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morbosos, e3 conveniente la denominaciéim de bacilos [arvatubervculigenos dcidoir.-
sistentes.

*Partiendo del descubrimiento de HAMMERSCHLAG (1899), de que los bacilos de
la tuberculosis, ademas de substancias grasas acidorresistentes contienen una subs-
tancia albuminoide también Acidorresistente, y dz las investigaciones de AUCLAIR
y PARIS, las cuales demuestran que los bacilos desengrasados contintian siendo
acidorresistentes, FONTE buscé un método de coloracion que diferenciara los bacilos
tuberculigenos de los paratuberculigenos y encontré el siguiente: a) tenir con el
Ziehl; b) lavar e agua corriente; ¢) colorar durante dos minutos con violeta de
genciana; d) diferenciar con el Gram; e) decolorar con alcohol-acetona; f) lavar
en agua corriente y g) tenir con azul de metileno. Los bacilos tuberculigenos y
sus granulaciones apa ecn tenidos e rojo, y los paratuberculigenos permanecen
uniformemente coloreados en violeta. FiNzr ha estudiado el comportamiento del
método de FONTE con los diversos tipos de bacilos tisiégenos y ha visto que los
bovinoes aparecen tenidos de rojo con escasas y voluminosas granulaciones intensa-
mente violetas; los equinos intensamente rojos con muchas granulaciones no co-
loreadas v refringentes a la luz; los humanos rojos con granulaciones violetas (como
los bovinos) vy lo mismo los bacilos homogéncos de ARLOING. (V. FiNzi, Rev. Vet.
de Esp., 1913. VI, 441).*

Inoculaciones diagndsticas a los animales. Con frecuencia dan resultado po-
sitivo, incluso en casos en los cuales los bacilos no se pueden hallar con el micros-
copio, por existir en pequefio niimero en el material que se investiga, Sobre todo
la prueba de la infecciosidad de la leche, sélo se consigue de este modo. Ademas,
las inoculaciones a los animales estdan indicadas cuando el exdmen microscé:pico
del material sospechoso no basta por si solo para decidir con certeza si son baci'os
tuberculigenos verdaderos las bacterias encontradas.

El diagnostico de tuberculosis tinicamente se podra sentar, fundado en las
inoculaciones experimentales, cuando se haya logrado producir en los animales
de laboratorio verdaderos tubérculos (incluso en el sentido histologico) y un proceso
tuberculoso que, a partir del punto de infeccion, invada los ganglios linfaticos ve-
cinos y los 6rganos internos (higado, bazo, pulmones; V. mas arriba: Azcion patc-
gena de los bacilos paratuberculigenos acidorresistentes).

Como animal de investigacion sirve, ante todo, el conejillo de Indias, tan sen-
sible para la tuberculosis que, cuando el resultado es negativo, permite la conclu-
sion de la no existencia de bacilos tuberculigenos en el material que se investiga.

Si el material que se investiga no se ha contaminado previamente (leche asép-
ticamente ordenada, pus de abscesos cerrados, plasma de ganglios linfaticos), cou-
viene inyectarlo en la cavidad abdominal, solo o con algo de agua esterilizada. Pero
si se duda de la pureza del material (flujo nasal, secrecién de los bronquios o tlce-
ras), es preferible inocular una pequenia cantidad del mismo bajo la piel del abdomen
o en la musculatura del muslo, pues, entonces, las bacterias extranas producen una
inflamacion local o un absceso que se abre hacia afuera y, a pesar de ello, si el ma-
terial que se inocul6 contenfa bacilos de tuberculosis, ésta se desarrolla, mds tarde,
de la manera ordinaria. (Segiin OSTERTAG la inyeccion intramuscular es tan segura
como la intraperitoneal y mds recomendable que ella, porque permite una conclu-
sibn mas pronta; LLARRIER preconiza, en cambio, la myeccion intramamaria de
conejitas de Indias que lacten).

Quince o veinte dias después de la inyeccidn intraperitoneal de material viru-
lento, se hallan tubérculos recientes en el peritoneo, en el bazo, en el higado v en los
ganglios linfaticos, y, ademas, en el higado, degeneracién adiposa, por lo que aparece
matizado de diversos colores, — Después de la inveccidn subcutdnea, en el punto
de la inoculacion se forma una tleera dificil de curar; al mismo tiempo se infartan
los ganglios linfaticos vecinos. Mas tarde, la enfermedad invade los érganos inter-
nos v, al cabo de 25-30 dfas, aparecen tubérculos numerosos, en particular en el
peritoneo, en el higado y en EF bazo. — Después de la inoculacion intramuscular,
a veces ya 1o dias més tarde, se aprecian los ganglios linfaticos vecinos al punto
inoculado como nédulos consistentes, indoloros, claramente circunscritos, del
tamafio de guisantes pequefios o mayor, que, mas tarde, invaden también los 6r-
ganos internos. Los ganglios linfaticos engrosados, pueden extirparse y examinarse
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al microscopio y, 3-4 semanas mas tarde, también se pueden sacrificar y necrop-
siar los animales que, si la inoculacién es positiva, sufren un enflaquecimiento pro-
gresivo y tienen el peloerizado.—Tras la inoculacién intramamaria se producen ya
5 dias después tuberculitos en la teta y la leche contiene numerosos bacilos tuber-
culigenos.

Si al practicar la infeccion subcutdnea se contunde al mismo tiempo los gan-
glios linfaticos regionales, éstos pueden mostrar ya bacilos al cabo de 9-10 dias
(BrocH, SCHERN y BoLD). OPPENHEIMER inyecta material puro en el higado y
asi, tanto en este como en el bazo, halla ya tubérculosmanifiestos al cabo de 5 dias.
Segiin ROMER v EscH, la infeccion positiva puede apreciarse yaenlos conejitos de
Indias a las 24-48 horas por la reaccion tuberculinica cutdanea.

Reacciones tuberculinicas alérgicas. FEl organismo cambia de tal mo-
do por la infeccién tuberculosa que, cuando se reinfecta ¢ cuando se le
inyectan toxinas de bacilo tuberculigeno, reacciona de modo distinto que
un organismo no infectado. Este comportamiento, llamado por PIRQUET
alergia o sea reaccionabilidad cambiada, se manifiesta por una resisten-
cia mayor a la accion de la materia contagiosa (V. pag. 499) y, en cam-
bio, por hipersensibilidad (una especie de anafilaxia) a la accién de la
toxina: el organismo contesta con fendmenos de reaccion inflamatoria
més o menos pronunciados a dosis muy pequefias de toxina que no
producen la menor accién en organismos sanos.

I.a hipersensibilidad de los individuos tuberculosos se muestia sobre
todo a la tuberculina obtenida por R. Kocu de cultivos en caldo glice-
rinado y empleada primero con fines curativos. Las esperanzas puestas
en estos tltimos, tnicamente fueron satisfechas en grado limitado; en
cambio, las observaciones hechas desde entonces, de acuerdo con losaser-
tos de KocH, demostraron que semejante producto, por su acceion espe-
cifica sobre el organismo de los tuberculosos, podia servir perfectamente
para fines diagnésticos. Por esto durante afios ha venido usandose de
modo exclusivo la reaccion febril que suele presentarse despues de la
inyeccion subcutdnea de tuberculina, pero, recientemente, han alcanzado
también gran valor diagnostico las reacciones locales ocular y cutanea.

La tuberculina y su preparacién. La tuberculina fué preparada por KocH del
siguiente modo: cultivaba los bacilos tuberculigenos durante 8 semanas a 37-389
en un caldo de carne de ternera que contenfa 1 %, de peptona v 5 9, de glicerina,
luego, en el bafio de maria, reducia el cultivo a ladécima parte de su volumen, lo esteri-
lizaba después a 100° y, por Gltimo, lo filtraba por un filtro de arcilla. La tubercu-
lina bruta, obtenida de este modo, es un liquido clarc, aceitoso, amarillo-moreno,
que permanece inalterable durante meses en este estado concentrado (segin JANSEN
la luz y el calor no influyen en modo alguno sobre su actividad), pero, en solucion
diluida, su accién se debilita poco a poco. Tratada repetidamente con alecohol de
60°, se obtiene un polvo blanco, la llamada tuberculina pura de la cual o, 1 gr. tiene
la misma accién que o,5 gr. de tuberculina bruta. ¥l polvo es muy soluble en el agua,
pero en solucién acuosa no es estable, mientras que disuelto en 50 9, de glicerina
no se altera, ni siquiera calentado a 160° (BRIEGER y PROSKAUER).

La tuberculina para fines diagnoésticos también se prepara de otros modos
Asi HELMAN la obtiene de extractos acuoso-glicerinados Se cultivos desarrollados
en trozos de patata tratada con suero glicerinado alcalino (es, aproximadamente,
cuatro veces mas débil que la tuberculina de KocH, pero de accion an dloga); BUyWID
la extrae de eultivos desarrollados en agar, tratados repetidamente con agua, este-
rilizando el liquido a 1009, filtrandolo luego por un filtro de arcilla y, por tltimo,
concentrandolo (accién idéntica a la tuberculina de KocH); KUHNE, LLOWENSTEIN
y PICK y también MALM, preparan tuberculina de liquidos de cultivo exentos de.
albtimina, elaborados artiﬁciafmente (estas tuberculinas producen solo reacciones
térmicas vagas o no las producen siquiera; en cambio, sirven bien para obtener
reacciones locales).

Fn la practica se usa de ordinario la tuberculina preparada primeramente
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por KocH (fuberculina antigua). Por lo demds, una tuberculina que obre sobre los
animales puede obtenerse de cultivos, tanto de bacilos de tuberculosis humana,
como de bacilos de tuberculosis animal. Cierto que KANDA observé que la tuber-
culina de bacilos tuberculigenos bovinos obraba mdas rapida y enérgicamentz que
la de bacilos tuberculigenos humanos; peto las investigacione de ROMER y las de
WEBER v DIETERLEN, hechas en bévidlt))es y coneji los de Indias, han demostrado,
de conformidad con los asertos de KocH, pg JONG, WOLBACH y ERNS, que no
existe diferencia entre la actividad de ambas tuberculinas, con tal de que tengan
la misma valoracion, Pero como la valoraciéon previa no se ha hecho en todos
los preparados, para proceder con seguridad, al menos para 1umiantes y cerdos,
es conveniente usar de modo exclusivo tube culina obtenida de bacilos tuberculigenos
bovinos. De los cultivos de bacilos de tuberculosis aviaria también se obtiene una tu-
berculina, pero ésta es de accion mucho més débil (BORREL).

Més tarde KOCH prepard una tuberculina nueva, con el extracto acuoso de ba-
cilos tuberculigenos desecados y triturados en un mortero de agata. Fl liquido
opalino, blanquecino, que se SESHI’H por centrifugacién del primer extracto, lo
design6 con el nombre de « T. O.» * (iniciales de las palabras Tuberkulin oberst,
es decir, tuberculina mas alta) * y el liquido que re u ta de mezclar el residuo con
el agua repetidas veces y de centrifugar, da la tuberculina « T. R. » * (es decir,
Tuberkulin 1est o tuberculina restante) *. Esta contiene solo los materiales que com-

en los cuerpos bacilares, pero no los productos metabélicos de los bacilos;
KOCH le asignaba una eficacia inmunizadora especial; pero como que no produce
1eacciéon alguna en los individuos tuberculosos, no sirve para fines diagnosticos.
La tuberculina nueva de KoCH es una emulsion de bacilos tuberculigenos tiitu-
rados en agua glicerinada (1 cc. contiene 2 mg. de polvo bacilar). Produce reac-
ciones locales manifiestas y sirve, sobre todo, para la inmunizacién (produce rapi-
damente aglutininas).

El tuberculol de LANDMANN, se prepara del signiente modo: se desengrasa
bacilos tuberculigenos hipervirulentos, lnego se les trata repetidamente con solu-
cion fisiologica de sal a diversas temperaturas y, por ultimo, se concentra el ex-
tracto en el vacio. El preparado tiene mas poder toxico que las demds tuberculinas.
La fimatina de KITMMER es un prepatado analogo.

Mencionemos, por ultimo, los filtrados de cultivos de DENYS y de DETRE,
hasta hoy tan poco usados en medicina veterinatia como la endotina de GABRILO-
wrtscH, de la que se dice que es atéxica, por haberla quitado las substancias ex-

tractivas.

Valoracion de la tuberculina. Segiin KocH, la tuberculina debe poseer tal valor,
que 0,5 cc. de ella, inyectados bajo la piel de un conejillo de Indias infectado apro-
ximadamente 4 semanas antes, 1o maten en 30 horas, con preduccion de una vio-

lenta flegmasia en las inmediaciones del foco tuberculoso.—V. BEHRING da =] nom-
bre de I, 4- = Limeswert * (es decir, valor
limite) * a la dosis minima de tuberculina = = o=
capaz de matar en 24-36 horaslos animales | % *lalTala]7[a]w[a]a]s[>]a[n ] [a]a]*[a]afs[s]a
(ue sirven para probar el poder toxico de = | ETRE
la misma: la tuberculina de Marburgo es ! == : '
tan toxica, que o, 2 gr. de ella matan un | ! - =2 -
conejillo tuberculoso de 400 gr. de peso. i . o e
Segiia LOWENSTEIN, sirve también para 0 | et Rt at et
valorarla la reaccién intracutanea si, al | - <g
mismo tiempo, se usa una tuberculina Lad = ] A
ti(Pu. Por lo demas, la tuberculina para |4 |H2F PEmEIEICS =
bovidos es preferible dosificarla en éstos. Sy e EEEgA T
. st - == : : -

1. Prueba tuberculinica subcuta- | FFHENA iESESESEs
nea (reaccion tuberculinica térmica). == == =
La reaccion térmica caracteristica 1222 CESEESEE=EEEEE:

de la tuberculosis consiste en que, & - gig 193, Reaccién tuberculinica tipica.
partir desde las seis a las doce horas ’m, mafiana; Nm, tarde.

que siguen a la inyeccion subcutanea,

la temperatura del cuerposube poco a poco y alcanza su culminacion des-
de las 12 a las 21, para descender luego con pequenas oscilacicnes y vol-
ver a la cifra normal a las 20-40 horas. Sin embarge, en muchos casos,
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todavia se observa, entre tanto, una segunda elevacién térmica menor
y mas breve (fig. 122). La difercncia entre el maximum de la elevacion
térmica y la temperatura existente antes de la inyeccion, puede ser de
I a 2,5% En casos raros, el curso de la fiebre discrepa del descrito, porque
la temperatura sube antes o, al contrario, sélo al cabo de 14-18 horas,
y entonces tarda mas en alcanzar el maximum,

Al mismo tiempo que la elevacion febril de la temperatura, suben
también, a menudo, el numero de pulsaciones vy el de rvespiraciones. Tam-
bién se observa con frecuencia una notable laxitud, inapetencia, v,
ademas, de ordinarie, al cabo de 6-8 horas, temblor muscular (reaccicn
orgdanica). La secrecion lictea de la vaca suele disminuir algo durante la
reaccion y en los 2-3 dias que siguen a ella, por causa de la fiebre y de
la disminucion del apetito.

