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usa ESTRATEGICO DEL LABORATORIO : Como usar las pruebas del laboratorio en una hip6tesis.

RESUMEN

Semanticamente hablando «diagnostico» usado con referen­
cia a hallazgos microbiologicos y patologicos no es 10 que
buscamos en Investigacion de enfermedad de un rodeo. La
reso~ucion de .'os problemas en las explotaciones pecuarias
requlere de dlagnosticos epidemiologicos en los cuales se
identifique I~s puntos criticos de control. Los diagn6sticos
de laboratono pueden ser importantes como complemento
de los ~sfuerzos para resolver los problemas, pero sola­
mente Sl son usados estrategicamente para probar hipotesis
sobre determinantes clave.

"C6mo reaccionamos frente a un problema de un rodeo con
muchas enfermedades 7. La Aespuesta parece elemental.
Muestreamos los animates enfermos y muertos y definiendo
los agentes infecciosos y/o los procesos patologicos, deter­
mlnamos 10 que esta causando el problema. Solamente en­
contrando la causa podemos esperar IIegar a una solucion.
Por 10 menos, este es un dogma aceptado por el uso. Este
enfoque asume que las causas de este exceso de enferme­
dad en las poblaciones son principalmente externas y IIegan
a las explotaciones pecuarias sin que estas participen del
proceso. Sajo este aserto, el veterinario funciona solo como
un correo, enviando las muestras y esperando que la res­
puesta y el correcto elixir 0 vacuna IIeguen por via de retor­
no.

En.la U.nidad de Investigacion Diagnostica de Campo de la
Unlversldad de Washington consideramos cinco escenarios
que intentan crear duda acerca del modo de investigaci6n
-entrega personal veterinaria» y planteamos una de alter­
nativa.

Escenario 1.- Se trajeron para practicar necropsia 5 novillos
de un feedlot de 18.000 cabezas. Ellos eran representativos
de aproximadamente 200 casos que habian ocurrido los dos
ultimos meses. Los novillos primero mostraron signos respi­
ratonos y luego de varios dias, diarreicos. Cerca de la mitad
de los casos las heces contenian sangre y fibrina. Se encon­
tr6 Salmonella typhimurium en varios tejidos de los 5 novi­
1I0s y se observaron lesiones caracteristicas de salmonellosis
enteropatica. En 3 de los animales se encontraron lesiones
d~ un~ bronconeumonia fibrinosa en resolucion. Se logro el
dlagnostlco de laboratorio. "Estuvo la soluci6n a manos 7
No.

E.scenario 2.- Un rodeo lechero tuvo un grave problema de
dlarre~ en tern~ros. La morbilidad se acereo al 100% Y la
mortahdad ha sldo de un 25%. Se han enviado numerosas
muestras de materia fecal para diagnostico de laboratorio
las que revelaron la presencia de rotavirus, coronavirus y
crystospondlos. En la necropsia, no se encontraron grandes
leslones para remarcar -solo emasiacion y deshidrataci6n-.
Un hallazgo comun fue la presencia de atrofia de la s
vellosidades del intestino delgado. Se logro un diagn6stico
de laboratorio. iEstaba la soluci6n a mano 7 NO.

Escenario 3.- Un rodeo de cria tuvo una alta tasa de teme­
ros debiles muchos de los cuales murieron poco despues
del nacimiento. EI tiempo habia sido bastante frio. Dos de
los temeros habian sido necropsiados. En ellos se observa­
ron lesiones correspondientes a exposicion (estres por frio).
No se observaron ni agentes infecciosos ni lesiones corres-

pondientes a procesos infecciosos. Se logro un diagnostico.
iEstaba a mano la soluci6n 7. NO.

Escenario 4.- Un rodeo lechero habia tenido un perpetuo
problema con las mastitis clinicas. Mas aun, el contaje celu­
lar de la leche del tanque habia venido aumentando durante
los pasados 15 meses y estaba peligrosamente cerca del
Hmrte para el grado A. Se enviaron muestras de 12 de los
casos cHnicos. Se identifico Staphylococcus aureus. Se 10­
gr6 un diagnostico. "Estaba a mano la solucion 7. NO.

Escenario 5.- Ocurri6 un severo brote de neumonia en un
feedlot. La necropsia e histopatologia de 4 animales muer­
tos revelaron lesiones correspondientes a bronconeumonia
fibrinosa. Se aislo Pasteurella haemolytica de los pulmones
de los 4 temeros muertos y de las narinas de 7 de 12 casos
c1inicos. Se tomaron muestras serologicas pareadas recogi·
das en el periodo agudo recogidas y dos semanas despues,
revelando amplia seroconversion del virus de ISA del PI3 y
del BRS. Se logro un diagnostico. "Estaba a mano la solu·
ci6n 7. NO.

