de infartos (figura 7), evidenciamos como areas

palidas y necroticas asociadas a congestion severa o hiperactividad del sistema inmune.
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Figura 7. Hipertrofia y congestion severa del bazo (esplenomegalia)

Nota: El bazo se observa aumentado de tamafio, de consistencia firme y con marcada
congestion, hallazgo que se puede asociar a respuestas agudas del sistema inmune (Foto propia,

2025).

Asimismo, se identificaron lesiones en porciones del mesenterio (figura 8), caracteristica

de focos de vasculitis o se puede asociar por diseminacion de bacteria por via hematdgena.
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Figura 8. Congestion marcada en asas intestinales.
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Nota: se observa asas con vasos mesentéricos intensamente extasiados y serosas himedas,
alteracion compatible con compromiso vascular local, posiblemente asociado a procesos

inflamatorios (serositis) (Foto propia, 2025).

A nivel renal se observan glomérulos reactivos asociado a un incremento de la filtracion
(figura 9), lo que se asocia a la respuesta del rifion a toxinas bacterianas o a una inflamacion aguda

persistente.
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Figura 9. Rifion con glomérulos reactivos y congestion marcada.

Nota: se observa congestiona nivel del parénquima y una actividad aumentada de los
glomérulos visibles, estas alteraciones se pueden asociar a un aumento de la filtracion (Foto propia,

2025).

En la articulacion fémurotibiorotuliana se observo un material purulento (figura 10), lo cual
se puede asociar con un proceso de artritis séptica por lo cual se asocia al ingreso de un agente

bacteriano por via sanguinea.



Brote de Glésser en E.A San Pablo. 28

Figura 10. Articulacion con exudado purulento.

Nota: Cavidad articular con material blanquecino y himedo compatible con exudada
purulento. Hallazgo que se relaciona con artritis séptica asociado a diseminacioén bacteriana por

via hematogena (Foto propia, 2025).

Finalmente, se detecto una ligera perdida de los cornetes nasales (figura 11), lesiones que
se pueden asociar a exposiciones prologadas de agentes quimicos o a lesiones causadas por
patoégenos oportunistas como Bordetella bronchiseptica o Pasteurella multocida llevando a la

rinitis atrofica.
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Figura 11. Cornetes nasales con rinitis atrodfica.

Nota: Se evidencia la reduccion de los cornetes nasales y areas hemorragicas, compatibles
con un proceso atrofico cronico. Estos hallazgos se pueden asociar a irritaciones sostenidas o

infecciones de curso prolongado (Foto propia, 2025).
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Lista de problemas

e Fiebre
e Disnea
e Tos

e Anorexia

e Artritis

Diagnostico presuntivo

e Enfermedad de Glisser (Glaesserella parasuis)

Diagnosticos diferenciales

e PRRS (Sindrome Reproductivo y Respiratorio Porcino)

El agente causal es un virus ARN monocatenario positivo presenta una alta variabilidad
genética y causa una dificultad al momento de su manejo y facilita su mutacidon a nuevas variantes,
presenta multiples proteinas estructurales como lo es la GP5 y una intervencion en la entrada viral
y un gran papel en la respuesta inmunitaria del hospedero (Fiers et al., 2024). El agente causal
tiene un tropismo por los macrofagos alveolares, por lo cual se da una replicacion en tejido
pulmonar y contribuye con la presentacion de una inmunosupresion que es caracteristica del
desarrollo de la enfermedad y presenta un desequilibrio que permite el crecimiento de agentes

oportunistas y la presentacion de otras enfermedades (Done et al., 1996)

En las hembras gestantes hay una afectacion directa de los fetos (lechones si ya nacieron),

causa falla reproductiva severas, abortos, mortinatos, lechones débiles al nacer o momificados. En
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animales jovenes o en etapa de engorde, se presenta neumonia intersticial, disnea y retraso en el
crecimiento (Fiers et al., 2024). El agente se trasmite mediante secreciones respiratorias, semen,
placenta, fomites o contacto directo y permanecer en animales recuperados y comprometer la

bioseguridad del hato (Done et al., 1996)

e Streptococcus suis

Es una bacteria Gram-positiva encapsulada que presenta una alta variabilidad de 35
serotipos donde el serotipo 2 es el mas comtn de aislar en humanos como en cerdos infectados.
Esté presente de forma natura en el tracto respiratorio superior del cerdo y actia como comensal
0 como un patogeno oportunista (Feng et al., 2014). En los cerdos causa principalmente meningitis,
artritis, septicemia, neumonia y endocarditis. Dada su envoltura y algunas proteinas se da una
diseminacion marcada a tejidos profundos y genera una pérdida productiva significativa (Zhao et

al., 2024)