La disminucién de la secvecion ldctea de las vacas que reaccionan la estimen
ZSCHOKKE en 3,2-8 %, ex{:epm‘unﬂlmente hasta en 13 9%:; EBER en 3,4-6, 1 ’-?,ﬂ.
BoHM, por término medio,en 9,2 9%,; FEBER y FEHSENMEIER hasta en 1 5 _
MARTEL en 3,1 %. Segun las investigaciones de TIRABOSCHI, la produccion de fec‘h ¢
disminuye durante las primeras 24 horas que siguen a la myecmén y a los 3 dias
vuelve a alcanzar la cifra primitiva, pero también se observa una disminucion me-
nor en vacas que no reaccionan (por término medio 1 kg. contra 2 kg. [15 %] en
las que reaccionan).

Entre la intensidad de la reaccion vy el proceso tuberculoso, existe la re-
lacién de que los animales muy tuberculosos y por ende flacos y debili-
tados, reaccionan de ordinario menos claramente que los individuos vi-
gorosos, con tuberculosis menos extensas, peroactivas. Ademas, los
animales con focos tuberculosos enquistados o curados,no reaccionan o
reaccionan poco; en cambio, la reaccion es casi siempre positiva en las
llamadas tuberculosis latentes.

Al mismo tiempo que la reaccion general, se suele producir también
una reaccion local, por un lado, en el punto de la inoculacién, como una
tumefaccion edematosa mas o menos extensa y, por otro, en los focos
tuberculosos y en sus inmediaciones, en foirma de hiperemia y trasuda-
cion serosa del tejido. Semejante reaccion local, en ocasiones, puede ori-
ginar la cicatrizacién y con ella la curacion del foco, pero, en otros ca-
sos, desari6llanse nuevos tubérculos en las inmediaciones y el ptoceso
tuberculoso avanza todavia mas aprisa.

Los animales sanos no reaccionan a las dosis de tuberculina que pro-
ducen reacciones violentas en los tuberculosos, ni a dosis mucho ma-
yores, 0 reaccionan s6lo con elevaciones térmicas que nunca pasan de 19
los demas sintomas de reaccién son todavia méas raros (MALM no logrd
reaccion alguna ni siquiera después de lainyeccion intravenosa de 25 gr.
de tubeiculina). Lo mismo puede decirse de los animales afectos de
otra enfermedad.

Po1 lo tanto, la tubeiculina es un medio diagnistico precioso para re-
velar tuberculosis ocultas (cerradas), pues la reaccion positiva indica con
seguridad la infeccion tuberculosa del animal y, en cambio, la negativa,
indica con grandes probabilidades la no existencia de tuberculosis cerrada.

Para juzgar la reaccion tuberculinica se deben tener en cuenta, segin
nuestra experiencia, los principios que siguen:

Debe considerarse como tuberculoso (infectado), todo bévido de mas de
medio afio:

a) cuya temperatura, comparada con la maxima que presenté an-
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tes de la inyeccion, suba, de modo tipico, 1,59 6 mas, 6 a mas de 409,
pero, por lo menos, 0,5°

b) cuya temperatura suba 1-1,4° 0 a mas de 39,5° y que, al prcpio
tiempo, presente fenémenos de reaccién organica.

En los terneros de menos de 6 meses, inicamente debe corsiderarse
como reaccion tuberculinica positiva la que produzca una tempeiratura
de mas de 40,5°.

En cambio, no hay razén alguna para admitiv una wnfeccion tubercu-
losa, cuando la temperatura suba, todo lo mas, 1,49, llegue a 39,5° y, al
mismo tiempoe, ninguna reaccion organica se observe; por supuesto, en
el caso de que la exploracion clinica sistematica no descubra trastorno
alguno que haga sospechar la tuberculosis.

Si se aprecian del modo expuesto los resultados de las medidas de la
temperatura y de la exploracion y la observacion clinicas, el diagnéstico
fundado en la prueba tuberculinica coincide con el resultado de la ne-
cropsia en 98 9% d¢ los casos, aproximadamente; por lo tanto, los erro-
res de diagnostico no pasan casi de 2 Y.

L.os diversos investigadores no han dado reglas unanimes para juzgar la reac-
cion tuberculinica. Asi, NOCARD consideraba la reaccion como positiva cuando la
temperatura subia, por lo menos, 1,5° después de la inyeccicn; una elevacicn de
s6lo G,S-I,ti",flﬂifﬂlﬂﬂnte despertaba lasospecha de la tuberculosis, y en este caso
estaba indicada la repeticion de la prueba con una dosis mayor de tuberculina 1 mes
mas tarde. — EBER considera como reacci¢n positiva, en animales que al ser ino-
culados tenian una temperatura que no I}aﬁail.ma de 39,59, toda elevacién hasta 40°
o que pase de 39,5° pero sea, por 1b menos, de 19, en cambio, considera dudosa
to la reaccion que pase de 39,5, pero no llegue a 40° 0o no sea de 0,5-19; en terneros
de menos de 6 meses y con menos de 400 de temperatura, considera positiva la re-
accion que produzea mas de 40° o, al menos, un aumento de o,5°. — Segun OSTER-
TAG, deben considerarse como sospechosos de tuberculosis los bovidos cuya tem-
peratura, después de la inyeccién de la dosis prescrita de tuberculina, sea de mas
de 39,5° y aquellos cuya temperatura sea, por lo menos, o,5° mas alta que la mas
alta que presentaban antes de la inyeccion. En terneros que no pasen de 6 meses,
es positiva toda elevacién de mds de 40°, con tal de que la diferencia de tempera-
tura establecida del modo que acabamos de decir, sea por lo menos de o,5°.

~ Seg(n una conclus'én del Congreso internacional de veterinavia celebrado en
Budapest (1905), en todos los bovidos que, al inyectarles la tuberculina, tenian
una temperatura que no pasaba de 39,5° debe considerarse como reaccién positiva,
toda cifra que pase de 40°; en cambio, todas las elevaciones térmicas de mas de
39,5% pero que no pasan de 40°, deben considerarse como reacciones dudosas.

Para estimar la reaccion, es menester, ante todo, tener en cuenta el
grado mdximo de temperatura observado después de la inyeccion de tu-
berculina, pues la reaccion positiva se funda en la apreciacion de un es-
tado febril evidente. 1,a diferencia entre la temperatura maxima produ-
cida después de la inyeccion y la mdxima existente antes de la misma,
es de importancia secundaria.,

En algunos casos, después de repetidas inyecciones, puede obse1-
varse un hdbito a la tuberculina, pues muches de los bovidos que antes
habian recibido subcutineamente una dosis ordinaria de tal substancia
no reaccicnan o reaccionan poco a la inyeccién de otra dosis analoga.
Por lo tanto, el resultado negativo de la prueba tuberculinica sélo puede
interpretarse del modo debidc, en circunstancias ordinarias, con la ccn-
dicion de que los animales examinados no hayan sido tratados con tu-
berculina en las tltimas 4 semanas.




556 Tuberculosis

En los experimentos hechos por NOCARD, de 24 vacas que habian dado reac-
cibn positiva, volvieron a reaccionar, al cabo de 24 6 48 horas, unicamente 33 %,
al cabo de 8 dias, 50 9,; al cabo de 2 semanas, 60 9%, y al cabo de un mes, de nuevo
casi todas. Segin los experimentos practicados en los establecimientos prusianos
de cuarentena maritima, los bévidos inoculados previamente con tuberculina,
volvian a reaccionar a una dosis cinco veces mayor que la normal, y las investiga-
ciones de VALLEE demostraron que los bovidos inoculados previamente, reaccio-
naban también, a las 36-48 horas, a una dosis doble que la normal, s6lo que aqui
la reaccion térmica maxima tenia lugar a las 4-9 horas y era de menor duracion;
por lo tanto, en tales casos, la temperatura se debe medir, desde luego, inmediata-

mente después de la inyeccion y cada 2 horas.

MarMm, LIGNIERES, METTARU vy LUDERS, han hecho experimentnﬁ analogos.
En los de KriMMER v KI1ESSIG, de los bovidos tratados previamente con la dosis
ordinaria de tuberculina, 88,3 9%, reaccionaban a la dosis doble 1-3 semanas después.
[.a segunda reaccion solia comenzar a partir de la séptima hora y, en 18,5 9 de
los casos, antes, y duraba, de ordinario, 2 horas, a veces una so6lo, y las cifras tér-
micas maximas eran menos altas que en la primera reaccion. Por otra parte, ZA-
BALA observo que inyecciones de la dosis comun, repetidas varias veces cada 2
dias, habituaban a dosis mayores. Segin STORCH, administrando al mismo tiem

un antipirético (por ej. 30 gr. de acetanilida), se impide la reaccion térmica. En
fin, la tuberculina no da resultados exactos en los bovidos poco antes inoculados pre-

ventivamente con preparvados de bacilos tuberculigenos.

La reaccién positiva tipica, indica, con gran precision, la existencia
de la tuberculosis, incluso en el periodo inicial. S1 en algunos casos la
necropsia no confitma ¢l diagnéstico fundado en ella, se debe a que el
proceso tuberculoso se halla limitado a ina zona muy pequena y se sus-
trae a la vista de quien practica la neciopsia. En algunos casos, apenas
es otra cosa que un foco del tamarno de un guisante, que se halla en un
ganglio linfdtico cualquiera, o acaso es tan solo una tumefaccion difusa
ligera de lcs ganglios linfaticos (periodo linfoide, V. pag. 510) o un en-
rcjecimiento maculoso de su tejido (HOTTINGER). (BANG, en su abundan-
te material de investigacion, sélo cuenta 3 casos en los cuales la necrop-
sia no descubrié tuberculosis alguna en animales que reaccionaion.)

Los erroves de diagndstico se explican tanto mas facilmente, por cuanto los
ganglios linfaticos, que no rara vez son la sede finica del proceso tuberculoso, anti-

guamente fueron poco observados. Y en los casos en los cuales la necropsia de ani-
males que reaccionaron, en vez de la tuberculosis, descubre otra enfermedad (ac-

tinomicosis, botriomicosis, abscesos en Organos internos, bronquitis verminosa,
distomatosis, vesiculas equinocéeicas caseificadas ete.), es dificil excluir la posi-
bilidad de que, en un punto cualquiera del cuerpo, coexista también la tubercu-
losis, aparte de que los bdvidos examinados lo han sido, las mas de las veces,
en el matadero, donde no es posible una investigacién minuciosa, por razones indus-

triales.

La falta de la reaccion tuberculinica no tiene igual valor diagnéstico,
pues muchos animales gravemente atacados, ya enflaquecidos, no reac-
cionan, pot lo menos en el plazo de observacion o1dinario; pero esto tiene
poca importancia préactica, porque la enfermedad, en este periodo, se
diagnostica o se barrunta por las manifestaciones clinicas. Por lo demas,
en algunos de los casos de que hablamos, la necropsia descubre focos in-

activos, va calcificados.

Como en los bévidos y caprinos infectados artificialmente, la reaccion, a ve-
ces, comienza de 2 a 5 horas después y alcanza su maximum en la sexta o novena
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(ARLOING),y como en los bévidos tratados previamente con tuberculina también evo-
luciona mas rapidamente, y, en cambio, en los animales gravemente enfermos, tar-
da mas en presentarse (segun KAUKAANPaa s6lo al cabo de 17-22 horas), es posi-
ble que, muchas veces, la reaccion exista, pero pase inadvertida, por no tener lu-
gar en el plazo de observacion ordinario (12-2r horas después de la inyeccién de
tuberculina). Por esto, en todos los casos, pero sobre todo cuando haya la menor
sospecha de tuberculosis (tos cronica, esterilidad, padecimientos intestinales, ute-
rinos o mamarios, etc.), se debe practicar un examen clinico minucioso.

Lo mucho que la precision del diagnéstico, aparte de la actividad del prepa-
rado tuberculinico, depende de la debida interpretacion de la reacciéon y de la pe-
ricia del observador, lo demuestran los datos relativos a las inoculaciones de tu-
berculina practicadas en Baviera, segin los cuales, el numero de errores de diag-
néstico descendio, en el periodo de 1895 a 1899, de 13,5 % a 2,6 9% para la reac-
cién positiva, y de 11,1 9% a 5,7 9% para la negativa.