En cada uno de los escenarios antes mencionados se obtu­
vo un diagnostico de laboratorio tan solido y defendible como
el que es posible lograr. Lo que asta faltando, si es que hay
que encontrar una soluci6n, es saber en que difieren las ex­
plotaciones pecuarias afectadas de otras similares, que no
tienen problemas de este tipo. Consideraremos algunas pre­
guntas no respondidas :

Escenario 1 .- Multitud de animales entran en un feedlot cada
mes, unos pocos estan inevitablemente infectados con
salmonella. Tambien entre los miles de cargas de cami6n de
alimento que se reciben anualmente, alguna es posible que
este contaminada con salmonella. Estas fuentes existen en
todos los feedlots, pero la mayoria no tienen brotes de
salmonellosis. "Que es diferente aqui 7 iComo y por que se
esta extendiendo la infecci6n 7"Cuill es el reservorio 7. No­
tese que el muestreo de los novillos muertos no responde
ninguna de estas preguntas fundamentales.

Escenario 2 : Los agentes de la diarrea de temeros estan
presentes en todos los tambos (y rodeos de cria).
La infecci6n con algunos de los agentes de la diarrea toma
fundamentalmente los tres mencionados arriba, es universal
en los temeros de tambo y generalmente es subclinica 0

pasa desapercibida. i Que es 10 diferente en este rodeo 7.
Notese que el muestreo de los novillos muertos no responde
a esta pregunta fundamental.

Escenario 3 : EI tiempo frio estuvo presente en toda la re­
gion y sin embargo la mayoria no experiment6 una alta tasa
de perdida de temeros. "Que es 10 peculiar en esta explota­
cion 7 Notese que el muestreo de los terneros muertos no
responde a esta pregunta fundamental.

Escenario 4; Staphylococcus aureus esta presente en la
mayoria de los rodeos. iQue factores estan involucrados en
esta difusi6n continua que lIega a proporciones epidemicas
en este rodeo 7 Notese que el cultivo de las muestras de
leche no responde a esta pregunta fundamental 7

Escenario 5 ; Cepas virulentas de Pasteurella haemolytica
estan presentes en todos los grupos de bovinos. La infec­
cion con virus respiratorios es sumamente comun en los
animales de feedlot de reciente ingreso. Esto es verdad tan­
to en grupos de bovinos que no tienen brotes de enfermedad
respiratoria como en aquellos que si los tienen. "Que es 10
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Tabla 1.- Significado. dlferente. de ccdlagn6.tlco"

diferente en al ganado que esta sufriendo eI brote ?i,Que
factores en este feedlot favorecen una excesiva tasa de en­
fermedad respiratoria ? N6tese que los cultivos bacterianos,
la histopatologla y virologia no responden a estas pregunlas
fundamentales.

DIAGNOSTICO META PREGUNTA CENTRAL

CHnico Definir Descriptivamente,
problemas l,C6rno difiere este indi-
en individuos -viduo de 10 normal ?

Laboratorio Definir agentes Homeosmticamente:
y patologfas i,C6mo difiere este in-
asociadas en dividuo de 10 normal?
individuos

Epidemiol6gicos: ...................... ................................

Descriptivo Definir proble- Desc~tivamente.

-maan la i,en que difiere esta
poblaci6n normal?

Ecol6gico Identificar Homeostaticamente:
determinantes i,en que difiere eata
claves (= pun- poblaci6n de 10
-tos crlticos de normal?
control)

tes con rodeos de eria han eomunicado excesivas perdidas
de temeros este alio ; segun el eontrolador de semovientes
otros rodeos tambien estan teniendo esos problemas. Dise­
lie una estrategia para resolver el problema y luego lea la
estrategia pro~esta en la tabla 2.-
No siga antes de delinear una estrategia.

Dos aspectos del eseenario 5 y la estrategia propuesta en la ,
tabla 2 merecen considerarse. Primero el nombrar el proble­
ma no 10 resuelve. EI unico prop6sito de los examenes elini­
cos y -en la etapa de definici6n del problema- las remisiones
al laboratorio, fue para ayudar a definir el caso individual.
Conjuntamente con el limite euantitativo (por ejemplo : por­
centaje de temeros dentro del rodeo 0 grupo de estos que
han side afectados) usamos nuestra definici6n del caso para
identificar cuales rodeos 0 grupos de estos esmn afectados
y cuales no.
En segundo lugar, las dos preguntas conceptuales mas im-.
portantes de este as! como de cualquier otra investigaciOn
sobre rodeos enfermos son: (1) l,C6mo difieren los grupos
o poblaciones afectadas de ellos mismos euando este\n sa­
nos ? (2) i,C6mo difieren los grupos 0 poblaciones de aque­
1I0s otros que no estan afectados ? Para intentar contestar
estas dos preguntas, nos colocamos en posici6n para crear
una lista de hip6tesis. Los items en esta Iista deben ser co­
88S que puedan ser cambladas (por ejemplo puntos crltl­
cos de control), no los nombres de agentes infecciosos, toxi­
nas u otras patologfas. EI enfoque total es directamente com­
parable a aquel que realizarlamos para investigar un proble- ('
ma patol6gico en un animal. Necesitamos tener en mente
que estamos buseando cosas que puedan explicar la falla de

