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ENFERMEDAD RESPIRATORIA BOVINA

Prof. Dr. R.C. Bartholomew

RESUMEN

El autor.. realiza una descripcidén esquematica de las principales -
enfermedades respiratorias de los bovinos

La enfermedad respiratoria bovina no es una simple entidad, sino un com
plejo de miltiples factores etioldgicos. Pueden ocurrir enfermedades por un
solo agente etioldgico pero mas comiinmente varios agentes infecciosos estin -
involucrados.

Esta discusidn delineard los principales puntos de los mis importantes -
agentes infecciosos.

Rinotraqueitis infecciosa bovina

La rinotraqueitis infecciosa bovina (IBR) es una enfermedad viral del -
ganado con diversas manifestaciones clinicas. Conocida principalmente como -
enfermedad respiratoria, IBR es considerada a veces como parte del complejo
de la enfermedad del embarque y del complejo de enfermedades de las mucosas.

El agente etioldgico es un herpes virus tipo 1.

Caracteristicas patoldgicas

1. Diversas manifestaciones clinicas en los bovinos.
Caracteristicas epidemiolégicas significativas del IBR

1. Frecuentes infecciones inaparentes.
2. Severa enfermedad generalizada en terneros altamente susceptibles.
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K.2 Prof. Dr. R. C. Bartholomew

3. La infeccidén latente puede sequir a la infeccién primaria.

4. Puede ocurrir recrudencia de los signos clinicos (raramente)

5. La expulsién del virus puede ocurrir en ausencia de signos clini-
cos.

Manifestaciones clinicas de la infeccidén por IBR en los bovinos

1. Formas respiratorias de la IBR.
1.1 Fiebre 104-107°F
Disnea respiratoria superior.
Profusa descarga nasal mds acuosa que purulenta; algunas veces con
tienen sangre.
Apetito reducido.
Depresidn
Corririento ocular,primero claro, luego purulento.
Respiracidén de boca abierta solamente si es severo.
Nariz roja e hiperhemia del morro. '
Pérdida de peso.
No es comiin la muerte, (la tasa de casos fatales es baja).
10.1 Sofocacidn por taponamiento traqueal.
10.2 Complicaciones bacterianas o de otro tipo.
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Vulvo vaginitis pustulosa (IPB)

1. Agente etioldgico es igual al virus de la IBR
2. No son comunes brotes clinicos .
3. No se halla generalmente asociada con la enfermedad respiratoria.

Conjuntivitis por IBR

1. La conjuntivitis es un signo comin de la IBR clinica.

2. Muchas veces ocurren casos de conjuntivitis sin signos respirato--
rios.

3. Ocasionalmente se presenta opacidad corneal en la periferia de 1la
cbérnea (limbus); la cladsica mancha roja de la queratitis comienza -
en el centro de la cdrnea.

4. Los ailamientos realizados de virus IBR tanto en caso de queratitis
como en caso de cidncer de ojo, favorecen la especulacidn de que el
IBR pudiera ser la etiologia de estas enfermedades pero otras evi-
dencias desacreditan estas teorias.

Casos fatales de IBR septicémica ocurren a veces en terneros neonatos
1. Los terneros menores de 15 dias a veces desarrollan una infeccién
generalizada con enfermedad respiratoria, necrosis focal de los pre
estémagos y peritonitis.
Encefalitis por IBR (leptomeningitis y encefalitis no purulenta;
1. Los animales andan en circulos,. hay incoordinacidén de cibitos opis
t&tonos 'y muerte.
2. Principalmente en sobre afios y mds jdvenes.
3. Esta forma de IBR no es comin.

Aborto por IBR

1. Producido tanto por la infeccién natural como por la vccunacidn.
2. Los terneros que nacen infectados mueren a los 2 o 3 dias por IBR.

Diagndstico diferencial de IBR
1. Pasteurelosis

2. BVD-MD
3. Fiebre de embarque. [174]
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4.
5.

Catarro maligno
Infecciones por adenovirus bovinos u otros virus.

Como manejar brotes de IBR

2.
3.
4.
5.
6.

Varian desde medios a muy severos.

Generalmente comienzan con und o dos casos y luego se expanden a -

otros animales del rodeo.

Pueden producirse abortos durante o después del brote.

Prondstico: cuidar los terneros (por formas septicémicas fatales)

y vacas prenadas (abortos).

Uno o dos casos severos pueden hacerse crénicos o pueden morir.

Medios de diagndstico.

6.1 Dos muestras de suero, una ¢n la etapa aguda y otra 3 semanas
mas tarde

6.2 Aislamiento del virus de las descargas, nasales u oculares: -
deben ser congeladas y muy limpias.

6.3 Abortos muestras de suero en el momento del aborto y 3 semanas
después (puede no haber aumento) .

6.4 PFeto: - no son caracteristicas de grandes lesiones

- remitir el feto entero o el higado fijado para cortar
- muestras congeladas para aislamiento viral; placenta,
higado y fluido de la cavidad toraxica.