Segin BANG, la tuberculosis puede diagnosticarse por medio de la prueba de
la tuberculina, debidamente practicada, en 96 9, de loscasos, y segiin las obser-
vaciones hechas en Noruega por MALM, el ntimero de errores de diagndstico as-
ciende s6lo al 2 9. Segun la estadistica de JENSEN, de 468 animales tubercu-
losos, reaccionaron 90,8 9,, no reaccionaron 4,9 % v resultaron dudosos, 4,3 %,
y de 290 animales no tuberculosos, reaccionaron 14,5 %, no reaccionaron 81,7 9
y resultaron dudosos 3,8 9,. — Segun la estadistica de EBER, que comprende
563 casos, el resultado de la necropsia coincidié, en 86,9 %, con el resultado de la
prueba tuberculinica y en 13,1 9%, hubo error de diagnéstico. CARINI refiere resul-
tados mas desfavorables aun: 17 %, de errores diagndsticos en 361 bovidos. — En
una de nuestras investigaciones en 156 bovidos, la cifra sélo fué de 2 9. SCHiUTZ
relata resultados andlogos, bien observados, en 755 bovidos inyectados con la tu-
berculina antigua y en 500 inyectados con la T. O.: los errores de diagnéstico sélo

fueron de 2,9 9%, en las dos series de indagaciones. — Por altimo, en los Estados
Unidos, en los afios 1903-1908, las reacciones positivas en 24.784, bévidos, fueron
confirmadas por la necropsia en 98,9 9, de los casos (MOHLER). —— NOCARD jamas

observoé reaccion positiva en la equinococosis ni en la actinomicosis, y HUTYRA tam-
poco en la tltima.,

Al justipreciar el resultado del ensayo, hay que tener en cuenta la
circunstancia de que la reaccion tuberculinica positiva(térmica y orginica)
solo revela la infeccion tuberculosa, pero no el grado wi la localizacion del
proceso. Existe sobre todo la posibilidad de que la reaccion tuberculini-
ca positiva se produzca, no por una organopatia clinicamente apreciable,
sino po1 la enfermedad de otro éi1ganc o por un foco tuberculoso insig-
mficante y oculto (cosa de impcrtancia singular en el diagnostico de las
enfermedades de las ubres). Sin embargo, hay casos ¢n los cuales, reac-
ciones locales o de foco manifiestas, tales como hinchazon rapida y dolo-
rimiento de los ganglios linfaticos o de las mamas, exacerbacion de la
tuberculosis pulmonar crénica con aumento notable de los estertores, et-
cétera, permiten inferir también la localizacion del proceso tuberculoso.

Iin otras especies, la prueba de la tuberculina generalmente da también resul-
tados favorables. BANG la encontré segura en los dquidos; EICHHORN, en caprinos,
obtuvo resultados concordantes en 3 casos; en los porcinos resultéd cierta en 6 ca.
s0s de BANG, en 58 de SCHROEDER v MOHLER vy en 21 de 24 de THIRO (seglin THIRO,
debe considerarse como reaceion positivala elevacion porencima de 39,8°, cuando
sea, por lo menos, de un grado, y segin SCHROEDER y MOHLER, una elevacion de
s0lo 0,69, En el perro los resultados parecen menos favorables, pues FROHNER
observé ciertamente una marcada elevacion de la temperatura en 8 casos (o,7-
1,59, pero muchos perros tuberculosos no reaccionaron y, en uno, la temperatura
incluso bajé 0,49 en enfermedades de otra naturaleza, no advirtié reaccion en
caso alguno, excepto en uno de sarcomatosis generalizada. Andlogamente, POENARU
s6lo vid reaccion positiva en 6 perros, de 13 afectos de pleuresia y peritonitis exu-
dativas tuberculosas. En fin, en las pruebas de FROHNER, un mono tuberculoso
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reaccioné6 a o,01 gr. de tuberculina con una elevacion térmica de 2,5° y HOCH tam-
bién observo una reaccion pronta en un caso.

La naturaleza de la veaccién tuberculinica no se ha explicado todavia. La cir-
cunstancia de que los animales sanos soporten sin reaccién y sin perjuicio canti-
dades relativamente grandes (conejillos de Indias 2 gr., perros 1 gr., bévidos 25gr.)
v, en cambio, los animales tuberculosos reaccionen con fiebre a dosis mucho me-
nores y siempre sélo después de cierto periodo de latencia, indica que, probable-
mente, la reaccion se debe, no a la tuberculina misma, sino a una sustancia toxica,
que s6lo se forma por el influjo de la tuberculina en el cuerpo del animal infec-
tado.

Segiin la teoria de WASSERMANN y BRUCK, en los focos tuberculosos, los ba-
c:los tuberculigenos mueren e impregnan los tejidos circundantes, dando lugar a
la produccion de antituberculina. lLa tuberculina inyectada tiende a combinarse
con su anticuerpo, pero, como en esta combinacién interviene complemento, el
cual se concentra en el tejido tuberculoso, se realiza una disolucion, esto es, una
digestion de sustancias albuminoideas, y por esto se produce la reaccion, porque
L tuberculina es atratda por su anticuerpo a los tejidos, en los que se concentvan las
fueszas histoliticas del organismo; ahora bien, los productos de tal digestion o his-
tolisis, junto con la tuberculina, producen la elevacion febril de la temperatura
del cuerpo. La falta de tal reaccion se debe a que, por el tratamiento previo con
tuberculina, se forman, en la sangre, anticuerpos, que impiden el acceso de la tu-
berculina a los tejidos tuberculosos.

WEINL, v NAKAVAMA v también DIETERLEN, han encontrado antituberculina en
tejidos tuberculosos; en cambio, MORGENROTH y RABINOWITSCH, no lograron ha- .
llar anticuerpos especiticos en los tejidos o en efysuem. Por lo demas, Moussu de-
mostré que también reaccionaban los bévidos en cuya cavidad peritoneal se habia
colocado tubitos de porcelana llenos de cultivo de tuberculosis y que, por lo tan-
to, la reaccion se debia, no a la presencia de bacilos vivos en el cuerpo del animal,
sino a la impregnacion de los tejidos con los productos del metabolismo bacilar,

Segiin la opinion de EBER, la tuberculina, en el cuerpo de los animales enfer-
mos, por el influjo de la sobreactividad fisiologica de las células, engendra fuber-
culopwina, y esta produce la fiebre; ademas, por la accion del aumento de la tem-

ratura, la autotuberculina que circula por el cuerpo, se transforma en tubercu-
opirina, — Segiin MARMOREK, la tuberculina excita en los bacilos la produccion
de toxinas, que después determinan la fiebre. — Segiin BEHRING, el elemento ac-
tivo de la tuberculina es el deido tuberculinico (combinacion de protamina, exenta
de fisforo, con dcido nucleinico fosforado), que obra, sobre los conejillos de Indias
tuberculosos, 100 veces mas enérgicamente que la tuberculina. —— ARLOING y BAN-
CET vieron que la inyeccion de suero de bévido tuberculoso o de jugo de masas
tuberculosas, no producia reaccién tuberculinica alguna, en los bovidos, caprinos,
perros y conejillos de Indias tuberculosos.

Ultimamente se tiende a considerar la reaccion tuberculinica como un proce-
so anafildctico, en el sentido de que la antituberculina, junto con el complemento,
separa de la tuberculina una sustancia toxica; la anafilatoxina. Esta hipotesis,
fundada en los resultados de las investigaciones de WOLFF-EISNER, FRIEDBERGER,
NEUFELD, CrTrRON v otros, ha sido combatida por KrRAUS, LOWENSTEIN v VOLK,
sobre todo con los argumentos de que la tuberculina no produce antituberculina
en los animales sanos, de que no se ha demostrado en modo alguno el presunto
cuerpo causante de la reaccién, y de que la anafilaxia tuberculinica no se puede
transmitir pasivamente.

Técnica de la prueba tuberculinica subcutanea. Para fines diagnésticos suele
usarse tuberculina bruta, diluida en 9 partes de su peso de una solucién de acido
fénico al o,5 %. La dosis de tuberculina en bruto que hay que inyectar de una vez
bajo la piel, es: para los bévidos adultos, de 0,30-0,50 gr, segin su tamaio; para los
ternesos aproximadamente de 1 afio, de 0,20 gr, y para los de menos de '/, afi>, de
o,10gr. L.as dosis son Lguaies para los dquidos. A {GS dvidos y caprinos se les inyecta
0,02-0,03 gr, a los cerdos 0,05-0,10 gr. y a los pzrros 0,05 gr.

L.a inoculacién y la observacion se deben hacer en locales bien ventilados, no
demasiado calientes, completamente tranquilos, en los sitios acostumbrados v
alimentando los animales del modo habitual, Se tomara la temperatura del ani-
mal inmediatamente antes de la inyeccion y también, si es posible, 12 horas
antes, en la mafiana del dia sefialado para practicarla.
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Como en los enfermos febriles el resultado es incierto, se recomienda diferir
la prueba hasta que la fiebre haya tlesa?areci{lu. Para practicar la inyecci¢n con-
viene preferir las horas del anochecer o de la noche, porque la reaccion se presen-
tara en la manana siguiente, persistird durante las horas de sol y serda entonces
mas comoda la observacién del animal. Si es posible, cada 2 horas, o, al menos,
cada 3, después de la inyeccion, se registraran la temperatura, el nimero de pul-
saciones v el de respiraciones. Si las circunstancias no lo permiten, convendra ob-
servar atentamente los animales, por lo menos en el intervalo de las 6 a las 21
horas que siguen a la inyeccion y, desde luego, en el que hay entre las 6 y las 8,

or ser cuando suele presentarse la reacci‘m orgdnica. Como en muchos animales
a reaccion tarda mas, en todos los casos en los cuales la temperatura todavia sube
hacia la hora 21, es menester proseguir la observacién hasta que la tempevatura em-
piece a descender de nuevo, pues el objeto de la observacion es registrar la tempera-
tura mdrima producida después de la inyeccién y esto slo es posible procediendo
del modo indicado. Por lo demds, para medir la temperatura, siempre se debe usar
el mismo term metro para cada animal. En fin, inme liatamente auntes de apli-
carlo, debe suprimirse la bebida. * Segin MALM no hay que dejar de abrevar a
los animales porque la sed hace aumentar la temperatura. *

En los t:rnevos de tela la prueba tuberculimica resulta menos segura, y por
esto conviene aplazarla hasta que tengan aproximadamente medio ano. La in-
yvecciéon de los animales muy graves, muy flacos o muy viejos, es conveniente su-
primirla. * LINDNER ha observado que en los lechones de raza fina la temE:ratura
normal oscila entre 39 v 409 v que cuando se les inyecta tuberculina sube hasta
41°, pero no pasa de ahi, si no estan tuberculosos. En cambio, si lo estdan, puede
llegar a 42°. Por esto considera quela reaccion tuberculinica subcutaneasolo es po-
sitiva en los lechones cuando es 1° mds alta que la de la noche anterior y en los
cerdos adultos cuando pasa de 40,5 *

MAILM y KITT recomiendan la i .yeccion iniravenosa de tuberculina, porque
asf la reaccion se presenta mds pronto. Si, por ejemplo, se practica la inyeccion
entre las 7 y las o de la manana, se puede observar la reaccion de las 12 a las 5
de la tarde. La dosis es la misma que para la inyeccion subcutdnea.

2. Prueba tuberculinica ocular. (Oftalmorreaccion, reaccion conjun-
tival.) — WOLFF-EISNER (1907) vy CALMETTE descubrieron que la insfi-
lacion de tuberculina en el saco conjuntival de personas tuberculosas, pro-
ducia una reaccion que ce manifestaba por enrojecimiento v tumefac-
cion de la conjuntiva. En ¢l mismo ano VALLEE vio que la reaccion tam-
bién se producia de modo analogo en los animales tuberculosos. Investi-
gaciones ulteriores demostraron que la prueba ocular podia utilizarse
muy bien para el diagnostico, sobie todo si para ello se usaba tubercu-
lina bovina concentrada. Una reaccion positiva marcada permite inducir
con bastante seguridad, la existencia de una infeccion tuberculosa, pero,
como no es muy 1aro que no se produzca en animales realmente tuber-
culosos, la falta de la misma no permite inducir que no es tuberculoso el
animal examinado.

I.a oftalmorreaccién se suele producir en los bovidos al cabo de 6 a 9 horas
o algo mas tarde y se manifiesta por flujo lagrimal, enrojecimiento e hinchazon
edematosa de la conjuntiva y, mas tarde, (entre las horas 12 y 24 , por una secre-
cion purulenta, que se acumula en la comisura interna delojo, formando un grumo
alargado (V. la (}émina IV) que, mds adelante, cae o se seca y forma una costra
amarilla. I.a reacciéon persiste hasta las 3648 horas, a veces 3-4 dias o mds. £6lo
debe considerarse como positiva una conjuntivitis purulenta pronunciada (leuco-
citos polinucleares en el exudado amarillento turbio), pues, una inflamacion sim-
plemente catarral con lagrimeo y hasta con un exudado mucoso, no es raro que
se produzcan por soluciones concentradas de tuberculina, incluso en animales sa-
nos. Por lo demds, no existe relaciéon alguna entre lo grave de la conjuntivitis y
la fecha y la extensiéon del proceso tuberculoso. Una inyeccion de tuberculina pre-
via o simultdnea no suele influir en la conjuntivitis o, a lo sumo, la pone mds de
manifiesto; en fin, en muchos animales tuberculosos que, poco antes, dieron reaccion
ocular positiva, se ha observado un despertar de la inflamacién ocular con motivo
de una inyeccién subcutdnea sucesiva de tuberculina. La prueba ocular acrecienta
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también la receptividad conjuntival, a veces tanto, que la repeticién de la prueba
tuberculinica en el mismo ojo, después de cesar por completo la primera reaccicn,
hace reaparecer mas intensos los fen/menos inflamatorios. * Segun BERGMANN, la
tuberculinizacion de un ojo de un animal tuberculoso sensibiliza también el otro
0jo, v la hipersensibilidad conjuntival no aumenta por instilaciones ulteriores;
al contrario, se transforma en hiposensibilidad. El ojo no tratado se vuelve
tan hiposensible como el tratado con la tuberculina. Pocos dias después de no
practicar instilaciones, reaparece la reaccionabilidad normal (Z. f. Infkr., 1015,
pag. 37 v Rev. Vet. de Esp., 1916, n.® 6). * El estado general y la produccion de
1a leche no son mtidos, ni aun por las reacciones violentas.