EI termino «diagn6stico» puede ser un obstaculo en los pro- la homeostasis a nivel de rodeo y no a nivel individual. Una
b1amas sanitarios del rodeo. Se usa en varios contextos dife- vez que tengamos la Iista de hip6tesis, podemos empezar a
rentes (tabla 1). solamente uno de los cuales esta apuntado considerar eI muestreo estrategico apropiado para e1labora-
directamente a la soluci6n de los problemas del rodeo. La torio que debe semos uti/. EI muestreo estrategico para eI
meta ultima en el diagn6stico epidemiol6gico es la laboratorio es aquel programado para testar las hip6tesis .
idaentificaci6n de los factores de riesgo sobre los cuales te- sobre manejo. Otra caracterfstica es que si Ud. no puede
nemoscontrol y los cuales pueden se manejados en un definir un patron de decisi6n (este resultado: esta conclu-
esfuerzo para controlar y evitar la enfermedad. Tales facto- si6n ; ese resultado : esa conclusi6n) entonces no es un
res de riesgo se denominan determlnante. claves 0 muestreo estrategico sino un muestreo «para ver que pasa-
sinonfmicamente. puntos critlco. de control. Por ejemplo, . Por encima de la tendencia del muestreo «para ver que
saber que los determinantes claves para un exceso de pasa- que malgasta tiempo y recursos. es sin duda muy
morbilidad-motalidad por diarrea en un tambo, residen en diffcil planificar la cuantra y selecci6n de individuos a
las amplias areas de alojamiento, nutriei6n e inmunidad pa- muestrear. En el muestreo estrategico, por el contrario, la
siva. La identificaci6n de los patrones temporales y de gru- planificaci6n inteligente es mas facH ya que las hip6tesis sobre
pos de riesgo y la evaluaci6n detallada del manejo son criti- nival de manejo pueden ser sintetizadas en una de estas tres
cas para la identificaci6n de los determinantes clave. preguntas : i,Esm algun agente 0 atributo presente en algun
Ahora evaluese con el escenario 5: 10 de sus buenos clien- grupo 0 poblaci6n? i,Que proporci6n de un grupo 0 pobla-

Tabla 2.- Eaquema propue.ta para lnvestlgar el problema en el e.cenarlo 5.-

1.- Definir .......

A..- el sindrome por edad, clinico, patol6gico, hallazgos de laboratorio (i,Cual es eI caso 7)
B.- elUmite para excesiva perdida de temeros (l,Cual es el caso colectivo?)

11.- Determinar que cambi6 en el rodeo; por ejemplo : programa de alimentaci6n , potrero de parici6n.

111.- Preparar un cronograma de aparici6n de casos. Comparar con cambios climaticos y de manejo.

VI.- Aealizar el analisis de riesgo de grupo.

A.- Entre individuos dentro del rodeo, por ej. : edad de la madre, distocia.
B.- Entre los rodeos afectados y no afectados, por ej. : tipo de forraje (variedad. concentraci6n

proteica, etc.), variables del potrero de parici6n, poUtica de asistencia a las distocias, variables
en eI suplemento mineral, variables de vacunaci6n, otras muchas posibles.

V.- Preparar un mapa para identificar donde se junta el rodeo 0 que zona del potrero es la predilecta.
VI.- Plantear hip6tesis sobre los determinantes clave; realizaci6n de muestreos estrategicos para envio aI

laboratorio, recolecci6n de otros datos ylo ensaYos tentativos.

CsJiffquese Ud. mlsmo : Cads item parHparado vale 10puntas.-
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ci6n posee algun agente 0 atributo ? Cual es el nivel prome­
dio para algunos atributos cuantitativos en una poblaci6n 0

grupo ?

Lo que sigue es una discusi6n sobre la determinaci6n del
tamafio de las muestras para los tres principales tipos de
preguntas. EI apendice contiene tablas para tamario de mues­
tras.
Muestreo para detectar un atrlbutor' Uno de sus clientes
con ganado de crra que engorda sus propios novillitos se ha
venido preocupando porque en el frigorffico ha tenido una
alta tasa de decomiso de higados. En algunos casos se ha
encontrado fasciola Los temeros nacen en eI establecimiento
del cliente y pastorean un campo arrendado. Ambos potreros
se han considerado libres de fasciola, perc Ud. decide anali­
zar las vacas de crla para comprobar la hip6tesis de que el
campo propio ests libre de fasciola. "Cusntas deberia
muestrear? Si quiere estar segura (dentro de las limitantes
del analisis) de que los bovinos no estan parasitados Ud.
deberfa muestrear las 600 vacas. Si por eI contrario Ud. quiere
preguntar : «"cuantas debo muestrear de este rodeo de 600
vacas para estar un 95% seguro de encontrar por 10 menos
un animal positivo si la prevalencia es de 5% 0 mas?... En­
tonces puede computarse eI tamario de la muestra que no
incluira eI rodeo entero (a menos que este sea muy peque­
rio). Cannon y Roe (1) propusieron la siguiente ecuaci6n :

n = ( 1 • B~ lId) x (N. «d· 1)12))

donde n es eI tamario de la muestra requerida computada y
N es eI tamario de la poblaci6n 0 sUbgrupo definido de inte­
res, d es eI numero de animales que posee eI atributo dentro
de la poblaci6n, B es la probabilidad de no incluir positivos
en una muestra de tarnario n y A esta como exponente. Las
fracciones se redondean al entero mayor mas pr6ximo.