Tratamiento

7.1 Antibiéticos

7.2 Ventilacidén

de IBR

Tres vacunas son posibles

1.1 Intranasal - virus modificado

1.2 Intramuscular - virus modificado

1.3 Intramuscular - virus muerto

El virus vive intramuscular puede causar aborto.

La vacunacidén intranasal es inocua para usar en vacas prefadas.

Los anticuerpos maternales persisten por cuatro o seismeses.

Las vacunas dan una inmunidad duradera.

Recomendar que todo el ganado en areas endémicas debe ser vacunado.

Para-influenza 3 (PI-3)

Etiologia, para wmixo virus.

Epidemiologia.

2.1 Alta morbilidad, baja mortalidad.

El 85% de los bovinos en les EE.UU. son positivos.

Duracién de la inmunidad probablemente no mayor de 6 meses.

El virus causa patologia superficial tanto en la parte alta cc

mo en la baja del aparato respiratorio.

2.5 Puede ser un agente importante cuando esta combinado con pas--
teurela.

La infeccidn no complicada por PI-3 no estd asociada con signos cli

nicos.

Vacunas.

4.1 1Intranasal - virus modificado

4.2 Intramuscular - virus modificado

4.3 Inramuscular - virus muerto.

El valor de la vacunacién en la prevencidn de la enfermedad respira

toria bovina es desconocida. Han habido informes clinicos de gran-

reduccidn de la enfermedad respiratoria luego de la  vacunacidn.

2.
2.
2.

oW N

Adeno virus bovinos

1.

Etiologia -adeno virus- 10 sero tipos reconocidos, conteniendc DNA
no encapsulados .
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Por 1o menos 5 serotipos han sido hallados en los EE.UU.
Infecciones inaparentes ocurren frecuentemente solas, o aso--
ciadas con bronquiolitis neumonia, conjuntivitis y enteritis -
neumo enteritis).
1.3 Ha sido aislado de casos de "sindrome de ternero débil" una en
fermedad altamente fatal de los terneros neonatos.
2. Epidemiologia
2.1 Los adeno virus bovincs han sido considerados importantes -
en el complejo BRD en Eurcpa (asociado con el 25% de los casos
de BRD)
2.2 La importancia del problema de la BRD en los EE.UU. recién es
tdn comenzando a hacer tenido en cuenta.

-
- .
N -

2.2.1 Recientes investigaciones seroldgicas indican una alta
prevalencia de anticuerpos en el ganado de los EE.UU.-
(70-80%) .
2.2.2 Debe ser tan importante como el IBR, la PI-3 y la -~
BVD-MD especialmente cuando estd asociado con BVD-MD.
2.3 La morbilidad usualmente alta, los casos fatales usualmente -
pocos.
2.4 Diagnéstico, basado en virologia y serclogia, los signos cli-
nicos no son muy especificos, es un virus dificil de aislar.

Rinovirus bovino

1. Etiologia -rinovirus- sub-grupo de la familia picorna virus,RNA no
capsulado.

1.1 Produce inflamacidn discreta de la mucosa nasal, descarga nasal
serosa, disnea, fiebre y depresidn.

1.2 Puede estar involucrada en infecciones mixtas resultando en -
el complejo de la BRD.

2. Epidemiologia

2.1 Morbilidad alta.

2.2 Mortalidad baja o nula.

2.3 La prevalencia o importancia de la infeccidn no ha sido hasta
ahora bien estudiada en los EE.UU.. Unos pocos informes de -
investigaciones seroldgicas han revelado alta prevalencia de -
anticuerpos en algunos rodeos.

2.4 Probablemente en el complejo de la BRD.

2.5 Diagndstico basado en el aislamiento del virus (descarga na--
sal) y serclogia.

Virus respiratorio bovino sincicial (BRSV)

1. Etiologia -un paramixo virus- seroldgicamente relacionado con el -
RSV humano, RNA capsulado.
1.1 Asociado con severa o discreta bronguitis, neumonia.
1.2 Ha estado involucrado en varios brotes de BRD.
2. Epidemiologia
2.1 Ha sido muy poco estudiada. Informes de investigaciones sero
18gicas limitados indican una relativamente alta prevalencia -
de anticuerpos en los bovinos de EE.UU. (60-70%).
2.2 Puede ser otro importante componente del complejo de BRD; re
cientes evidencias sugieren que el BRSV es especialmente im--
portante en terneros.

Reovirus

1. Etiologia -reovirus- 3 serotipos iguales a aquellos que infectan -
al hombre (I,II,III), RNA (doblemente remificado), no capsulado,
2. Epidemiologia
2.1 Aparentemente infeccidén omnipresente en los bovinos.
2.2 Lasignificacidnclinicanoestd clara. Lainfeccién es general
mente inaparente evidenciandose solamente por el aislamiento &l vi

[176]



Enfermedad respiratoria bovina K.5

rus y serologia.