I.os primeros ensayos hechos en bvidos, generalmente con soluciones débiles
de tuberculina, dieron resultados contradictorios. Mientras VALIEE, LIGNIERES,
GuiaN v DEIATTRE decfan haberlos obtenido satisfactorios, ARLOING, VANDER-
HEVDEN, GRATZ v REINECKE negaban todo valor practico a la prueba ocular, Pe-
ro. mas tarde, GARTH, KRANICH v GRUNERT demostraron que las soluciones di-
luidas de tuberculina eran inadecuadas v que, por el contrario, la tuberculina con-
centrada, preparada con cultivos de baﬂillﬂﬂ bovinos, producia reacciones especi-
ficas evidentes (con tuberculol al 50 9% lograron descubrir 91,1 %, de los animales
tuberculosos.)

Desde entonces usaronse casi inicamente soluciones concentradas de tuber-
culina bovina y los resultados fueron excelentes. Asi, SEKVRA, en 82 toévidos, tu-
vo €6lo 15,9 9 errores de diagnostico; RICHTER, en 75 bovidos, 14,7 7, casos du-

dosos y 16 %, erréneos; OPALKA y DURING, en 66 bovidos tuberculosos, un 16 Y%

/0

de yerros; ASSMANN, en 212 casos, errO nnicamente 2z, v MASSCHKE no cquivucu
caso alguno, en 66 bovidos. KLIMMER y KIESSIG, de 42 bovidos que reaccionaron
positivamente, hallaron tuberculosos 83,3 %, en el matadero v, en cambio, ninguno
de 15 que no reaccionaron; de 121 Lévidos sometidos a las pruebas ocular y subcu-
tianea, 87,6 9% dieron un resultado concordante y 12,4 9, discrepante. Asimismo
han referido resultados excelentes MARINESCU en 820, MEVER en 150 y BELLINI
en 200 bovidos examinados. Segiin ASSMANN y OPALKA, es bastante superior a la

rueba subcutdnea: en cambio, segiin las observaciones de CHRISTIANSEN, la prue-
ya ocular queda muy por debajo de la subcuténea, y NILSSON, LITTLEJOHN y REl-
SINGER son de la misma opinién, aunque reconocen el valor diagnoéstico de la re-
accién positiva. Por Gltimo, ForH, de 487 pruebas practicadas en 412 bovidos da-
neses puestos en cuarentena y de 66 pruebas en otros tantos Lovidos indigenas,
indujo la conclusion de que la prueba ocular producia reacciones intensas (pre-
L*.'Ba.&]), incluso en la mitad de los bovidos que se habfan hecho insensibles a la
inyeccién subcutdnea de tuberculina por medio de un tratamiento tuberculinico
revio.
: Ia prueba ocular también di6 resultado a MENELY* y a WERNER (no en cambio
a LINDNER) * en el cerdo, y a COMINOTSI y a INCHAURREGUY y BLASI en el perro.

Técnica de la prueba ocular. Mientras un ayudante sostiene la cabeza del
tévido por la nariz y por los cuernos, con un cuenta-gotas se depositan algunas
de tuberculina en el saco conjuntival, o se pinta con ella, mediante un pincel blan-
do. la parte lateral del bulbo y luego se amasa con suavidad el ojo cerrado du-
rante '/,-1 minuto. Otro procedimiento consiste en poner en el saco conjuntival,
un trozo, del tamaiio de un guisante, de una pomada de lanolina con 50 % de tu-
berculina.

También se aplica una tuberculina bovina al 50 % 6 hasta concentrada. FEn
Alemania se han encontrado especialmente activos el bovotuberculol Dy la tuber-
culina de DorNA (fimatina), pero FOTH obtuvo también buenos resultados deuna
solucion al 5 9, de tuberculina seca. En general, parecen preferibles, para las prue-
bas locales, las tuberculinas que contienen bacilos tuberculigenos bovinos desme-
nuzados (endotoxinas), v lo menos posible de glicerina y de sales.
~ El resultado de la prueba se ve 12-24 horas después de la instilacion; para
ello el ojo no tratado sirve de contraste. Hay que fijarse en lo purulento del exu-
dado y, sobre todo, en el cartilago tarso que, cuando la reaccion es positiva, se
halla muy enrojecido y su borde, de ordinario afilado, aparece romo. Excepcional-
mente la reaccion persiste de 3 a 4 dias.

En los animales tuberculosos también se observa hipersensibilidad a la
tuberculina em ofras mucosas, y RICHTER preconiza especialmente la reaccion va-
ginal, para fines Précticns. Después de instilar algunas gotas de tuberculina bovina
en la mucosa del vestibulo de la vagina, la reacci6n positiva se manifiesta por en-
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rojecimiento y eventualmente por hinchazén y produccion de un exudado crista-
lino, de ordinario mucoso y otras veces blanquecino o purulento. Aunque los re-
sultados concuerdan con los de la prueba ocular (20 9, aproximadamente de erro-
res de diagnéstico), el método no se ha generalizado en la practica, porque puede
producir infecciones secundarias, que dificulten la interpretac.6a de las reac-

ciones.

3. Pruebas tuberculinicascutaneas (reacciones cutanea ™ o epicutdnea®,
dérmica e intradérmica. Después de haber descubierto PIRQUET (1907) que
las personas tuberculosas 1eaccionaban con enrojecimiento local y tume-
faccion del punto inoculado a la inoculacion de una cantidad pequetnisima
de tuberculina en la capa superficial de la epidermis, VALLEE probo el
nuevo método diagnéstico en bovidos y équidos, con resultados igual-
mente satisfactorios, pues, en los animales tuberculosos, en los puntos
escarificados y frotados con tuberculina, solia desarrollarse una marcada
reaccion, v, en cambio, en los bovidos indemnes, inicamente se producia,
en casos excepcionales, unaligerajinflamacion de los bordes de la herida.
Posteriormente otros investigadores confirmaron ¢stos resultados e igual-
mente la especificidad de la reaccién cuténea, cuya técnica modificaron
en parte, y, por lo tanto, sus reacciones ofrecieron formas diversas, pero
todas ellas consistian en la hipersensibilidad local del tejido cutaneo de
los individuos tuberculosos a la tuberculina. Por esto se pueden juzgar
con atreglo al mismo principio, maxime por ser el resultado bastante pa-
recido en todas ellas, en particular en el sentide de que wuna reaceion
positiva manifiesta, tiene un valor diagnistico mucho mayor que un resul-
tado negativo. A diferencia de la oftalmorreaccion, las reacciones cuta-
neas con fiecuencia son impedidas por una inyeccién subcutinea de
tuberculina, practicada poco antes o simultaneamente.

Segiin el modo de usar la tuberculina, las reacciones cutdneas difieren algo
unas de otras, pero siempre se trata de una inflamacion local, con infiltracion se-
vosa del tejido; estas manifestaciones, de ordinario, £6lo aparecen claramente del
2.0 al 3.er dia, y persisten bastante, a veces hasta el 5.° dia. Si la primera prueba
resultd dudosa, se recomienda repetirla con la misma dosis o con una dosis doble
de tuberculina, pues asi la reaccion se manifiesta, en muchos casos, claramente.

Segiin los experimentos de R&vER y de MOLLER, no parece imposible que se
logre distinguiv los procesos tubevculosos activos de los inactivos, mediante dosis va-
lovadas de tuberculina, pues, en las tuberculosis activas, dosis mucho menores de

tuberculina producen una reaccion positiva.

a) Reaccién cutanea. Con arreglo al proceder de VALIEE se afeita en la
tabla del cuello, en la espalda o en un costado, una extension como un duro, lnego,
con un escalpelo afilado, se hacen varias escarificaciones paralelas o cruciales en
la piel y, por tiltimo, se pinta la superficie cutdnea, ligeramente sangrante, por
medio de un pincel o, mejor atin, con una torunda de algoddn, mojados en una so-

lucién de tuberculina concentrada o al 50 %.
Cuando la reaccién es positiva, se observa una infiltracion de los bordes de las

heridas claramente visible y palpable, dolorosa, a veces rodeada de infiltracion
edematosa en sus inmediaciones, que persiste de 1 a 3 dias y va seguida, en muchos
casos, de un desprendimiento de la epidermis. En cambio, si es negativa, los bordes
de las incisiones tinicamente se hinchan algo y la reaccién, simplemente traumatica,
desaparece pronto. (Para que sirvan de contraste, se recomienda no pintar con
tuberculina algunas de las incisiones u otra zona escarificada de la piel.)

VAL 5, MOUSSU, LIGNI® RES, PIRCUAT v SCHNURER y STUURMAN y VILEMING,
obtuvieron con esta prueba resultados diagroésticos muy apreciables, pero VAN-
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DERHEVDEN y después GARTH, KRANICH y ( JRUNERT v también REINECKE, ha-
blan desfavorablemente del método. KriMMER y KIESSIG, que lo han practicado
en las ubres, también obtuvieron 42,9 % de resultados erroneos. * IINDNER lo en-
say6 en dos cerdos tuberculosos y no advirti6 reaccion alguna. *

b) Reaccién dérmica. TLIGNIERES frota la tuberculina por la piel afeitada y
limpia, pero no escarificada; si la reaccion es positiva, 24 horas después, la zona
cuténea correspondiente aparece roja, dolorosa, edematosa y a veces hasta con
vesiculas purulentas.

Segiin LIGNIERES, 15-20 % de los Lovidos tuberculosos, no reaccionan a esta

¥

prueba; VALLEE también obtuvo solo un resultado claro en 13 casos de 18 anima-
le; tuberculosos v KrimMeER v KIESSIG obtuvieron 37 % de resultados fallidos.

¢) Reaccién intradérmica (intracutinea). Despucs de la inyeccién de o,1 cc.
de tuberculina al 50 9, en el tejido de la piel, se desarrolla una tumefaccion cula-
nea edematosa civeunscrita. Como zona de aplicacion, MoUSSU y MANTOUX preco-
nizan la formada por los pliegues
ano-caudales que, para la inoculacion,
se ponen tensos levantando la cola. Si
la reaccion es positiva, €l pliegue hin-
chado se tumefacta y, unas 24 horas
después, la tumefaccion alcanza el ta-
maiio de una nuez o mayor y se des-
taca claramente (fig. 123). En muchos
animales aparece una pequeina hemo-
rragia en el punto pinchado; ademas,
en la superficie de la tumefaccién, la
epidermis forma, més tarde, unacostra
morena.(Una tumefaccicn que apa-
rezea inmediatamente después de la
inyeccion y desaparezca de ordinario
al cabo de algunas horas, no debe
considerarse como reaccién positiva;

Fig. 123 Reaccion tuberculinica intradérmica. ; .
Hinchazén edematosa del pliegue ano-caudal SCEUN VALLEE se debe a las sales y

derecho, después de la inveccionde 0,1 ce. de s0- : Jop ene la i
lucién de tuberculina al 50 9/gen el tejido cutdneo a la _ghcernm gque contiene la tu
berculina.) * Moussu ha propuesto

ulteriormente la intradermotuberculinizacion del parpado. En el centro del
parpado inferior, a 1 cm. del borde, clava una aguja fina de 1 15 a 2 cm. de largo
e inyecta 0,1 cm, cub. de tuberculina. En los animales tuberculosos el péarpado
se hincha fuertemente a las 24 horas, alcanza su culminaciéon a las 36 y luego
en otras 24 horas desaparece. Dice que no produce reaccion general. (Rec. de
Mcd. Vet., 3 Marzo 1914.) *

LIGNIERES v también ROVER y JOSEPH, inyectan la tuberculina bajo la piel
de la tabla del cuell> lo mas profundamente posible; si la reaccién es positiva,
desde el dia signiente se desarrolla una tumefaccicn edematosa y dolorosa en el
punto inoculado. Para poner de manifiesto la reaccion, sobre todo inmediatamen-
te y también de 3 a 4 dias después de la inyecci'n, se forma un pliegue conuna
extensién de piel de unos 5 em. de ancho y se mide con un pie de rey dividido en
milimetros (figuras 124 y 125'. Si el pliegue ha engrosado unos 0,3 cm. o mas, la
tumefaccion debe considerarse como reaccion positiva; en cambio, una diferencia
de o'2 em. indica un resultado dudoso y hace precisa la repeticion de la prueba en

el otro lado, con o,1 cc. de tuberculina no diluida.

