DIAGNOSTICO BACTERIOLOGICO DE LA
PERINEUMONI{A BOVINA

EMPLEO Y VALOR DE LA REACCION DE FIJACI(f)N

por

C. Lérez, E. Trurt Y M. Cica

(NOTA PREVIA)

La perineumonia bovina, enfermedad gravisima que
esta poniendo en situacién alarmante nuestras explota-
ciones lecheras, prescindiendo del diagnéstico sintoma-
tico, contaba, hasta nuestros trabajos, con los siguien-
tes medios para diferenciarla: filtracién de serosidad
y cultivo; cultivo directo sin necesidad de filtrar; ino-
culacién; precipitacién y aglutinacién. En lo sucesivo,
y teniendo en cuenta el valor relativo que puede con-
cederse a esta nota previa, nos parece podrd contar con
la fijacién del complemento.

1.0 Filtracién de serosidad y cultivo. E1 germen espe-
cifico de la perineumonia bovina, Asterococcus mycoides
de Borrel, es un virus filtrable, capaz de atravesar el filtro
de Berkefeld y la bujia F. de Chamberland (1). Es, ade-
mias, cultivable y visible, lo cual excluye por completo
la concepcién de que los virus filtrables son invisibles.
Recogiendo serosidad del pulmén infiltrado y diluyén-
dola en 60 a 80 veces en caldo Martin para filtracién por

(1) Hoy nosotros nos atreveriamos a afirmar que atraviesa la bu-
jia de alimina. (L6pez y Pagés.)
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una de las bujias precitadas, obtenemos un filtrado, el
cual se siembra en caldo Martin y, mejor, en caldo Martin
con un cinco por ciento de suero sanguineo estéril de conejo
0 de buey, como medio liquido, y en agar con caldo Mar-
tin suero como sélido. El caldo sembrado se enturbiara
muy ligeramente a los dos o tres dias y el agar denunciaré
la aparicién de colonias finas, transparentes, que se hacen
de centro opaco con el tiempo y muy adherente al medio.
Con estos datos y, mucho mejor, si se acompafian del
examen microscopico a grandes aumentos, hay suficiente
para el diagnéstico, siempre y cuando el examen mi-
croscépico no revele la presencia de otras bacterias.

2.0 Cultivo directo sin necesidad de filtrar. Nocard re-
comendd la técnica siguiente para la siembra de los sa-
quitos de colodién, técnica que es recomendable, ademés,
para sembrar directamente en el caldo Martin - suero:
puncién de la pleura. Es necesario procurarse un pulmén
en el primer estado de la forma aguda de la enfermedad.
Se impone precisar la regién que indica la consolidacién
y coleccibn del liquido detrds de la pleura y, una vez con-
seguido, se cauteriza ésta con el bistur o con espatula de
acero. Se introduce, por la parte cauterizada, la punta
afilada estéril de un pipeta, hasta el fondo del tejido pro-
Ximo a ella y por este procedimiento se obtienen unas
cinco décimas de liquido ambarino, con el que se siem-
bran los sacos de colodién que contienen el caldo estéril
o el caldo Martin-suero.

3.° Inoculacién. La inoculacién subcutdnea de se-
rosidad a la ternera, va seguida de un abultamiento o
tumor local, que alcanza su maximun hacia los doce dias,
sin que sea constante la elevacién de temperatura. Los
cultivos pueden reproducirse con serosidad del animal
inoculado. Para Poppe (1913) puede confirmarse el diag-
nostico si se cumplen las tres condiciones siguientes:
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Primera. Cultivo al cabo de cinco a siete dias en
caldo Martin del exudado filtrado, segin técnica ordinaria.

Segunda. Aparicién (cuatro a cinco dias después de la
inyeccién subcutdnea de linfa pulmonar a una ternera),
de un abultamiento regional, aunque, sin elevacién de
temperatura para unos, mientras que otros presentan
fiebre, alcanzando su méaximum el 11.° dia.

Tercera. Reproduccién de un cultivo partiendo del
animal inoculado.

Aunque por estos métodos sea posible hacer un diag-
noéstico seguro, lo cual no puede admitirse sin reparos, la
lentitud hace de ellos procedimientos de escasa o ninguna
aplicacién practica.

Precipitacion y aglutinacién. Segin Dujardin-Beau-
metz, sometiendo un caballo a inoculaciones repetidas y
masivas de cultivos, en caldo, de este microbio, se con-
sigue un suero con propiedades precipitantes cuando se
le pone en contacto con un filtrado de esos mismos cultivos.
‘La accién precipitante se manifestaria igualmente con el
suero de animales naturalmente atacados.

La aglutinacién se obtendria con el suero de caballo hi-
perinmunizado y seria manifiesta en la proporcién de 1 : 50.

El valor préctico de ambos procedimientos seria muy
limitado. Se necesitaria, de un lado, filtrar los cultivos para
retener las nebulosidades que forma el microbio al multi-
plicarse en el caldo y que dificultarfan ambas pruebas;
por otra parte, la aglutinacién tan sélo parece conseguirse
con sueros de caballos sometidos a inyecciones constantes
y masivas, no con el suero de individuos enfermos natu-
ralmente. Y aunque asi fuese, tratdndose de un microbio
de dimensiones tan reducidas y de cultivo muy exigente,
no podrian emplearse dichos métodos mas que en ciertos
laboratorios y con personal adiestrado.

De este somero examen critico se deduce con claridad

18
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la conveniencia de un procedimiento que, con los mismos
o mejores resultados, solvente las dificultades de la apli-
cacién practica.