Los valores tabulados se muestran en eI apendice 1 para
90%, 95% Y99% de certeza. Para eI ejemplo de las fasciolas
Ud. deberia muestrear 56 vacas para estar un 95 % segura
de detectar por 10 menos un animal positivo si la prevaleneia
verdadera fuera del 5%. Si Ud. se contenta con una confian­
za del 90% Ud. deberfa muestrear solamente 44 vacas. Si
Ud. quisiera una certeza del 95% para detectar un 1% de
prevalencia necesitar(a muestrear 191 vacas. Por supuesto,
Ud. no precisarla analizar todo eI ganado muestreado si en­
euentra una muestra positiva por ejemplo, la numero 30 ;
podrla parar allf.
EI muestreo planteado asl puede darle mayor fuerza a esos
test hipoteticos. Por ejemplo, para probar la hip6tesis de que
un rodeo esta libre de fasciolas eI muestrear las vaeas vie­
jas podrfa brindar una certeza mayor ya que estas habrian
estado pastando el potrero contaminado por mas tiempo.
En tales casos uno sitUa una prevaleneia detectable dentro
del subgrupo de interes, y luego basado en eI tamario del
grupo y en eI nivel de eerteza deseados, se pUede determi­
nar eI tamario de la muestra para eI grupo elegido aplieando
el apendiee , 0 la ecuaci6n ,.

EI empleo de la ecuaci6n 1 0 el apendice, para la planifica­
ci6n del muestreo para infecciones transitorias puede ser trai­
cionero. Queremos muestrear dentro de un feedlot para de­
terminar si existe infeeei6n por Salmonella. En el ejemplo de
prevalencia de fasciola asumiamos que cualquiera fuera la
prevaleneia en el rodeo, es regularmente estable y sera iden­
tica 0 muy similar la semana proxima. En eI muestreo para
infecciones transitorias (Salmonella) la prevaleneia de infec­
ci6n observada es una variable ca6tica signifieando que cam­
bia diariamente. La prevalencia promedio en un perlodo de
una semana puede ser del 10% pero no sera igual en todos
los momentos dentro de esa semana. Estarnos muestreando
efectivarnente animal instante mas que individuos, y por 10

tanto debemos usar un tamario de muestra para poblacio­
nes infinitas. Por ejemplo, para dar un 95% de chance de
detectar por 10 menos un animal positivo a salmonella si la
prevalencia fuera de 10% necesitariamos muestrear 29 (spen­
dice 1).

Mueatreo Dara e&tlmar una proporcI6n.- Ud. esta investi­
gando las razones de una hist6ricamente alta de perdidas
neonatales en un gran establecimiento de crla. Ud. estima
que es exeesiva la talla en la transferencia pasiva entre ter­
neros nacidos dentro de este rodeo de 400 vacas y Ie gusta­
rfa estlmar la proporci6n de temeros de 2 a 7 dias con nive­
les inadecuados de transterencia pasiva (es decir, menores
de 500 mg/dl y IgG). "Cuamos terneros necesita muestrear
para obtener una buena estimaci6n ? . La f6rmula para esti­
mar eI tarnafio de muestra que se necesita es la siguiente :

Z2p(1 • p)

cI2

n _

1 + 1
n;-N

donde n es el tarnafio de muestra requerido, n I es el tama­
rio de la muestra para una poblaei6n infinita, Z es el coefi­
ciente de confiabilidad (1.96 para 95%), pes la estimaci6n
grosera de prevalencia, des eI limite de confianza deseado
y N es eI tamario de la poblaci6n 0 grupo definido para eI
cual son tomadas las muestras.
Las fracciones son redondeadas hacia arriba.

Va que la varianza de la estimaci6n de una proporci6n de­
pende de cuan ceres la proporci6n este de 0.5 (Ia varianza
aumenta cuanto mas se acerea a 0.50), se debe realiZar una
estimaci6n bruta de \a pravalencia general, inclinc1ndose ha­
cia eI conservadurismo. En el presente caso, Ud. se sorpren­
derla si la proporci6n de transferencia inmunitaria pasiva in­
adecuada fuera mayor que eI 25% del tamario del rodeo de
came, de aqur que Ud. e1iia 25% como prevalencia. A conti­
nuaei6n. Ud. debe e1egir cuan amplio desea que sea eI inter­
valo de confianza y con que nivel de confianza (90%, 95%) .
Digamos que Ud. desea estableeer una estimaci6n quetiene
un 95% de confianza y cuyo limite este 5 punto en porcenta­
je a ambos lados de la proporci6n estimada. En eI apendice
2 b. Ud. eneuentra el numero 168. Este parece masalt? que
eI numero que Ud. tenia en mente asl que desea chequear eI
tamaiio de la muestra necesaria para un 10% del punta limi­
te. En el apendice 2b. Ud. encuentra el numero 62. Es bueno
que Ud. tenga en euenta el tamario de la muestra para reall­
zar sus conclusiones. Ud. se inclinarla a muestrear 10 0 '5
temeros que no serian suticientes para saear alguna conelu­
si6n cierta.
Myutreando para ..tlmar yn promedlo,- Ud. ha
hipotetizado que la deficiencia de selenio en un feedlot y
muchos casos de neumonla a traves del tiempo. Ud. desea
estimar el nivel promedio de selenio en sangre total en 200
bovinos recientemente entrados al feedlot. De un muestreo
anterior, Ud. estim6 que la desviaci6n standard es alrededor
de 6 ug/g y Ud. desea estimar el promedio a 3 ug/g. Ud.
podria emplear la siguiente ecuaci6n :