En humanos es un agente zoono6tico de gran importancia, dada su capacidad de virulencia
al atravesar la barrera hematoencefalica e inducir a una inflamacion severa, meningitis, shock

séptico, pérdida de audicion permanente y afectar negativa a tejidos linfoides (Pan et al., 2025)

e Mycoplasma hyorhi

Mycoplasma hyorhi es una bacteria sin pared celular, que pertenece al género micoplasma,
con una mayor afinidad por el tracto respiratorio superior del cerdo. La falta de pared celular la
hace resistente a antibidticos B-lactamicos y le otorga flexibilidad para invadir tejidos (Wanjiru

Maingi et al., 2014).
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Aunque se encuentran en el tracto respiratorio superior del cerdo, se ha convertido en un
agente patogeno de alta relevancia, en particular en sistemas de produccion con estrés ambiental o
coinfecciones, en donde es responsable de la presentacion de, poliserositis, pleuritis, pericarditis y

otitis Haga clic o pulse aqui para escribir texto. (Yang et al., 2025)

La trasmision se da por contacto directo, aerosoles y posiblemente por vectores mecanicos.
La deteccion mediante PCR especifica y mediante cultivos son de gran importancia para una
correcto ahilamiento y deteccion del patdgeno (Wanjiru Maingi et al., 2014). Los estudios reportan
una amplia distribucion de este agente y un importante potencial de impacto sanitario. Asimismo,
se han identificado cepas con variaciones significativas en su virulencia, lo que explicaria por qué
en algunos casos la enfermedad se manifiesta de forma subclinica, mientras que en otros progresa

hacia cuadros severos caracterizados por serositis.(Yang et al., 2025)

Planes diagndsticos

Se realiz6 un examen histopatoldgico donde se observaron los siguientes cambios

e Descripcion microscopica:

Lamina 25354, 13 cortes de tejido entre pulmon, linfonodo, bazo, rifién, cerebro, corazon
e higado. « Pulmén: (3 cortes): se observaron microtrombos (1/3). En el espacio alveolar se
evidencidé exudado severo multifocal de neutréfilos, macrofagos, detritos celulares y células
esfaceladas (1/3). Se present6 atelectasia leve multifocal. Se observo apariencia solida (2/3). En
las vias aéreas se evidencid exudado similar al descrito en el espacio alveolar. En la pleura se
observaron focos y observd engrosamiento severo por deposito de tejido conectivo maduro,
fibroblastos reactivos, macréfagos y, en la superficie, fibrina (1/3). Se presenté engrosamiento

severo difuso por exudado de neutréfilos y fibrina (1/3). En los septos se observo engrosamiento
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leve multifocal por infiltrado de macrofagos y neutréfilos (3/3). Se evidencid congestion leve
multifocal (1/3). Linfonodo: se observo reactivo con formacion de foliculos linfoides secundarios.
En corteza y médula se presento infiltrado severo multifocal de neutrofilos. Bazo (varios cortes):
en la pulpa blanca se observd deplecion linfoide moderada con reduccion de la poblacion de
linfocitos de la zona B y T. En la pulpa roja se evidenci6 reduccion severa de la poblacion de
eritrocitos. Higado: (varios cortes) en las sinusoides hepéticos se observo congestion severa
multifocal que se extendia desde la region centrolobulillar hasta la periportal. Ademas, los
hepatocitos, en multiples focos, presentaron cambios degenerativos leves con presencia de
abundante pigmento amorfo intracitoplasmatico. Rifién: (varios cortes), cerebro (varios cortes) y

corazon: no se observaron cambios histopatolégicos.

» Lamina 25354-1, 6 cortes de tejido entre intestino delgado y grueso. Intestino grueso: la
mucosa y las criptas, en multiples focos, se encontraron severamente distendidas con compresion
del tejido adyacente, areas de necrosis y exudado severo de neutréfilos, detritos celulares, material
proteinaceo amorfo y bacterias de morfologia cocoide. Ademas, se evidencié hiperplasia severa
de células caliciformes. En la ldmina propia se observo congestion leve multifocal. En la
submucosa se presentd congestion leve multifocal. En la superficie se observé exudado similar al
descrito anteriormente (pseudomembrana). Intestino delgado (duodeno, yeyuno e ileon): en el
duodeno, la mucosa y el epitelio de revestimiento presentaron cambios degenerativos severos, con
desprendimiento de la membrana basal y formacion de areas de erosion. Las vellosidades
mostraron atrofia severa difusa. En yeyuno e ileon se observé atrofia severa difusa de las

vellosidades. Las placas de Peyer se evidenciaron reactivas.