Las primeras experiencias se encaminaron a las inocu-
laciones reveladoras, con jugo pulmonar esterilizado, pre-
tendiendo un método de diagnéstico como con la maleina
y tuberculina en el muermo y tuberculosis, respectiva-
mente. La reaccién térmica de los enfermos se obtuvo
(1.°y 2.9, pero su inconstancia, aun en los bévidos clinica-
mente reconocidos perineuménicos, fué la causa del aban-
dono de este método, sobre el cual, y con las variantes ne-
cesarias, convendria insistir, sin embargo.

Fijacién del complemento. — Haremos un resumen de
los casos que nosotros hemos examinado, haciendo esta
aplicacién antes que nadie, segiin nuestra informacion
bibliografica.

Reaccién nim. 1. Vaca sacrificada y comprobada y
positiva por la autopsia.

Antigeno: extracto alcohélico de pulmén tipico, con
titulacién 1 + 3 (un cc. a una dilucién al 1 + 3).

Suero deractivado al 20 por 100. Tiempo en la estufa
a 37°, 56 minutos. — Positiva.

Reaccién ntm. 2. — El mismo suero con antigeno al
1:3y 1:4. Tiempo en la estufa 110 minutos. Positiva.
El resultado interpretado a las 24 horas.

Reaccién nim. 3. — Antigeno al 1 + 3: una hora a 37.
Resultado: débilmente positiva en las primeras horas es
negativa al fin. Comprobada perineuménica en la autopsia;
tres dias enferma.

Reaccién ntim. 4. — Antigeno al 1 + 3y I + 4: 50 mi-
nutos a 37° Negativa. Sin comprobacién en el caddver.

Reaccién num. 5. — Vaca, 12 dias enferma, mejor di-
cho, con sintomas: antigeno al 1 + 3 y 1 + 4. Tiempo a
37° go minutos. Positiva.



Treballs de la Societat de BRiologta. 1915 275

Reaccion nim. 6. — La misma, 70 minutos a 37° con
vacuna antiperineumoénica como antigeno (1/2 y 3/ 1de cc.)
Positiva.

“Cuando se emplea vacuna como antigeno es facil obte-
ner una fijacién por el antigeno si se emplea 3/, por lo cual
creemos que la cantidad de vacuna que debe emplearse
como antigeno, estd préxima de ordinario a 1/, cc.

Reacciéon nim. 7. — Vaca sin poder precisar los dias
que lleva enferma. Antigeno; extracto alcohélico de pul-
moén: 70 minutos a la estufa. Positiva.

De estas primeras experiencias no pueden deducirse
conclusiones definitivas, salvo la posibilidad de diagnos-
ticar un tanto por ciento, al parecer elevado.

Sin embargo hay ensefianzas que aprovechar:

Primera. Como antigeno puede emplearse extracto al-
cohélico de pulmén tipico y vacuna, esto es, cultivo del
microbio en caldo Martin.

Segunda. Parece conveniente prolongar la permanen-
cia a 37° cuando menos 70 minutos, pues se observa que
las dos pruebas negativas (reacciones niimeros 3 y 4) co-
rresponden a una estancia de 50 a 60° minutos, con la parti-
cularidad de que la nim. 3, de sesenta minutos, al prin-
cipio muestra una débil hemolisis, que s6lo es completa
después de varias horas. Es cierto que la ntim. 1 tan sélo
permanece 56 minutos, pero diluyendo mas el antigeno
(reaccién nim. 2) y teniéndola hasta 110 minutos, se ob-
tiene igualmente resultado.

La necesidad de resolver este extremo, y, por otra parte,
aquel otro que es el que puede hacer de este medio de diag-
noéstico un método utilizable en la préctica, esto es, saber
cuéndo se puede obtener reaccién positiva en un animal
con sintomas de enfermedad y si la reaccién sirve para de-
nunciar los enfermos crénicos, nos hicieron pensar en un
trabajo basado, como primera condicién, en el examen de
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sangre de animal que supiésemos cudntos dias llevaba con
manifestaciones sintomdticas.

Las dos tnicas reacciones que hasta hoy hemos practi-
cado para resolver este asunto, lo han sido con sangre re-
mitida desde Bilbao a Barcelona. He aqui los resultados:

Vaca nim. 1. — Diagnosticada clinicamente de peri-
neumonia por Ciga y que tan sélo hace dos dias que el pro-
pietario nota sintomas alarmantes. Tratase de un caso ti-
pico, brutal, de los que son raros. Desde el dia de recoger la
sangre hasta el de la reaccién, transcurren cuatro.

Antigenos: extracto y vacuna. Tiempo a 37° cinco cuar-
tos de hora. Positiva.

Vaca nim. 2. — Veinte dias enferma. Se recibe la san-
gre hemolizada y en principio de putrefacciéon. Los mismos
antigenos y tiempo de contacto a la estufa. Resultado:
positiva, tanto con dos como con una décima de suero.

No concediendo valor a esta reaccién, nos encontramos
con que a las 48 horas de apreciarse sintomas de enferme-
dad, en un caso, se ha podido diagnosticar por la fijacién
del complemento.

Este resultado estaria en pugna con el de la nim. 3 de
la serie anterior, tres dias enferma, pero no siendo iguales
las condiciones de experimentacién (hay quince minutos
de diferencia en la duracién del periodo de fijacién o diges-
ti6n) tampoco pueden equipararse los resultados.

Como nos proponemos insistir, no establecemos conclu-
siones que, por otra parte, estarian expuestas a rectifi-
cacion.

Laboratorio Bacteriolégico Municipal. Barcelona.