"-----
+ 1

"I N
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cIonde n es eI tamano computado de la muestra requerida,
n1 Y el tamano de muestra para una poblaci6n infinita, Z es
eI coeficiente de confianza (ejemplo 1.96 para 95%),d es el
limite deseado de confianza expresaddo enfracciones de
desviaci6n standard y N es el tamano de la poblacion 0 gru­
po definido del cual se extraen las muestras. Las fracciones
son redondeadas hacia arriba. Una altemativa para eI uso
de la ecuaci6n est! en el apendice 3. Para un intervalo de
confianza del 95% se encuentra que el tamano de la mues·
tra es de 15 bajo la columna encabezada 0.50 en el ap{mdi·
ce3b.
Comentarlos practlcos para el uso de f6rmul.. para .."
maflo de mue.tra.- Las tOOlas de tamano de muestra no
son, estrictamente hablando, esenciales para el muestreo
estrategico ; el unico hecho crltico es que una hip6tesis com­
probable sea la base del muestreo. Sin algun conocimiento
sobre el tamano de la muestra muchas de las hip6tesis pro­
puestas no podrlan ser adecuadamente probadas. Un refe·
rencia ocasional sobre las tablas de tamaflo de muestra es
necesaria para crear un sentido de la magnitud del muestreo
que es apropiada para tal fin. Otro beneficio adicional para
considerar el tamano de la muestra es que nos fuerza a es­
tablecer nuestra explicaci6n de las hip6tesis, a un punta tal
que nuestras nociones qUedaran en la nada. Es de hacer
notar otras formulas para eI tamano de muestra algunas de
las cuales incluyen variables adicionales para testear sensi­
bilidad y especificidad. Sin duda, los tests imperfectos influi·
ran sobre el tamano de las muestras que se necesitan, perc
incluyendo estimaciones para testear sensibilidad y especifi­
cidad crea ecuaciones muy complejas (0 muchas paginas
de tabla) y requiere estimaciones para las cuales los valores
confiables no existen 0 son muy diflciles de obtener. En el
mundo pragmatico, nuestras hip6tesis deben ser moldea­
das en terminos de prevalencia 0 promedios grupales tales
como los vemos con los «oios lO de tests imperfectos. Tam­
bien entendemos que hay una inevitable e1asticidad para la
selecci6n del tamano de la muestra -sin considerar el grado
de la perfecci6n del test- en la cual la elecci6n del nivel de
contianza 0 de la amplitud del limite es de alguna forma ar·
bitraria.

ElCenarlo 1 reyl.ltado.- Como ejemplo de aplicaci6n del
muestreo estrategico consideraremos su uso en el problema
de salmonellosis descrito en eI escenario 1. Aunque esta in­
vestigaciOn no fue perfecta en todos los aspectos, sirve para
i1ustrar como eI muestreo de laboratorio estrategico puede
ser usado, aun bajo las Iimitantes de las circunstancias prac­
ticas, para converger en el problema.
EI enfoque del veterinario correo hOOrfa sido prescribir una
vacuna en el feedlot en donde hablan aparecido los casos
de salmonellosis. Esto no fue realizado debido a la cuestio·
nable eficacia de los biol6gicos asequibles y el alto costo
que hubiera significado vacunar mas de 50.000 cabezas por
ano (3 recambios de 18.000 animales por ano). se decidi6 el
uso de muestreo estrategico para determinar eI reservorio y
la forma de diseminaci6n co el objetivo de definir los puntos
crlticos de control. La hipotesis probada en la visita prelimi­
nar fue que la salmonella se estaba diseminando primaria·
mente en los corrales problema (aquellos con la morbilidad
por encima de 10 normal) y no en el feedlot entero 0 sola·
mente en los corrales hospital. se recogieron 10 muestras
fecales de cada uno de los 4 corrales problema y de 3 adjun·
tos a ellos (el feedlot tenia 100 corrales). La cuadrilla de tra·
tamiento habla casi terminado estos en eI momenta de nues­
tra lIegada, y solo pudieron ser muestreados los ultimos 14
animales que estaban en el corral hospital. Los tamanos de
la muestra aquf, (40 de los corrales problema, 10 de los ad­
juntos y 14 del hospital)' 'fueron establecidos de acuerdo al
material de muestreo disponible y a la capacidad dellabora­
torio, pero eI numero de muestras recogidas en los otros
corrales (sin incluir al hospital) asegurOOan una probabili.

dad del 95% de detectar un 5% de prevalencia. (Aplmdice 1,
n = 59)
Las 14 muestras del corral hospital no fueron consideradas
6ptimas perc se considero que aun este muestreo Iimitado
pooria brindar datos que ayudaran muestreo ulterior. 5 de
las 14 muestras de este corral fueron positivas para S.
thyphimurium -Ia totalidad de las cuales arrojaron en el
antibiogramas los misrnos resultados para aquellas de los
animales necropsiados. No se encontraron positivos entre
las 70 muestras de los otros corrales.