MoussU vy MANTOUX obtuvieron con su método (de o,1 hasta o,2 cc. de tv-
bereulina al 1o 2,) en 70 bovidos, resultados concordantes con los de la prueba
subcuténea y, en cambio, en bovidos con otras enfermedades (metritis, cancer,
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etcétera), pero no tuberculosos, no mmsiguit*r:'{n reaccion ulguna., Igualmente sa-
tisfactorios fueron los resultados de los experimentos de VALIEE, pues, en 494
casos, de 521, las dos pruebas concordaron {lzil'l(ﬁ'lflﬂ.‘i con reaccion teérmic:
positiva no dieron reacci¢n cutdnea alguna) y FOTH, con este procedimiento,
puso de manifiesto con
seguridad la mitad aprc-
ximadamente de los an -
males tuberculosos, 1n-
cluso en los Dbovidos
daneses puestos en cua-
rentena. JOSEPH, procc-
diendo con arreglo al me-
todo de ROMER y JOSEPH
(0,1 cc. de tuberculina al
50 9.), sOlo registréo un
resultado erréneo en 120
bovidos, pues de 79 tu-
berculosos reaccilonaron
28 vy, en cambio, de 47
no tuberculosos, ningun
reacciont. ZSCHOKKE Vi1

en sus experimentos, he

chos en unos 300 bovido,
la mavorparte de los cua-
les ftueron sacrificados Fig., 124, Pruecba tuberculinica intradérmica. Grosor del
qlt-Hpm}H, que las 1mocula- pliegue cutdneo antes de la inyeccidn de la tuberculina.
cionesdaban igualresulte-
doen la cola y en el cuello,
pues, con arreglo a estos
meétodos, reaccionaron de
modo positivo, aproxime-
damente 85 9% de los
animales tuberculosos. I.a
prueba esigunalmente juz-
gada de modo favorable
por SCHLEGEL, GARTNER,
WILSON., FORGEOT,
WARCK v BAKER, v espe
cialmente por CHRISTIAN-
SEN. * SANZ EGANA Y
[LOPEZ SANCHEZ esiudia
ron experimentalmente la
intradermorreaccion en 25
bovidos de una finca muy
castigada por la tubercu
losis v les resulto positiva
en 14. En otros 23 de la
misma finca la reaccion

clasica (Hllhﬂlltfult'zl) les Fig. 125, Prueba tuberculinica intradérmica, Grosor del
resultd positiva en 13. De pliegue cutdneo en la reaccidn tuberculinica positiva.
un tt}tﬂ} de 85 bueyes, 8

vacas cerriles v 1 ternera innoculados intradérmicamente, 50 bueyes les dieron
reaccién positiva, y negativa o dudosa los otros 35 bueyes, las 8 vacas y la ter-
nera. Segin ellos la intradermorreaccion, no solo es un método revelador tan eli-
caz como la reacciéon térmica, sino que es mucho mds sencille en la técnica y
mas rapido en la observacion, cosa de importancia si se trata de reses !,w.:n-'u:-; 0
cerriles, }fuus hay que empotrarlas cada vez que se les ha de aol car el _t-:rmmm;-trn
y éste sale a menudo porque la presion de las fajas de suspension obligan a la res
a defecar y entonces el termometro es expulsa 0. (Rev. Vet. de Esp., V. 227.) *

[.a prueba intracutinea también se recomienda para cerdos, a los que Se 1n-
yecta la tuberculina en la base de la ore1a, en la piel de la cara externa, cerca del
borde medial. En los animales tuberculosos, al cabo de 24 horas aparece una ron-
cha con el centro rojo; en muchos casos tambien se desarrolla en el centrouna he-
morragia qque alcanza el tamafio de un escudo y puede producir la necrosis de la
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epidermis que la cubre. El método, recomendado por Moussu y MANTOUX, lo
ensayé ZSCHOKKE en 266 cerdos. Con él, descubribé go 9, de los animales real-
mente tuberculosos. MARTIN vi6 también confirmado por la necropsia, en 103 cer
dos. el resultado de la prueba.

* La intradermo-mal'ein’zacién palpebral de LANPRANCHI y FAVERO (V. més
adelante) ha sugerido a MOUSSU la intradermo tuberculinizacién palpebral. Inyecta
(/10 de ¢. c. de tuberculina en el e: pesor del | 4ry ado inferior, a 1 cm. del borde. En
las reses tubercu'osas produce lagrireo y una tumefaccién que a'canza el méxi-
mum a las 36 horas y cede a las 48 FiNzi ha encsayado esta reaccién en cabras y
carneros con bueros resultados (V. R. Vet. de Esp. 1915 Pag. 183). Sosrechando
que la malleina, en la intradern omalleinizacién palpebral de ILLANPRANCHI, atra-
viesa el parpado y llega ala ccnjuntiva, donde fmw ca la reaccion esyecifica, MAR-
CONE ha propuesio la inyecc:6n :ubconjuntinal de malleina, y NELLO Nor1, a imi-
taci6n de MAKCONE, ha ideado Ja reacec 6n subconjuntival a la tuberculina. Ran-
ver:a el parpaco sureror en los bévi 0s, inferior en 1os évidos y caprinos e inyecta
bajo-la conjuntiva 2'/, cc. a los bévidosy 1 cc. a 105 6vidos y lapro os de una sol.
de 1 parie de tubeicui na en 10 de tuero artif cial, En los tuberculo:os produce
recrecion Tu'u'en a y tumefeccién rersistente. (R. Vet. de Esp. X. 85).

SALVISBERG se butla de la reaccidn intradérmica. Dice que produce fiebre ina-

tencia y disminucion de la leche contra lo que dicen sus autores, y que no todos;
os animales tuberculosos reaccionan a ella. Pero SALVISBERG s6lo la ensayd en
24 bovidos. (Schw. A. 56. y R. Vet. de Esp., 1916, n.96). En cambio, CLARENCE
HARING, en colaboracion con BELL la practic6 4926 veces en 4001 bovidos con
excelentes resultados . Dicen que los bévidos tratados intradérmicamente no sélo
reaccionan con hinchazon local, sino con una elevacion térmica como la que
sigue a la inyeccion subcutinea. Aconsejan un método mixto: inyeccion intradérmi-
ca y subcutanea simultianeas. As{ se obtienen reacciones locales fuertes y generales
térmicas caracteristicas. También han aplicado con éxito el método intradérmico
al cerdo. (Rev. Vet. de Esp., 1916 n.° 6.)*

d) Reaccion subcutanea local. Segiin VALLEE y FERNANDEZ (ademés de las
hinchazones edematosas que con frecuencia, pero no siempre se Er ucen al mismo
tiempo que la reaccion térmica después de las inyscciones hipodérmicas de tuber-
culina), cuando se introduce 1 gr. de una mezcla de bacilos tuberculigenos muertos
y desengrasados con artes de vidrio profirizado en el tejido subcutaneo del

liegue auricular de bovidos tuberculosos, como sona ue 0 absorbidos muy len-
amente, se produce una tu efaccion edematosa muy dolorosa, que sirve per-
fectamente para fines diagnosticos. El método no se ha probado ain en la practica.

Valor comparado de las diversas pruebas tuberculinicas. Scgiin lo
que resulta de la experiencia, los mejores resultados los da la prueba tu-
berculinica subcutinea de Kocu, pues, cuando da reaccion positiva, in-
dica, con seguridad, la existencia de una infeccion tuberculosa v, en cam-
bio, cuando es negativa, permite concluir con grandes probabilidades la
no existencia de tuberculosis. Tiene la gran ventaja de que permite re-
gistrar con exactitud la iniciacién o la persistencia de la reaccion febril
por la cifra de la temperatura maxima que se presenta después de la in-
yeccion de tuberculina. Sigue luego, en orden de importancia, la prucha
tuberculinica intra-cutinea o intra-dérmica, que, sobre todo cuando se
usa tuberculina al 50 9, da también resultados excelentes y precisos,
en ambos sentidos (positivo y negativo). La prueba ocular tiene un valor
diagnéstico andlogo, pero con ella los errores parecen ya més frc cuentes,
especialmente porque la reaccion a veces falta en animales tuberculosos.
La reaccion cutanea figumia en dltimo lugar, por ser la que més falla, de-
bido, en parte, a que a veces es dificil distinguir la reaccién positiva
de la simple reaccion traumética.

Por lo tanto, en todos los cascs en que se desee diagnosticos lo méas
precisos posibles, debe recurrirse, ante todo, a la prueba subcutinea. No
hay que olvidar, sin embargo, que semejante prueba, en la prictica, tie-
ne inconvenientes, especialmente porque su plazo de observacion largo
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v las mediciones repetidas de la temperatura, requieren mucho tiempo
y molestias, y porque, de modo transitorio, las reacciones positivas dis-
minuyen algo la secrecion lictea de las vacas tuberculosas. Como estos
dos inconvenientes no los tienen las reacciones locales, en la practica se
1ecomienda, cuando hay que investigar la tuberculosis en ganados nume-
r0osos, practicar, primero, una de las pruebas tuberculinicas locales, prefe-
rentemente la intradérmica (intracutanea) o la ocular y, eventualmente,
ambas a todos los animales, y una vez que mediante reacciones eviden-
tes y, s1 es menester, después de pruebas repetidas, ha sido descubierta
la inmensa mayoria de los animales tuberculosos, emplear la prueba sub-
cutanea enlos restantes y completar asi el resultado definitivo. Semejan-
te proceder es tanto mas acertado, por cuantola posible reaccion térmica
no ¢s influida por una prueba tuberculinica lccal previa.

Suerodiagndstico. Segin los resultados undnimes de las investigaciones mas
modernas, en el suero de los individuos tuberculosos existen todos los anticuerpos
hasta hoy conocidos, a saber, opsoninas, aglutininas, precipitinas y un amboceptor
especifico, la antituberculina, cuya presencia se puede poner de manifiesto por
medio de métodos apropiados, pero. como su cantidad oscila entre limites muy
amplios y con frecuencia se hallan en individuos indemnes, quiza porque se han
inmunizado a consecuencia de una infecciéon tuberculosa curada, los métodos
diagnoésticos de que hablamos, carecen, hasta hoy, de valor practico.

Reaccion aglutinante. Segiin las investigaciones de ARLOING y COURMONT,
el exudado pleural o el suero sanguineo de hombres y animales tuberculosos,
aglutinan los cultivos homogéneos de bacilos tuberculigenos (V. pig. 484) en la
]{m orcion de 1 : 5, a veces en la de 1 : 50-60; en cambio, el suero sanguineo de in-
dividuos normales no determina este fenémeno. En una serie de pruebas, el suero
sanguineo de 30 terneros normales no aglutiné en caso alguno el cultivo en una
proporcion mayor de 1: 5; en cambio,el suero sanguineo de 70 vacas adultas, con
excepcion de un solo caso, aglutinaba en la proporcion de 1 ; 10-30. Otros autores
(BECK y RABINOWITSCH, PANISSET), no confirmaron el valor diagnéstico del mé-
todo, que tampoco ha tenido acogida en la practica de la medicina humana.

Reaccion precipitinica. Segiin BoNOME, el suero sanguineo de personas y ani-
males tuberculosos, mezclado con una emulsién filtrada de tubérculos caseosos
frescos o cultivos de bacilos tuberculigenos desecados y 5 9, de glicerina, produce
un enturbiamiento y un precipitado; en cambio, el suero de individuos sanos no
lo produce, a no ser en cantidades mucho mayores. La prueba, cuando se hace
con cultivos puros, también sirve para distinguir la infeccion por bacilos tubercu-
ligenos bovinos, pero RUPPEL y RICKMANN no confirmaron este aserto.

VALLEE y FINzI obtuvieron de la reaccion precipitinica resultados absoluta
mente concordantes en 59 bovidos no tuberculosos y en 47 tuberculosos. A cuatro
partes de suero anadian una de filtrado de cultivo en caldo de bacilos tuberculi
genos bovinos, o a dos partes desuero, una de suero de un caballo hiperinmunizado;
el segundo proceder did, ademas, una precipitacion muy manifiesta con el suero
de un perro tuberculoso. Por esto recomiendan el método de la precipitacién es-
pecialmente para los casos en los cuales la prueba tuberculinica dié un resultado
mcierto vy, ac}lﬂméﬁ, »ara la investigacion de los perros, que, generalmente, reac-
cionan a la tuberculina de modo inseguro. En cambio, RUPPEL v RICKMANN, con
extracto bacilar como antigeno, registraron, en 27 bdvidos tuberculosos, 25 re-
sultados positivos y 2 negativos, pero, ademds, obtuvieron asimismo resultados
positivos en 33 animales sanos, y DAMMANN vy STEDEFEDER y también MELLO,
en vista de los resultados demasiado inconstantes del método, lo conceptiuan
desprovisto de valor practico. * BORGHEST ha practicado la reaccion precipitinica
en el suero que resulta de filtrar o centrifugar la leche. Mezcla 4 c¢. c¢. de lacto
SUETO con 1 c¢. c. de cultivo de bacilo tuberculoso en caldo y lo pone 1 hora, a. 370
(Il Nuovo Ercolani, 10 nov. 1912, y Rev. Vet. de Esp., Febrero, 1913). *

Fijacion del complemento. VALLEE, en el suero de caballos hiperinmunizados
y HENNEPE y JOUSSET en el de terneros inoculados con bacilos tuberculigenos hu-
manos, encontraron anticuerpos que, usando ccmo antigenos las variedades de
bazilos tuberculigenos empleadas para la inmunizacién, fijaban el complemento de
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conejillos de Indias. Pero BACH vi6 que, tanto los sueros de bovidos exentos de tu-
berculosis, como los de bévidos con tuberculosis ligera o grave se comportaban
de iqual modo en la prueba de la fijacién del complemento, v que las rcacciones

ue se presentaban en casos aislados no eran especificas. HAMMER obtuvo resulta-

0S mejores, pues, de 50 bovidos que reaccionaron positivamente, 48 resultaron
tuberculosos, una vez sacrificados y, en cambio, 46 que reaccionaron negativamen-
te resultaron todos exentos de tuberculosis: sin emimrgn, en los ensayos de ASS
MANN 3610 impedfa claramente la hemolisis el suero de bovidos con tuberculosis
avanzada,

Opsoninas. STRUBELL y FELBER las investigaron con suero de 8o bovidos
destinados al matadero, con resultados poco precisos. De los bovidos tuberculo-
sos, 83,3 7 dieron un indice opsénico que oscilaba en torno de la cifra normal
(0,90,1-10), con respecto a los bacilos humanos, vy, 57,8 9% con respecto a los bo-
vinos; los bovidos sanos, por otra parte, dieron cifras supranormales en 21 9% de
los casos. El 8 %, aproximadamente, de animales, tanto sanos, como tuberculo-
$08, di6 cifras ligeramente subnormales (0,80-0,90) v, en cambio. s6lo se hallaron
cifras marcadamente subnormales en bovidos infectados artificialmente.

Anafilaxia. I.0os ensayos de SCHERN y WEBER con el fin de ver si se podia
utilizar la anafilaxia pasiva l}mra el diagndstico de la tuberculosis bovina, de
acuerdo con los resultadosde la experimentacion, segiin los cuales no se ha logrado
transmitir pasivamente la anafilaxia tuberculosa, resultaron estériles, pues 1o
consiguieron producir el shock anafilictico en conejos tratados previamente por
la inyeccion intraperitoneal de suero tuberculoso y 24 horas después por una
inveccion intravenosa de tuberculina.