Pasteurella Pneuroneae

1.

Etiologia

1.1 Pasteurela hemolitica - neumonia aguda

1.2 Pasteurela multocida - neumonia crdénica

Patogenia

2.1 Habitante normal en la parte superior del tracto respiratorio.

2.2 Requiere una calida de las defensas pulmonares para producir en
fermedades.

2.3 La infeccién natural requiere problablemente un severo stress-
y/0 una infeccién viral como factor predisponente.

2.4 Responsable del 75% al 80% de muertes por enfermedad respirato
ria.

Signos clinicos

3.1 Fiebre, tos, descarga nasal, muco-purulenta, rales y anorexia.

Tratamiento

4.1 Altos niveles de antibidticos.

Vacunacion

5.1 Las bacterinas ro tiene ningan valor

Prevencidn

6.1 Evitar el stress.

6.2 Proteccidn contra la infecciones virales.

Haemophilus Somnus

1.

Etiologia

1.1 El H. somnus es un bacilo pleomdrfico gran negativo.

1.2 Es un micro organismo diffcil de aislar.

Patogenia

2.1 Puede estar presente tanto en la parte supericr como en la in-

ferior del tracto respiratorio.

2.2 Puede causar enfermedad por si solo o combinado con otros agen
tes.

3 Los factores predisponentecs de la infeccidn son desconocidos.

4 Una baja dosis de microorganismos causa’ infeccidn en los ani-
males susceptibles.

Sindromes clinicos

2.
2.

3.1 Forma respiratoria

3.1.1 Neumonfa aguda.

3.1.2 Laringitis aguda -el agente primario asociado con difte
ria de los terneros- fusobacterias son invasores secun-
darios.

3.1.3 Tragueitis crdnica - tos crénica.

3.2 Septicemia y trcmbosis resultante.
3.2.1 Cerebro -signos correspondientes al SNC.
.2.2 Corazén -infarto del miocardio
3.2.3 Misculo esquelético -renguera y dificultad para la mar-
cha
3.2.4 Articulaciones -artdtis crdnica
3.3 Reproductiva
3.3.1 Aborto
3.3.2 Muerte embrionaria temprana
2.3.3 Metritis crdnica
3.3.4 Vaginitis
3.4 Diagndstico
3.4.1 Cultivo

w W

3.4.2 Las muestras deben estar congeladas o refrigeradas.
3.4.3 No se usan medio de transporte

3.4.4 Los animales tratados son usualmente negativos.
3.4.5 Reguiere medios especiales para el aislamiento
3.4.6 Es posible realizar un test seroldgico
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3.5 Prevencién
3.5.1 Antibiéticos de grado en la alimentacidn.

3.5.2 Es posible la vacunacidén con una bacterina, se requie-
ren dos dosis.

Pleuroneumonia contagicsa bovina

1. La pleuroneumonia contagiosa bovina es una enfermedad respiratoria
exdtica de los bovinos caracterizada por septicemia, neumonia y --
pleuritis. Es enzodtica en muchas partes del mundo, y estd consi-
derada como una seria amenaza potencial para el ganado de los EE.-
uu.

2. Etiologia, Mycoplasma mycoides.

3. Signos clinicos.

3.1 Elevada temperatura

3.2 Anorexia y depresidn

3.3 Dificultad respiratoria y empeoramiento progresivo.
3.3.1 Dolor en el pecho.

3.3.2 Lomo arqueado.

3.3.3 Cabeza extendida

3.3.4 Tos

3.3.5 Grunido espiratorio

3.3.6 BAuscultacidn: - estertores

- friccién pleuritica
- areas de matidez

4. Las lesiones son claras (pero pueden ser confundidas con septicemia
hemorragica).

4.1 Pleuritis

4.2 Neumonia

4.3 Liguido en la cavidad tordxica
5. Tratamiento (ninguna en los EE.UU.)
6. Consideraciones epidemiolégicas

r a a_a_.é'l,ﬂ,_1, - Ed - - . .
7. Control

7.1 EE.UU. método de stamping out

7.2 Australia, Africa - vacunas.

SUMMARY

Bovine respiratory disease is a complex conditicn involving multiple -
etiologie agents. Viral agents alone usually cause only a mild respi-
ratory tract infection. Pasteurella the most significant bacterial pa
thogens requires exposure to a virus 3-4 days previously in order to -
produce disease. The combination of viral agent, stress and bacterial
agent is associated with the most severe case of pneumonia.

The diagnosis of respiratory disecase involves a good history, a good -

clinical examination bacteriology, virus isolation and serology. =--
The control of respiratory disease is dependt on good management prac
tics. ’ I
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