Esto lIevo a una hip6tesis corregida de que las infecciones
por Salmonella en este feedlot, eran estrictamente hospita­
larias, (diseminandose en el corral hospital). La principal ai­
temativa considerada fue que el agente se estaba disemi­
nando en los corrales y que la concentraci6n en el corral
hospital era provocada per los recorredores que estaban iden­
tificando y sacando los animales enfermos muy rapidamen­
teo Con la hip6tesis hospitalaria esperabamos que el
muestreo subsiguiente continuaria mostrando que los ani­
males infectados con Salmonella estaban concentrados en
el corral hospital. Ademas, si la hip6tesis hospitalara fuera
cierta esperabamos que los animales muestreados el dla en
que eran sacados serian negativos y que habria un aumen­
to en la prevalencia de la infecci6n durante los primeros dras
de su permanencia en el corral hospital. EI muestreo ulterior
consistio en 28 muestras fecales per corral en 4 de aquellos
en los que la morbilidad estaba por encima del promedio (n
= 28 daba una posibilidad grosera del 95% de detectar un
10"A, de prevalencia), mas el muestreo de los que eran lIeva·
dos al hospital y de todos los animales que estaban en eI
corral hospital en 2 muestreos con 15 dias de intervalo. EI
cultivo de 112 muestras de los corrales (28 x 4) revel6 2 (1.8%)
positivos a S. Thyphlmurlum. Se consider6 relevante que
los animales recuperados fueran deweltos a sus corrales,
aunque eI uso del hisopo bacteriol6gico fecal impide concluir
hasta donde los animales positivos no se hOOrian contagia­
do de anteriores pacientes del hospital. EI cultivo de 16 de
los recien lIevados al hospital revel6 que 4 (25%) eran posi­
tivos, pero todos eran reca!das de casos anteriores tal como
\0 senala la caravana blanca que lIevaban. Los bovinos que
habian estado en el hospital 1 dia tuvieron una prevalencia
de S.Thyphlmurlum de 33% (7/21) aquellos que habian es·
tado 2 dlas, una prevalencia del 67% (8/12) as! como aque­
1I0s que habian estado 3 dras 10/15) . Los bovinos que ha­
bian estado en el hospital durante 4 dias 0 mas tuvieron una
prevalencia de 56% para S. Thyphlmurlum.Todos los aisla­
mientos tuvieron el mismo antibiograma que el de los novi·
1I0s necropsiados y que el de la l' visita de muestreo (e1
perfil de plasmldeos contirm6 posteriormente que todos los
aislamientos ten Ian eI mismo origen.). Estos datos eran mas
concordantes con la hip6tesis hospitalaria.

La segunda hipotesis fue que la principal via de disemina­
ci6n en el hospital era e contacto directo y que esta disemi·
naci6n era aumentada por animales de nueva entrada con
afecci6n cr6nica ~a falta de segregaci6n basada en los dras
post-ingreso). Se mostr6 un esquema de segregaci6n y lue­
go de otras 2 semanas se volvi6 a examinar la presencia de
Salmonella en los bovinos del hospital. Se obseerv6 patron
muy similar al descrito mas arriba -los recien entrados eran
negativos, (excepto unos pecos animales con recaida) y la
prevalencia aument6 con el tiempe de estadra en eI hospital,
a tal punto, que la mayoria de los animales estaban infecta­
dos al 3er. dla de haber ingresado. Se concluy6 que la se·
gregaci6n por dlas post-entrada al hospital no habra sido
exitosa y que deberian estar operando otros medios de trans­
mision y no solo eI directo de animal a animal.

La principal hip6tesis altemativa (transmisi6n animal -ani-
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mal) fue que esta acurria primariamente a traves del equipo
de tratamiento. EI muestreo de este en el momento de la 1­
visits habla revelado la presencia de S. Thyphlmurlum en
las tomeras, en la sonda estomacal y lactobacillus enel dis­
pensador de pasta. Sa presumi6 inicialmente que las dosis
inoculantes a traves de esta ruta eran probablemente una
consecuencia menor . Tambien que la direcci6n del feedlot
habia estado remisa en implementar un programa de desin­
fecci6n del equipo de manera de no contaminar otras areas
del feedlot. Pero luego de la falla de segregaci6n se
implement6 un programa de desinfecci6n que se monitore6
con continuos cultivos del equipo. EI dispensador de pasta
se mostr6 como imposible de desinfectar adecuadamente y
fue eliminado de todos los programas de tratamiento. La
desinfecci6n fue tan exitosa para el resto del equipo pues no
se encontr6 Salmonella en ninguna parte de este en los cui­
tivos ulteriores.
Un mes despues de la exitosa implementaci6n de la desin­
fecci6n se detect6 un solo animal positivo a Salmonella en el
hospital (en el dia 2 post-entrada) ; 2 meses despues no se
encontraron mas positivos. Basados en las comunicaciones
sUbjetivas del gerencia del feedlot, el sindrome concordante
con salmonellosis clinica declin6 casi a cero luego de la adop­
ci6n del programa de desinfecci6n. La hip6tesis de que la
diseminaci6n habla sido primariamente a traves del equipo