Reaccion meiostAgmica, VarLinro, fundado en ensayos hechos con suero
de bovidos o poreinos tuberculosos y extracto alcohdlico de bacilos tuberculigenos
bovinos, opina que la reaccién meiostdgmica de Ascorr (V.pdg. 331), sirve para
el diagnoéstico, tanto de las tuberculosis avanzadas como de las latentes.* RoON-
CAGLIO la concepinia exze ente (N. la técnica en la R, Vet. e E;~., VII1, Pig. 222).
—También se ha en ayado el mélodo de la dialisis de ABDERHALDEN, sin grandes
resultados. (V. diagndstico del muermo.) *

Diagnostico diferencial. De las enfermedades clinica o anatémica-
mente parecidas a la tuberculosis, hay que tener en cuenta, sobre todo,
para el diagnoéstico diferencial:

a) La pleuropneumonia exudativa de los bovidos en los casos croni-
cos o subagudos. Aqui se observa, sin embargo, la hepatizacion de una
extensa zona pulmonar (macicez, respiracion bronquial o falta del mur-
mullo vesicula1); al propio tiempo, el proceso pulmonar se acompaifia
siempre de pleuritis aguda (percusion dolorosa, ruidos de roce); yde tos
débil contenida y dolorosa; lcs enfermos no suelen expectorar secrecion
alguna y el curso es, generalmente, menos disimulado que el de la tuber-
culosis. Pero, en los casos muy cronicos y graves, casi no es posible la
distincion, aparte de que la sospecha de un contagio de pleuropneumo-
nia exudativa no excluye la tuberculosis, porque ambas enfermedades
pueden coexistir en un mismo animal.

b) La pneumopatia verminosa de los rumiantesy porcinos. Suele ata-
car s6lo animales jovenes; en ellos la tos es violenta y espasmodica, pero
faltan de ordinario totalmente las elevaciones febriles de la temperatu-
ra; por la auscultacion se advierten estertores de pequenias burbujas y
crepitacion, y,a pesar de ello,la nutricion persiste buena durante largo
tiempo, incluso siendo graves los demds sintomas; en fin, en la secrecion
expectorada o en el flujo nasal, se hallan vermes filamentosos.

¢) La actinomicosis de los bévidos v porcinos. Pero. en esta los
tumo1es faringeo: 0o mamarios con frecuencia se adhieren a la piel, se
abren y en la secrecién que tczuman, sin coloraciéon y a débil aumento,
se advieitten los granos de actinomices caracteristicos: la actinomicosis
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de la lengua se acompaifia siempie de gran piroliferacion de tejido con-
juntivo, pero los ganglios linfaticos infialinguales y los del canal exte-
rior no estan infartados. Ia necropsia descubre granos amaiillos in-
cluidos en focos reblandecidos rodeados de abundante tejido conjuntivo
callosc.

d) la equinococosis pulmonar. Evoluciona sin fiebre y con tos debil
y ronca; los enfermos se nutren bien y, prescindiendo de sus molestias
respiratorias, durante largo tiempo producen una impresion de salud,;
en fin esta enfermedad se observa de ordinario en animales jovenes.

e) La pericarditis traumdtica. Al contrario de lo que pasa en la pe-
ricarditis tuberculosa, en la traumdtica rara vez faltan las manifestacio-
nes de una colecciéon de liquido (ruidos de roce, més tarde aumento de
la macicez cardiaca, chapoteo, disminucion de los tonos del corazon),
ademas, de ordinario, hay abultamiento de la parte anterior del pecho.

/) La leucemia y la pseudoleucemia. Estas enfermedades despiertan
la sospecha de la tubeiculosis, por acompafarse de caquexia e hiperpla-
sias de los ganglios linfaticos; pero éstos estan uniformemente aumenta-
‘dos en todas sus partes y, ademds, en la leucemia, el «xamen de la san-
gre descubre aumento del nimero de leucocitos.

o) Kl meteorismo crémico, consecutivo a procescs no tuberculosos de
los 6rganos abdominales. Pero en la tuberculosis, el acimulo de gases
nunca es muy grande y, una vez expulsados, inmediatamente cesan los
trastornos digestivos (ALBRECHT).

h)  El muermo de los équidos, especialmente la forma que se circuns-
cribe a los 6rganos internos, Las nudosidades grandes en la cavidad ab-
dominal, hablan, desde luego, contra el muermo; si no existen, éste solo
puede ser excluido, a lo sumo, por una reaccion tuberculinica positiva o
por una reaccion malleinica negativa (un infarto cronico de la glandula
submaxilar, no expresa, por si solo, tuberculosis; V. pag. 542).

i) La papera, cuando se localiza en ganglios linfaticos internos y es
de cardcter cronico. Generalmente la naturaleza de la enfermedad solo
se puede decidir, clinicamente, por medio de la anamnesis, y, en la ne-
cropsia, porque solo se aprecian abscesos, pero no tuberculos parecidos
a sarcomas.

1) La septicemia cldsica y la peste porcinas. Er casos cronicos,el cua-
dro moi1beso es, a veces, muy parecido a la tuberculosis; sin e mbargo, la
anamnesis habla en favor de las dos enfermedades primeramente citadas,
cuando confirma que los animales presentaron, anteriormente, fenomenos
de afeccion pulmonar o intestinal agudas; en cambio, los infartos ganglio-
nares exteriores de caracter crénico y las flegmasias crémicas de articu-
laciones aisladas, que también se propagan a los huesos, indican tuber-
culosis. En la necropsia son especialmente caracteristicos de la tubercu-
losis unos tuberculitos grises ¢ amarillentos, alrededor de los focos casei-
ficados v en los ganglios linfaticos. Por lo demds, la coexistencia de nu-
merosos casos de proceso créonico en cerdos alimentados con leche o con
suero lacteo, despiertan, desde luego, la sospecha de la tuberculosis.

k) El raquitismo, en particular en cerdos jovenes. Aqui, las epifists
articulares de los huesos estan engrosadas y las articulaciones no pre-
sentan manifestaciones inflamatorias; en cambio, en la tuberculosis en-
ferman sélo articulaciones aisladas v en éstas hay también tumefaccion
de la capsula articular.

La tuberculosis también se puede sospechar en las enfermedades cro-
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nicas que conducen paulatinamente hacia la caquexia, en particular en las
pneumopatias crénicas. Ademas, la meningitis tuberculosa puede confun-
ditse con otras inflamaciones meningeas; la tuberculosis encefalica con
las neurosiso con tumores del encéfalo,y, por ultimo, la tuberculosis mi-
liar aguda tiene muchos puntos de contacto con las enfermedades infec-
ciosas agudas graves.

En la tuberculosis de las ubres, al contrario de lo que pasa en las
flegmasias mamarias de otra indole, a pesar de haber induraciones marni-
fiestas. la leche conserva durante largo tiempo un aspecto enteramente
normal, v si, en un periodo avanzado, se altera, no aparece purulenta ni
mucosa: ademés, las nudosidades de superficie desigual o abollada en
el tejido de algtin cuarto de las ubres y alteraciones callosas analogas en
los ganglios linfaticos mamarios, indican tuberculosis. En la mastilis es-
treptocicica la tumefaccion dura coexiste con engrosamiento de la base
del pezén; en cambio, en la tuberculosis el engrosamiento se halla mas
arriba, en el tejido mamario mismo. Ademds, en aquella, la leche, desde
un principio, es purulenta, los ganglios linfaticos mamaiios pueden estar
tumefactos, pero nunca tuberosos y, en fin, en la secrecion lactease hallan
estreptococos. — La actinomicosis y la botriomicosis también se mani-
fiestan por abultamientos nudosos duros e indoloros, pero éstos acostum-
bran a soldarse con la piel, se abren hacia afuera y no se acompanan de in-
farto de los ganglios linfaticos mamarios o éste solo es ligero y, al mismo
tiempo, uniforme.—Xo0s quistes ldcteos difieren, desde luego, de los nodulos
tuberculosos, por su consistencia eldstica. — Por lo demas, para fijar
con seguridad el diagnéstico, sobre todo en casos poco pronunciados, es
preciso recurrir al examen bacteriolégico de la leche (V. pag. 530) o al
de trocitos de tejido mamario engrosado (pdg. 547). * TIT2E Y FENNER
han ideado un estuche practico para el diagnostico de la tuberculosis
bovina (R. Vet. de Esp. VII, pag. 493).*

Para el diagnéstico del proceso tuberculoso, es decisiva la existen-
cia de nodulitos grises o amavrillentos v consistentes (los tubérculos), que se
pueden encontrar, ya solos, ya circundando focos caseosos y tilceras. En
esto suelen distinguirse ya, macroscopicamente, de procesos analogos (ac-
tinomicosis, botriomicosis, pardsitos animales caseificados, inflamaciones
pulmonares créonicas, etc.), pero el diagnostico se asegura por el examen
bacteriologico de los productos morbosos sospechosos.

Pronéstico. TFn casos nada raros, la tuberculosis local primitiva per-
manece circunscrita en una pequefia zona, o acaba por curar,a consecuen-
cia de la reaccion inflamatoria del tejido inmediato. Por lo regular, en los
ganados profundamente infectados, hallanse sanos los animales viejos,
pero no deben su salud a una inmunidad congénita, sino mas bien a la
circunstancia de que fueron infectados una o repetidas veces y su proceso
tuberculososo, no sélo curd, sino que, al mismo tiempo, produjo cierta in-
munidad contra infecciones ulteriores. Este curso tan benigno lo demues-
tran los focos caseosos calcificados o enquistados, que no es rato hallar
en algunos 6rganosy,en particular, en los ganglios linfaticos, al practicar
1a mspeccion de carnes. Ademds, los resultados de las pruebas tuberculi-
nicas confirman la posibilidad de la curacién de la tuberculosis, pues, con
bastante frecuencia se observa que, con el tiempo, la reaccién deja de pre-
sentarse de modo definitivo, sobre todo en animales jovenes.

Aunque, por lo dicho, es indudablemente posible la curacion de la tu-
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berculosis, el porvenir y la terminacién de la enfermedad no pueden pre-
decirse, ni siquiera con alguna probabilidad. Generalmente las condicio-
nes favorables ejercen un influjo beneficioso indudable sobre la marcha del
proceso, pero tampoco es raro que, aun en estas circunstancias, el mal
progre se incesantemente. Esto es lo normal en condiciones contrarias, v, en
este sentido, el intlujo nocivo del trabajo penoso lo demuestra sobre todo la
frecuencia de las tuberculosis avanzadas en los bueyes de tiro de las razas
grises de las estepas, resistentes de suyo, pero aqui, como es natural, hay
que tener ademas en cuenta la circunstancia de que los animales alojados
en establos infectados estan expuestos casi continuamente a la infeccion.

La enfermedad marcha con tanta mayor seguridad vy rapidez hacia la
muerte, cuanto mas intensa y frecuente fué la infeccion; si €sta se reve-
la ya por manifestaciones apreciables clinicamente, la curacion debe

considerarse de ordinario como imposible.

Tratamiento. Siendo de antiguo generalmente conocida la incura-
bilidad de la tuberculosis de los animales domésticos asi que se ha ma-
nifestado por sintomas clinicos, lo mejor es utilizar lo antes posible para
el consumo las reses notoriamente tuberculosas. I.a medicina humana
tampoco dispone de remedio algunble,o infali a pesar de los innumerables
ensayados; en cambio, las observaciones minuciosas de los tiltimos afios
han demostrado que las condiciones higiénicas favorables, especialmente
la permanencia en aire puro, los buenos alimentos v la evitacion de las
fatigas corporales, con bastante frecuencia detienen la enfermedad,
cuando noes muy avanzada yno rara vez hasta la curan. Probablemente,
condiciones analogas influyen también de modo favorable sobre la tuber-
culosis delos animales, y especialmente lareduccion de la permanencia en
el establo, la vida, lo masfrecuente posible, al aire libie v la limpi¢ za cui-
dadosa de los albergues, indudablemente . contribuyen mucho a dismi-
nuir la enfetmedad en los ganados infectados. Se presentan pocas ocasio-
nes para eltratamiento sistematico delos animales enfermos, pero, por lo
demas, los esfuerzos hechos en este sentido quedan relegados a lugar se-
cundario, ante los hermosos resultados de la lucha profilactica contra la
enfermedad. El tratamiento tuberculinico sistematico, a pesar de sus re-
sultados excelentes, innegables en el periodo inicial de la tuberculosis del
hombre, tampoco tiene aplicacién en la practica veterinaria, por su pro-
lijidad y su elevado precio.