 Diagnostico presuntivo: Los hallazgos histopatoldgicos evaluados indicaron procesos

infecciosos de origen bacteriano, sustentados en la presencia de exudado supurativo, fibrina, areas
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de necrosis, microtrombos, pseudomembranas y la visualizacion de bacterias cocoides en los
tejidos afectados. Estas lesiones, distribuidas en pulmon, linfonodo, bazo, higado e intestino,
correspondieron a procesos inflamatorios agudos y severos asociados a infeccion bacteriana, A

continuacion, se describieron los diagnosticos morfologicos:

Colitis necrotica supurativa severa multifocal aguda, caracterizada por una criptitis
necrotica supurativa y formacion de una pseudomembrana. La infeccion fue de tipo bacteriano por
enterobacterias; se sugirié considerar Salmonella spp. Basado en los hallazgos, se recomendé

realizar pruebas diagnosticas microbioldgicas para guiar el diagndstico.

El pulmén presentd dos patrones neumoOnicos conjuntos. El primero y mas severo
correspondid a una Pleurobronconeumonia fibrinosupurativa severa multifocal aguda con
presencia de microtrombos. de acuerdo a las caracteristicas del cuadro infeccioso y a de las
lesiones, posiblemente el origen se de tipo bacteriano; se sugirié considerar Glaesserella parasuis
o Streptococcus spp. Se recomendo realizar pruebas diagnosticas microbioldgicas para guiar el
diagnostico. El segundo patrén neumonico correspondi6 a una neumonia intersticial mononuclear

leve multifocal, de tipo viral; se sugirié considerar el virus de Circovirus porcino.

Linfadenitis supurativa severa multifocal, cuyos hallazgos sugirieron una infeccion

bacteriana sistémica.

Los hallazgos en el bazo sugirieron inmunosupresion, evidenciada en la deplecion linfoide

descrita; ademas, los hallazgos de la pulpa roja indicaron posiblemente un proceso anémico.

Hepatosis leve multifocal, que pudo estar relacionada con procesos hipoxicos.

Las lesiones en el intestino delgado pudieron ser consecuencia de periodos prolongados de

ayuno.
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Las descripciones histopatoldgicas permitieron identificar un proceso bacteriano infeccioso
sistémico, con lesiones respiratorias y serosas que fueron compatibles con agente fibrinogénicos
como Glaesserella parasuis'y Streptococcus suis, la distribucion de las lesiones, los signos clinicos
del brote y lo reportado en la literatura permitieron considerar la enfermedad de Gldsser como un
diagnostico diferencial relevante, sin embargo, la ausencia de pruebas complementarias (cultivo,
PCR o aislamiento) impidié la confirmaciéon de este agente. Por ello, el diagnostico quedd
sustentado exclusivamente en los hallazgos histologicos y el comportamiento clinico del brote y

su evolucion.

Aproximacion terapéutica

El manejo de los animales se realizo con antibidtico como la tulatromicina (Neumoxin®),
aplicacion de 1ml/40Kg via IM, en dosis Unica y aplicacion de un AINEs Flunixin Meglumine
(Finadyne®) a dosis de 2.2 mg/ kg cada 12 horas, también se utilizo dosis de Meloxicam 0.4

mg/Kg via IM cada 24 horas, para el manejo del dolor, la fiebre y la inflamacion,

También se realizdo modificacion del plan sanitario donde venia segln la edad que es

e Hembras lactantes: 7 dias posparto para inmunidad pasiva de la madre a los
lechones, aplicacion de Triple (Erysipelothrix rhusiopathiae, parvovirus porcino y

Leptospirosis)

e (léasser: 7 dias y 20 dias después de nacidos, esta se comenzo6 a aplicar después del

brote, anteriormente no se aplicaba

e Mycoplasma: 14 dias y 28 dias de nacidos

e Circovirus: 28 dias de nacido
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e Dia 40 de nacido: se desparasita con Doramectina 1ml/ 33Kg y se coloca la chapeta

en oreja derecha del animal

Discusion

La presentacion clinica y patologica observada en los distintos animales evaluados
coinciden ampliamente con los patrones descritos para la Enfermedad de Glasser. Segun Macedo
et al., (2021), la poliserositis fibrinosa, la pleuritis y la pericarditis son lesiones cardinales del
proceso infeccioso, lo cual se relaciona con la poliserositis fibrinosa generalizada, el exudado
pleural y la pericarditis que se hallaron durante las necropsias realizadas. Wu et al (2023); Yang et
al. (2024) mencionan que la presencia de signos respiratorios y sistémicos junto con el desarrollo
de artritis, se correlacionan presencia de cepas altamente virulentas que llevan a proceso

septicémicos, la artritis séptica presente durante la necropsia, se vincula a la alteracion anterior.