se consider6 como provisionalmente establecida, aunque la
evidencia no se consider6 concluyente dada la imposibilidad
de establecer un grupo control donde no se practicara la des­
infecci6n del equipo. Tambien se consider6 posible que las
infecciones hospitalarias por Salmonella eran normales para
todos los feedlots y que el sindrome cHnico no estaba reJa­
cionado con salmonellosis. Para probar esta hip6tesis se
muestrearon en 5 feedlots, bovinos de los corra les comunes
y del corral hospital, encontrando solo unos pocos positivos
a Salmonella (el mismo serotipo que el del alimento) en un
corral de 1 feedlot y ningun positivo en el hospital. Esta pres­
t6 credibilidad a que, diagn6stico de la Salmonellosis hospi­
taJaria como un sindrome especifico del feedlot siendo la
desinfecci6n del equipo de tratamiento, uno de los puntos
criticos de control. Va que otros feedlots no practicaban la
desinfecciOn rutinaria del equipo, se concluyo que otros (des­
conocidos) puntos crlticos de control podrlan estar envuel­
tos en el establecimiento inicial de una sepa (mica de
salmonella en el corral de hospital.

Reference: 1. Cannon, AM and AOE, AT, Livestock Disease
Surveys: A Ffield Manual for Veterinarians. Australians
Bureau of Animal Health, Departament of Primary Industry.
Australian Govemment Publishing Service, Canberra, 1982.

Appendix 1. Sample size required to detect attribute In a population or defined group with
defined level of certainty.

Prevalence 1% 1% 1% 5% 5% 5% 10% 10% 10% 25% 25% 25% 50% 50% 50% 75% 75% 75%

certainty 90% 95% ~ 90% 95% 99% 90% 95% 99% 90% 95% 99% 9O'l& 95% 99% 90% 95% 99%

N:10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 6 7 I , 4 , 2 , 4
201 ~ ~ ~ 19 20 ~ 14 16 II 7 9 11 4 , _...• 2 , 4
301 30 30 30 ~ 311 29 16 19 ZJ 9 1) 4 J , 2 , 4
40· 40 40 40 III 31 36 17 21 27 10 14 4 , , 2 , 4
50 50 50 50 30 " G 11 22 29 10 14 4 , , 2 ~ 4

60 " eo eo J2 JI ~ 19 ZJ ]I 10 15 4 J 7 2 , 4

~
70 .. ?II ?II M 40 51 19 ~ D 10 15 4 J , :I , 4

60 • " 10 '5 G 54 • ~ 34 10 15 4 5 7 :I , '4
80 14 17 !IO 36 G 57 • 2S J5 10 " 4 , 7 2 , 4

I--- _.
100 91 16 100 S7 45 " • 2S 36 10 I' 4 , 7 2 J 4

125 106 1M I2Z JI. ~ 64 21 » " II 16 4 , , 2 , 4

150 III 130 143 J9 49 - .. 21 » ,. II 16 5 7 2 , 4
I--

4

175 011 14'l 163 40 so " 21 i7 J9 II I' 4 5 7 :I , 4

200 m ISS .. 41 51 " 21 27 .. 11 16 4 , 7 2 J 4

225 10M 1M 1M 41 S1 'U 21 27 40 11 16 4 S 7 2 , 4

250 lSI 175 210 42 5) 11 21 27 41 II 16 4 , 7 2 , 4

275 156 112 22J 42 53 11 22 21 41 11 16 4 S , 2 J 4

300 161 I. m 42 54 " 22 21 41 II 16 4 5 7 2 J 4

400 175 211 27J G " II 22 21 42 II 16 4 , 7 2 , 4

500 114 215 JOO G 56 IJ 22 21 42 II 16 4 5 7 2 J 4

GOO 191 ZJ5 321 ... 56 14 .22 21 G II 16 4 , 7 2 , 4

700 196 JO J36 oM 57 15 22 21 G 11 16 4 , 7 2 J 4

800 • ~ :Je oM 57 15 22 21 G II 16 4 S 7 2 J " . 4

900 • 2S4 '59 44 57 •• 22 29 G 11 16 4 , , 2 , 4

1000 20$ 251 ,. 44 " 16 22 29 G II 16 4 , 7 2 , 4

Inflnite 229 • ..,. 45 " to 22 29 44 II 17 4 , 7 2 , 4

- . . - ..

Prevalence =lowest prevalence In group or population of interest detectable at defined certainty level
using sample size given. certalny =level of certainty of detection desired (80%, 95%, Qg%). N =number of
Individuals In group or population of Interest, Computations based on: C.nnon RM and Roe RT, Livestock

Disease Surveys: A Field Manual Veterinarians. Australian Bureau of Animal Health, Department of
Primary Industry. Australian Government Publishing Service, Canberra, 1982.
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Appendix 2a. Sample size required to pla~ 90% confidence bound of desired witdh on an
estimated proportion.

Est. prop. 5% 10% 10% 25% 25% 25% 25% 50% 50% 50% 50% 50%
Bound. 3% 3% 5% 3% 5% 10% 15% 3% 5% 10% 15% 20%

N=30 %7 23 2!1 %7 19 13 29 %7 21 15 11

40 )5 2IP 31 34 23 15 31 35 26 II 12
50 a n • 41 26 16 47 4J 19 19 13
60 ,. • 55 47 21 17 56 50 32 20 14
70 7 " 41 61 52 ]Q 17 65 56 35 21 14
80 l2 61 44 71 51 31 II 73 Q 37 22 14
90 ~ 61 47 71 63 33 II II 61 39 23 15

100 59 73 50 ., 67 34 19 19 73 41 ~ 15
125 .7 16 " ID3 71 36 20 101 16 44 2S 15_.