. HAUPTMANN pretende haber curado bévidos tuberculosos por medio de la
todipina (50- 100 gr.de iodipina al 25 9, bajo la piel, repetidas veces) y JAcCOB,
BONGERT y ROSENBERG, obtuvieron resultados excelentes de inyecciones intra
bronquiales de tuberculina v de creosota (inyecciones traqueales de 500 gr.deuna
solucién al 0,1-0,4 y al 0,1 9% respectivamente).* — A. MAVER ha hecho ensayos
qumuoterapicos con borcolina y cianuro de orvo y potasio. La borcolina destruye la
capa grasa que recubre al bacilo y el cianuro oro destruye al bacilo. Los resultados
experimentales no pueden ser mas alentadores. (V. Rev. Vet de Esp., 1915, pdg. 186
Y 1916 n.® 8).—Recientemente STRAUSS (Berl. K1. Woch., 1915-41). ha dado a
conocer efectosmuy notables de la lecitina caprica llamada lecutil, sobre todo en las
tuberculosis externas.—SpAHLINGER propuso unas inyecciones de antigenos tuber-
culosos (asociados con unos fermentos llamados A y B)combinadas con otras de
fermentos y cinco lipoides (Rev. Vet. de Esp., 1914, Pég- 31?3; y, ultimamente
NOHRING ensaya una sustancia llamada « B. 4. » aislada de la bilis, facil de disolver
en los dcidos e insoluble en los alcalis (Rev. Vet. de Esp., 1916, pag. 87).*—Los
Ereparadns recomendados por BEHRING para el tratamiento de la tuberculosis

umana, obtenidos de bacilos tuberculigenos (tulasa, tulasalactina tulén, tubercu-
lasa, etc.), se probaron en gran escala en bovidos argentinog, bajo la direccion de
ROMER, pero con resultados negativos; ARLOING hall6é asimismo ineficaz la tubercu-
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lasa, en ensayos en bovidos. Lo mismo puede decirse del tratamiento con baci-
los tuberculigenos atenuados o avirulentos* y con tuberculina (Rev. Vet. de Esp.,
Vol. IX, pag. 640).*

Para el tratamiento de los bévidos tuberculosos, BUROW recomienda su fu-
boveulosan, «preparado resultante de mezclar algunos agentes del grupo de las sep-
ticemias hemorragicas , cuya preparacién deta lada se ignora. Desde la primera
inyeccion subcutdnea (bovidos adultos 10 cc., terneros 7,5 cc.) el remedio vigoriza
el organismo para la lucha. En la tuberculosis incipiente produce siempre me-
joria de la nutricion, aumento de la secrecién ldctea, disminucion y, después, des-
aparicion de la tos y, en 2-3 Mmeses, la curacién completa, pero, en los casos avan-
zados, las inyecciones deben repetirse, con intervalos de 1-4 semanas, hasta que
los animales  vuelvan a tener mas valor econoémico, por aumentar la secrecion de
su leche y el peso de su cuerpo. La mayor parte de los informes dados por los vc-
terinarios a BURow, relativos a 208 hévidos tratados, hablan con elogio del trata-
miento que, segiin Burow, ha dado resultado, ademads, en otros 1.000 €asos, apro-

ximadamente.
HiyMANS traté de curar el proceso tuberculoso de bévidos que reaccionaban

a la tuberculina poniéndoles bajo la piel, en saquitos de colodion, 1 gr. de bacslos
rubaﬂzuﬁ?fams hovinos muertos. La circunstancia de que la mayoria de los ani-

males asi tratados, ya no reaccionasen a la tuberculina unos 5 meses dﬂﬁﬁlués, y la

extensi-n v la naturaleza de las lesiones necrépticas, hablan en favor « el trata-
miento. ' EBER lo ha ensayado durante varios anos y no lo conceptiia desprovisto
del todo de accién curativa (R. Vet. de Esp., 1910, nam, 6)

Se ha discutido si conviene o no intentar el tratamiento de los biv.dos tu-
berculosos. A proposito del tuberculosan de Burow, se ha dicho por FEDELMANN,
EBER v RAUTMANN, que contribuia a difundir la tuberculosis entre aquellos an -
males, por conservarlos vivos 1y contagiosos durante mucho tiempo, cuando lo

ue conviene, para extinguir la tuberculosis bovina, es el sacrificio lo antes pc-
sible de las reses tuberculosas. Pero es evidente que siel tuberculosan de BUROW
4 otrc remedio, logra curar en poco tiempo la tuberculosis bovina esta perdera
muchfsima importancia y no procedera su extincion, jor medio del sacrificio del
ganado afecto. (P. FARRERAS, R. Vet. de Esp., 1914, pag. 313).*

Profilaxia. El que las condiciones de vida sean lo mas favorables
posible, desempena un gran papel en la lucha contra la tuberculosis. La
frecuente permanencia en aire libre, sobre todo en los prados, por una
parte, disminuye los motivos de contagio y, por otra,gracias a una ver-
tilacion abundante de las vias aéreas ya la detencion de los catarros cro-
nicos, impide-la fijacion de bacilos tuberculigenos en los bronquios finos
y en los alveolos pulmonares. Asi se explica el estado de salud, general-
mente bueno, del ganado joven, en los prados montafiosos y alpinos, y
la gran rareza de la tuberculosis en los bovidos de las estepas.

Por esto, al menos para evitar que la enfermedad se propague de-
masiado aprisa por los establos ya infectados, recomiéndase tener a los
animales durante el dia y, si el tiempo es bueno, también durante la no-
che, al aire libre, 6, si no es posible otra cosa, dejarles, por lo menos,
desatados, v, ademas, ventilar los establos abundantemante y limpiarlos
y desinfectarlos a conciencia, con intervalos no demasiado largos; por
ejemplo, cada uno o dos meses.

Hay que evitar, ademas, en lo posible, que los animales estabu-.
lados estén ante los comederos frente a frente, y también los pesebres
colectivos. Pero, sobre todo para impedir la impurificacién ulterior
del suelo y del aire del establo con los bacilos eliminados, es conve-
niente aislar y sacrificar inmediatamente los animales cuvas mani-
festaciones clinicas, tales como pneumopatia cronica, catarro intes-
tinal o uterino cronicos, enflaquecimiento progresivo, etc., despler-
ten sospechas fundadas de tuberculosis abierta, v desde luego todos
los que presenten sintomas de tuberculosis mamaria Hay que pro-

curar, ademés, que, sobre todo los animales jovenes, no se infecten
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con alimentos baciliferos. Por esta razén se recomienda desechar las
vacas con tuberculosis de las ubres v no dar el suero lacteo a los ter-
neros v cerdos, a no ser después de calentarlo a 85°.

En la cria de los ternevos de teta, la leche desprovisia de bacilcs tuberculigenos
desempefia un papel de gran importancia. La infeccion se impide con la mayor
seguridad cuando los recién nacidos maman leche de madres exentas de tuber-
culosis. Si esto 1 o es posible, se recomienda darles leche fresca cruda, ordefiada con
escrupulosa limpieza, y so6lo en caso de necesidad se acude a la leche esterilizada.
Pero como esta leche previamente calentada produce muy facilmente trastornos di-
gestivos y, sobre todo, diarrea, porque la soccion ha destruido fermentosimportan-
tes para la digestion y paraimpedir fermentaciones anormales en el intestino, cuando
se la usa, es preciso esmerar la limpieza de las vasijas que han de contener la leche
y las manos de las personas que han de manejarlas. De todos modos, dicha este-
rilizacién de la leche es preferible a la adicién de formalina (V. pag. 149) 0 de oxi-
geno, maxime porque la leche asi tratada (leche con perhidrasa, leche budderizada),
puede contener bacilos tuberculigenos muy virulentos, y, desde luego, parece
reprochable para la alimentacién de animales jévenes, por su escasa proporcion
de grasa (apenas 2 %,). *Para budderizar la leche se la trata con H, O, y s: la
cialienta a 529 la budderizacién ha resultado ineficaz coatra los bacilos tubercu-
ligenos.*

Siguiendo exactamente las reglas expuestas, la tuberculosis no
causa pérdidas graves en los ganados afectos, al menos durante anos;
por eso merecen ser tenidas en cuenta, sobre todo cuando no es posi-
ble practicar la extincién completa de la plaga.

Extincion de la tuberculosis. Ia lucha contra la tuberculosis mar-
cha por un derrotero nuevo y se apoya en una base firme, desde
que se ha demostrado que se transmite directa o indirectamente de
un animal a otro, v que la herencia tiene una importancia muy
secundaria en su difusion. El objeto de la lucha es, ahora, librar del
contagio, durante toda la vida, los animales que nacieron sanos, lo-
grado esto, permanecen libres de tuberculosis, tanto si proceden de
padres sanos, como de padres enlermos.

Partiendo de estos principios, BANG ide6 un plan detallado para
extinguir la tuberculosis en las ganaderias de bévidos, y lo llevd a la
Fréctica desde 18g2. Los resultados que obtuvo, en extremo satis-
actorios, confirmaron, tanto la exactitud de los principios fundamen-
tales expuestos mds arriba, como el valor eminentemente practico
del método.

Método extintivo de BANG. En esencia, se reduce a desechar los bévidos con
tuberculosis diagnosticable clinicamente, aislar los que reaccionan positivamente a
la prueba tubevculinica y criar los ternevos aviificialmente con leche esterilizada,
El método, en detalle, se practica como sigue:

Todos los bévidos de un rebaiio infectado son examinados clinicamente con
atencion, y aquellos cuya tuberculosis aparece manifiesta por sintomas clinicosy,
sobre todo,los que presenten fenémenos de tuberculosis pulmonar, intestinal,
uterina o mamaria, se desechan y destinan al sacrificio. Los que quedan, se someten
a la prueba de la tuberculina, y los que no reaccionan a ella ni presentan otros
sintomas sospechosos de tuberculosis, son separados de los que reaccionaron o
son sospechosos por otras causas, El grupo de los animales sanos se instala en un
establo especial, previamente desinfectado o, a falta de ¢l, en un departamento
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aislado por medio de un tabique de madera y con una salida separada, en el que no
deben colocarse otros animales, especialmente terneros y bueyes de tiro, y los que
reaccionaron se colocan en otros establos o en otra seccién del mismo establo.
Cada grupo de animales debe tener su personal propio, que evitarad todo contacto
con el de la otra seccién. Si en un animal del grupo infectado aparecen sintomas
de tuberculosis, es preciso alejarlo sin demora de la seccién respectiva y sacrifi-
carlo cuanto antes; por lo demads, todos los animales que reaccionan, pero que
parecen sanos, pueden seguir utilizandose, tanto para la produccién de leche
como para los demés fines de la cria. Las vacas jovenes que reaccionaron positiva-
mente a la prueba tuberculinica, s6lo se deben colocar en el grupo de los animales
que reaccionaron, si estan fecundadas; los terneros de menos de un semestre,
que reaccionaron, es preferible desecharlos.

De los terneros nacidos después de practicar la prueba tuber:ulinica v la sepa-
racion, se dejan con sus madres los que proceden de vacas que no reaccionaron y
estan sanas; en cambio, los terneros sanos, hijos de vacas que reaccionaron,
24 horas después de nacer, cuando han mamado ya el calostro, se colocan en la
cuadra o en el departamento del grupo sano y se alimentan por medio de vacas
nodrizas o conleche fresca de animales sanos o con leche de otra procedencia, pero
que se ha esterilizado previamente por medio de la ebullicién o, al menos, por el
calor a 85°. Al propio tiempo, se pone gran cuidado en la limpieza de los recipientes
y manos del personal, asi como en la seccion correspondiente del establo. (En las
dos primeras semanas conviene también alojar los ternerillos en pequefios depar-
tamentos individuales.) Si un ternero presenta diarrea, es preciso aislarlo inmedia-
tamente y desinfectar con lejia caliente la seccion respectiva del establo.

Los terneros destetados se someten lo antes posible a la prueba tuberculinica,
y después de desechar los que reaccionan (cuando el método se practica bien, apenas
hay que desechar 1-2 %), se coloca el resto con las vacas sanas o, mejor aun, con
el restante ganado joven, en establos aparte. Después, hasta que son empleados para
la cria, se tienen todo lo mas posible al aire libre y nunca se poren en contacto con
las vacas que reaccionaron. Las novillas cubiertas, antes de ponerlas entre las vacas,
vuelven a someterse a la tuberculira y, segin el resultado de esta prueba, se co-
locan en la seccién de las vacas sanas o en la de las que reaccionaion (en la

seccién segunda sélo suelen colocarse arimales aislados).
El grupo de vacas sanas es examinado anualmente con la tuberculina, con el

objeto de descubrir las que se dejaron en €l por error en la ultima prueba, o las que
seinfectaron en el intervalo, y trasladarlas al grupo de las que reaccionan,lsi dan
reaccion positiva. De los bévidos adquiridos de nuevo, tinicamente deben colocarse
con los animales sanos aquellos que, sometidos inmediatamente antes a la tuber-
culina v al examen clinico, resulten irreprochables.

A la reproduccién finicamente deben destinarse, si es posible, los animales
que no reaccionan y estin completamente sanos; en caso de necesidad, podré
destinarse a ella un toro padre que reaccione, pero nunca uno que presente sintomas
cliricos sospechosos. Sin embargo, en este caso, las vacas deben llevarse a la
cubriciéon individualmente y el toro padre no se debe dejar en libertad entre los
animales que no reaccionen,

Con este método, el niimero de animales que no reaccionan aumenta progresi-
vamente, por agregar a ¢l novillas sanas; consiguientemente, sin disminucién
marcada del conjurto del ganado, se pueden eliminar cada vez mds animales del
departamento de los que reaccionan, hasta que, por altimo, una vez eliminados
todos los infectados, el ganado se compone finicamente de bévidos que no reaccionan,
En adelante, se puede interrumpir la lactancia artificial de los terneros, y el aloja-
miento y la cria de los animales ya no reclaman medida especial alguna; sélo es
conveniente repetir anualmente la prueba de la tuberculina, por ser posible que haya
ocurrido entretanto alguna importacion de virus y para cerciorarse permanente.
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mente del buen estado sanitario; si alguno de los animales reacciona, es alejado
del ganado.

Si este método se practica con el cuidado, la perseverancia y la energia que
requiere, se puede lograr la extincién completa de la tuberculosis en algunos afios
v con gastos relativamente pequefios, incluso en ganados profundamente infectados,
0, al menos, restringirla tanto, que, sin dificultades especiales, el estado sanitario
se mantenga en lo sucesivo excelente.