En relacion con las alteraciones que pudieron incrementar la severidad del brote, los
hallazgos de inmunosupresiéon como la deplecion linfoide y una posible sinergia con agentes
virales, son elementos relevantes. Tassis et al(2017) explica que el circovirus porcino tipo 2 es
capaz de generar una inmunodeficiencia marcada dejando predispuesto al hospedero a infecciones
bacterianas comun mente relacionadas a G. parasuis, esto esta asociado a la neumonia intersticial
mononuclear compatible con agentes virales encontrada en la histopatologia; de igual forma
Gonzélez-Fernandez (2024) resalta que las cepas virulentas de Glaesserella parasuis pueden
producir septicemia con compromiso multiorganico, que se relaciona con los hallazgos
histopatologicos de microtrombos, linfadenitis supurativa y deplecion linfoide marcada en

distintos 6rganos como bazo y pulmon.
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La transicion hacia una vacuna de dosis unica pudo dejar una brecha inmunitaria temporal
que, junto a una exposicion a sustancias nocivas, comprometieron la inmunidad frente a G.
parasuis, la cual es de origen humoral y se trata por medio de un protocolo de vacunacion; en
donde interrupciones o cambios en el mismo, pueden reducir, pueden reducir la proteccion,
especialmente en animales jovenes (Zhu et al., 2021). En la estacion se pudo evidenciar un periodo
donde los lechones estaban sometidos a estimulos que aumentaron su susceptibilidad a desarrollar

la enfermedad, lo cual coincide por lo descrito anteriormente.

La fumigacion constante con agentes desinfectantes y la exposicion prolongada a
concentraciones elevadas de amonio pudieron comprometer la integridad del epitelio respiratorio.
Diversos estudios sefialan que irritantes quimicos y fallas en la ventilacion deterioran la mucosa
respiratoria; disminuyendo el aclaramiento mucociliar y facilitando la colonizacion bacteriana, lo
cual favorece a agentes sistémicos como Glaesserella parasuis (Prigol et al., 2022). Consecuente
con lo descrito previamente de lo evidenciado en la estacion, la suma del estrés quimico y

ambiental desencadeno un punto critico donde la respuesta inmune se vio alterada.

De igual manera, el remplazo del personal junto a cambios comportamentales de los
animales genera modificaciones repentinas en la rutina de manejo, alterando la manipulacion o el
horario de alimentacion que conduce a la liberacion de cortisol y reduce la eficiencia inmunitaria,

lo que amplifica la posibilidades de desarrollar la enfermedad (Done et al., 1996).

La interaccion entre el ambiente, el manejo y el estatus sanitario es clave para dar
explicacion a la severidad del brote. (Lin et al., 2025) menciona que G. parasuis es un comensal
hasta que condiciones predisponentes activan su virulencia; alta densidad de animales, falta de

ventilacion y deficiente en control de gases nocivos son algunos de los fatores clave. En el caso de
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la estacion aparentemente no habia una causa directa, pero si se tiene en cuenta las consecuencias

del mal manejo sanitario que se ha implementado y que condujeron a lo evidenciado.

Factores como el estrés quimico, el estrés psicosocial y las modificaciones del plan vacunal
concuerda con lo mencionado en distintas publicaciones, donde mencionan que la alteracion de
estos factores incrementa la susceptibilidad a la Enfermedad de Glédsser y favorecen la presentacion
de esta. (Macedo et al., 2021; Silva, Michael, et al., 2023). En ese sentido las acciones correctivas
deben enfocarse en disminuir estos factores predisponentes para asi evitar incidir nuevamente en

un brote y favorecer la estabilidad del sistema de produccion.

Conclusion

En conclusion, un manejo inadecuado de un plan sanitario puede romper el equilibrio
microambiental que caracteriza a las producciones porcinas bien establecidas. La aplicacion
excesiva de medidas de bioseguridad, como la fumigacién continua o el cambio continuo de
desinfectantes quimicos, puede generar estrés por exposicion repetida de sustancias quimicas y
alterar la funcién inmunitaria de los animales, de igual forma, la modificacion innecesaria de los
programas vacunales, pueden contribuir a que se desarrolle un desequilibrio inmunoldgico si se

llegan a presentar mas desencadenantes de estrés.

Es por esa razon que es indispensable que los operarios a cargo del control sanitario, reciban
una adecuada capacitacion, de manera que comprendan que la efectividad de un plan sanitario
depende de su correcta implementacion y no de la repeticion excesiva del mismo. Solo mediante
una aplicacion precisa y racional de los procedimientos se podra garantizar la estabilidad sanitaria

y prevenir fallas derivadas de intervenciones inadecuadas o desproporcionadas.
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