13 rn 59 119 r7 31 20 us rn 47 2S 16150
175 19 107 63 134 94 • 20 142 107 49 26 16
200 ... IU 66 141 101 41 21 lSi IU SI 26 16
300 f7 142 74 1915 121 44 21 215 142 55 21 16
400 lOS 161 71 2M 135 45 22 261 161 51 21 17
500 U1 115 12 365 144 46 22 300 115 60 29 17

1000 125 212 19 360 161 49 22 421 212 64 30 17
Infinite 142 269 rn JfiO 202 50 22 747 2M' 67 30 17

Appendix 2b. Sample size required to place 95% confidence bound of desired witdh on an
estimated proportion.

Est. prop 5% 10% 10CYo 25% 25% 25% 25% 50% 50% 50% 50% 50%
Bound. 3% 3% 5% 3% 5% 10% 15% 3% 5% 10% 15% 20%

N=30 't1 21 2S 29 21 22 16 30 21 23 II 14
f-- .....

~ 37 32 39 36 26 II 39 37 29 21 1640
~

41 .., J1 ... '43 30 20 ... 45 33 24 1750
60 t7 52 42 56 50 33 21 57 52 37 2S II--- ~3 47 65 57 22 60 II70 60 36 66 41 27

80 l._ 67 51 73 63 31 23 75 67 44 21 19
90 ~13 73 55 II iSt 41 ~ 13 73 47 29 19--- m 10 59 19 75 42 2S 92 10 30' 20100 49-----_..

-
95 66 lOt II 46 26 112 95 55 32 21125

f--
117 101 72· 1%7 99 49 %7 132' 101 59 34 21150

175 ~!4 121 71 144 lot , 52 21 151 121 63 3S 22
f-- . -._- ..

IQI 132 12 161 )]9 ! 53 21 liSt200 132 65 36 22- I 1 liSt tS 219 59 235 liSt 13 31300 147 : 19 23
400 1 ~ 196 103 267 161 61 30 291 196 71 39 23
soo I~~ 211 lot 301 113 ! 63 31 341 211 II • 23

1000 1~1ll 271 122 445 ~ 61 32 517 271 II 41 ~- 2CD 314 131 100 211 72Infinite 32 1067 314 96 43 ~

Est. prop. =crude estimate of proportion (use 50% if no information since this will give maximum sample
size). Bound =distance either side of estimated proportion that confidence interval extends.

N = number of individuals in population or group of interest.
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Aooendlx 38. Samole size reaulred to place 90% confidence bound of desired wltdh on an
estimated mean.

Bound In Std. Dev. Units 0.10 0.20 0.30 0.40 0.50 0.80 0.70 0.80 0.80 1.00

N=30 27 21 ' 15 n I 6 , 4 :I :I

40' IS • II 12 9 1 , 4 4· :I
50 • 11 19 1:1 9 7 , 4 4 :I
80 • 32 • 14 10 7 , 4 .. :I
70 " 35 21 14 10 7 4 4 3
80 • :I 22 14 10 7 4 4 :I
80 • 3! 2:1 I' 10 7 , 4 3

100 7J 4 M IS 10 7 , 4 :I
125 • ... 2S 15 10 I , 4 :I
150 97 4' 2S If II I , 4 :I
175 1cr7 ... • I' Il I , .. 3

200 115 'I » 16 II • , 4 :I
300 142 55 21 16 II I , 4 :I
400 161 51 21 17 II I , 4 :I

500 175 • 2t 17 11 I , 4 :I

1000 212 .. 30 17 II I , 4 3
Inflni1Jl 28 67 30 17 II I , .. :I

Appendix 3b. Sample size required to place 95,*, confidence bound of desired witdh on an estimated mean.

Bound In Std. Dev. Units 0.10 0.20 0.30 0.40 0.50 0.60 0.70 0.80 0.80 1.00

N=30 21 23 II t4 11 I 7 6 , 4
40 37 2t 21 I' 12 9 ~7

, , 4
50 4S » ~ 17 12 9 7 6 , 4

80 '2 31 25 II 13 10 7 6 , 4
70 eo 4t 27 II 13 10 6 , 4
80 67 .. 21 19 13 10 6 , 4
80 7J ~ » 19 14 10 , , 4

100 10 .., 30 JO 14 10 6 , 4
125 9S g 32 21 14 to 6 , 4
150 101 59 34 21 14 10 6 , ..
175 121 63 J5 22 I' 11 , , 4
200 132 liS M 22 I' 11 6· , 4
300 I. n 31 2:1 I' n , , ..
400 I" 71 39 2:1 I' II 6 , ..
500 211 II 40 I 23 I' 11 , , 4

1000 271 • 41 24 I' II , , 4
Inflnlte .. 96 .u I 24 16 11 6 , 4

I
Desired bound In Std. Dev. Units =Fraction of standar deviation that the desired bound represents. For

example, If the SO Is 10 and the desired bound Is +/. 3 then the desired bound In standard deviation units
Is 3/10 =.3. N =number of Individuals In population or group of Interest