La extincién de la tuberculosis por el método de Bang, se practica de modo muy
general vy con resultados generalmente favorables en Dinamarca, Suecia y No-
ruega, donde su requerimiento es estimulado por un subsidio material legal.—En
Dinamarca, como resultado de la accién dingida personalmente cEOf Bang, la
proporcién de animales que reaccionaron a la tuberculina, descen 6, progresiva-
mente, desde el afio 1893 hasta final de 1908, de 40 % a 8’5 % y, entre los terneros,
hasta el afio 1898, de 15‘5 9% a 10'6 9. Hasta fines de 1904 fueron saneados 66
ganados fuertemente infectados, con 1045 bévidos que reaccionaban y 730 sanos;
al final del afio 1904 se componian de 1896 bévidos que no reaccionaban.—kEn
Noruega, segin MALM, el tanto 9, de reacciones, en el intervalo de 1896 a 1911,
descendid de 8'4 9% a 4‘8 9%, v la proporcién de ganados examinados e infectados
de 26‘1 9, a 13'8 9.—En Suecia, en la primera prueba tuberculinica, practicada
en 1366 ganados compuestos de 49,112 animales, reaccionaron 14,175, es decir,
28'9 %: hasta 1909 habia en los mismos ganados 57,734 animales y de ellos reac-
cionaron s6lo 1.761, es decir, 3'1 9, v hasta fin de 1904 dejaron de reaccionar 214
ganados infectados con 8,205 animales (REGNER).—En Finlandia reaccionaron
25 %, delos bévidos examinados en 1894 y, en cambio, en 19oo, Gnicamente 10°1 9%
(HOJER).—En Hungria se logré reducir en grandes explotaciones y en el curso
de algunos afios a 2-3 % la proporcién, antes alta, de reacciones, sin disminuir
el namero de bévidos. Asi, en el dominio de Mezohegyes, en la primera prueba
tuberculinica, practicada en la primavera de 1898, reaccionaron 44‘8 %, de 329
vacas y 266 %, del conjunto de{)ganadn (647 cabezas); en cambio, en el otono del
ano 1903, la prueba tuberculinica de*s02 vacas, resulté sélo en 2°8 9, v en todo
el ganado, compuesto de 1,132 animales, en 1'8 9, Gnicamente. Durante los 5 anos,
la existencia de boévidos del dominio aument6 en 75 94, sin que se adquiriese
uno solo, v el niimero de animales que reaccionaban descendiéen 88 9, (HUTYRA).

La favorable accién de la cria de los terneros con leche esterilizada, resulta también,
entre otras, de las observaciones que siguen: en Sarvar, de los terneros criados
asi, dejaron de reaccionar con fiebre 93‘8 9, a la inoculacién preventiva de BEHRING,
que produce una reacciéon andloga a la de la tuberculina en animales tuberculosos
(V. pag. 579), v, de los alimentados de modo natural, sélo dejaron de reaccionar
con fiebre 42‘r 9. En varios dominios alemanes, las proporciones fueron de

742 % ¥ 48t %.

Modificaciones del método extintivo de BANG. En los ganados poco infectados
o en aquellos en los cuales hay que tener poco en cuenta el coste, se obtiene del
mejor modo el fin ideal perseguido, desechando y sacrificando todas las reses que
a la primera prueba tuberculinica han resultado infectadas. En tales casos, Do es
menester aislar los terneros de los animales adultos, ni alimentar los primeros
artificialmente. La salud del ganado se cor serva completandolo con animales que
no reaccionen a la tuberculina y elimirando los que reaccionen a ella en prvuebas que
se practican anualmente.

Cuando no es posible dividir el ganado en dos departamentos o criar artificial-
mente los terreros, el método de BANG se puede practicar en una forma, en parte,
modificada. Asf, cuando un ganado estd tan infectado que se prevé desde luego,
que s6lo dejaran de reaccionar pocos animales, se prescinde de la prueba tubercu-
linicaenlos adultos, y se comienza por alimentar artificialmente los terneros y por
ensayar la tuberculina s6lo en el ganado joven, Ulteriormente se colocan las vacas
nuevas, exentas de tuberculosis, en una seccién aparte del establo. El grupo sano
que ocupa esta seccién, s6lo se acrecienta con animales sanos; al mismo tiempo el
namero de las vacas adultas que reacciona disminuye correlativamente.

UJHELY hace que los terneros recién nacidos de vacas que reaccionan sean



574 Tuberculosis

alimentados por vacas nodrizas sanas o, en caso de necesidad, los deja junto a
sus madres, pero, después del destete, les hace la prueba tuberculinica y desecha
los que reaccionan (las pérdidas, aqui, son algo mas elevadas que en los criados
artificialmente); al propio tiempo, con el mayor cuidado y siguiendo conseveridad
el método de Bang, desecha los animales clinicamente tuberculosos y separa
del modo debido los que reaccionan de los que no reaccionan. El método conviene
alli donde la cria con leche esterilizada tropieza con dificultades invencibles, y tiene
la ventaja de que no se presenta caso alguno de diarrea en los terneros, incluso
cuando el personal es poco cuidadoso. |

Con este proceder, UJHELY ha obtenido en grandes ganaderfas una reduccion
muy considerable del tanto por 9, de reacciones. Asi, en los dominios de Vaal,
Szent-Laszl6 y Martonvasar, en marzo de 1899, de 1,031 cabezas de ganado adulte
reaccionaron a la tuberculina 884 (=85‘7 9%), y de 636 cabezas de ganado joven,
333 (=53‘3 %), v, en cambio, en Septiembre de 1903, de 898 cabezas adultas
reaccionaron s6lo 37 (=41 %) y de 710 cabezas j6venes, inicamente 19 (=26 %).
En 8 dominios reaccionaban, al comenzarla extincién (1898-1902), de 1,715 bévidos,
1,011, O sea 59 9% v, en cambio, en los afios 1904 y 1905, s6lo 63, 0 sea 3 9%.

Método de OSTERTAG. OsTERTAG prescinde de la prueba tuberculinica en
los animales adultos y, por lo tanto, de la separacién en animales que reaccionan
'y animales que no reaccionan, En cambio, concede la importancia principal a la
exclusion, lo més pronta posible, de los bévidos con tuberculosis abierta y, ademas,
a la cria de los terneros recién nacidos con leche cocida o calentada a 859 o con leche
cruda de vacas nodrizas exentas de tuberculosis; los terneros destetados son some-
tidos a la tuberculina y, los que reaccionan, descartados. A fin de descubrir cuanto
antes la tuberculosis, explora clinicamente los animales dos veces al afio, y los que
halla enfermos o sospechosos, los aparta. Por Gltimo, de moJdo periédico, analiza
bacteriol6gicamente la leche de las vacas (individual y mezclada) y las secreciones
que pueden ser morbosas. Con este método "56lo son desechados los animales con
tuberculosis abierta; en cambio, los que s6lo reaccionan a la tuberculina, perma-
necen con el ganado al que pueden producir nuevas infecciones, en el caso de
que se les abra la tuberculosis,

Este método, que supone para los propietarios del ganado una importante
facilidad, porque suprime elaislamiento, pero que, por la misma razoén, es de resul-
tados lentos y no permite esperar una extincién completa de la tuberculosis en las
ganaderias, es, desde 1900, empleado en Prusia, de afio en afio, en mayor escala.
En los afios 1900/01-1903/04, se registraron, en unos 15,000 bévidos adultos; 1,071
casos de tuberculosis abierta, y el tanto por 9, durante dicho intervalo, fué de 13 9;,;
ahora bien, hasta los afios 1908-09, s6lo descendié a 12 9% (MULLER, OSTERTAG).
En los ganados de la Sociedad para el fomento del ganado rojc de la Prusia Oriental,
el tanto por 9% descendid, en 6 afios, de 32 a 124 %; en Pomerania, en 5 anos,
de 293 a 0°39 %,; en Brandenburgo, en 5 afios, de 228 a 0’7 9%, (en los 20 primeros
ganados sometidos al procedimiento, que sumaban 2,131 cabezas, de 4’1 a 023 %),
en Slesvig-Holstein, en 4 aflos, de 28 a 147 %, y en la provincia de Sajonia, en
4 aflos, de 3'6 a 218 %, (OSTERTAG) —Faltan datos més detallados para juzgar que
variaciones ha experimentado entretanto la tuberculosis abierta en los ganados
correspondientes y para saber si, en general, ha disminuido; de todos modos, la
estadistica expuesta demuestra que los resultados quedan muy por debajo de los
que se pueden obtener con el método extintivo de BANG, pues los publicados de-
muestran que, en un perfodo andlogo, el tanto por 9, de ordinario muy alto,
de animales (iue reaccionaban simplemente a la tubevculina, persisti6, aproximada-
mente, a igual altura.

En los relatos oficiales de los afios 1909-1910, en Prusia, de 183,102 bévidos
examinados, 2,902, 6 1°58 9, padecian tuberculosis abierta, y de ellos 2,3 854 128 %),
tuberculosis pulmonar, 389 (021 %) tuberculosis mamaria, 150 (008 %) tuber-
culosis uterina y 9 otras tuberculosis (NEVERMANN).

En las piaras de cerdos infectadas también se logra extinguir la tuberculosis
mediante la eliminacién de los anmimales que reaccionar, la desinfeccion de las
pocilgas v el impedimento de una nueva introduccién de virus (THIRO).
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Inoculaciones preventivas. Teniendo en cuenta la igualdad espe-
cifica vy los diversos efectos patogenos de los bacilos tuberculigenos
humanos v bovinos, VON BEHRING afirmé, en 1901, que los bovidos
tratados con bacilos tuberculigenos humanos podian preservarse de
la tuberculosis bovina y también del contagio natural. Con este objeto
ha recomendado varios métodos para la preservacion del ganado va-
cuno, que han sido ensayados muchas veces en la practica, pero sélo
han dado resultados mas o menos satisfactorios en aquellos puntos
donde las inoculaciones preventivas han sido secundadas por medidas
higiénico-profilacticas.

. Inoculacién preventiva doble con bacilos tuberculigenos humanos virulentos
(inoculacién con bovovacuna, método de BEHRING). Como materia de inoculacion,
utiliza bacilos tuberculigenos humanos, casi plenamente virulentos, desecados en el
vacfo, que inyecta en las venas de los terneros, Las comprobacioaes hechas, demos-
traron, al principio, que, mediante la inyeccién intravenosa doble, tanto de bovo-
vacuna, como de un cultivo fresco cualquiera dé bacilos del tipo humano, inmedia-
tamente aumentaba mucho la vesistencia de los bévidos a una infeccion artificial
subsiguiente, pues, al cabo de 3 6 4 meses, los terneros asi tratados, generalmente
- soportaban, sin dafio digno de meéncionarse, la inyeccién intravenosa de dosis de
bacilos bovinos virulentos absolutamente mortales para los terneros no vacunados;
el aumento de resistencia existia también a la inhalacién y a la ingestion de bacilos
bovinos virulentos. Pero, experimentos ulteriores demostraron que la resistencia
que se aumenté asi artificialmente, no duraba wmucho, sino que, aproximadamente,
un aflo después de la inoculacién preventiva, disminuia considerablemente y al
cabo de 1/2 afio mas podia desaparecer del todo. Por otra parte, la experiencia
practica demostré que las inoculaciones preventivas no influian en la sanidad de los
ganados infectados vacunados. Como que la vacunacién antituberculosa es ino-
fensiva para las reses previamente sanas, el aumento de resistencia podria mante-
nerse de modo duradero repitiendo anualmente la inoculacion, pero esto, aparte de
lo prolijo y costoso, tiene la contra de que los bacilos inoculados pueder. persistir
vivos mucho tiempo en el cuerpo de los bévidos (seglir las investigaciones de
LigNItRES v de WEBER y TirzE, hasta durante 2 afios), por lo cual, el sacrificio
de los animales vacunados asi, parece reprochable para los fines del consumo.
Ademas, los bacilos tuberculigenos inoculados pueden producir focos de tubercu-
losis local en las ubres y pasar a la leche (WEBER y TITZE).

Mediante investigaciones de comprobacién, HuTyrA demostré que a los ter-
neros vacunados unos 2 meses antes con la bovovacuna, la inyeccién intravenosa
de 2 a 25 cg. de bacilos tuberculigenos bovinos muy virulentos (dosis que mataba
los animales testigos, a lo mds tardar, en, 8 semanas), Gricamente solia producir
focos tuberculosos raros en los pulmones, que tendian a enquistarse y a curar,
y que la inyeccién subcutdnea de la misma dosis causaba sélo alteraciones en el
punto de la inyeccién. En cambio, en ocasiones, a pesar de la vacunacion previa,
después de la ingestién de dicho virus, desarrollabase un proceso tonsilar bastante
grave. Pero, semejante resultado no sélo lo obtuvo conla bovovacuna de BEHRING,
sino también, genevalmente, con cultivos de 4 a 6 semanas de bacilos del tipo humano.
Si tardaba 7'/, y 17 meses en examinar la resistencia de los animales, la
infeccion de comprobacién producia una tuberculosis general acentuala y mortal.

EBER prob6 la resistencia de 4 animales vacunados por el método de EEHRIHG,
poniéndolos en cortacto, repetidamente, con animales tuberculizados de modo
artificial, Sacrificados 2 afios después, presentaron todos focos tuberculosos, y
generalmente, por cierto, algo mayores que los de los bévidos testigos no inmunizados
y tenidos en iguales condiciones,

Los experimentos de RossiGNoL y VALLEE, practicados en Melun, en 20
bovidos vacunados y en otros tantos testigos, dieron resultados muy catis-
factorios, al practicar infecciones de comprobacién, al cabo de 43 meses, en 13
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animales de cada grupo; pero, prosiguiendo la observacion, se vié que 2 de los inocu-
lados enfermaron de tuberculosis, a consecuencia del contagio natural, y otro bévido
inoculado sucumbié en 50 dias a una infeccién intravenosa. Los experimentos hechos

or DEGIVE, STUBBE, MULLIE y LIENAUX en Bélgica v los efectuados en Italia bajc
a direccion de Mazzini, dieron también algunos resultados desfavorables. En
fi1, en los experimentos de WEBER v TITZE, de 12 terneros vacunados con arreglo
a las prescripciones del método de BEHRING e infectados de 2 y medio a 9 meses
después, por inyeccién subcutanea o intravenosa, por inhalacién o por ingestion
de bacilos de tuberculosis bovina o expuestos en 3 casos a la infeccién natural,
s6lo se libré de tuberculosis un animal del Gltimo grupo. |

Veamos los resultados de la practica. De una estadistica de ROMER (1903), que
comprende 5,576 animales, resulta que las inoculaciones preventivas llevan consigo
una disminucion de la frecuencia de la tuberculosis en los ganados vacunados,
debida, notoriamer te,a las medidas higiénicas puestas al mismo tiempo en ﬁé.ctica.
LLos demds publicistas hablan casi todos de resultados desfavorables. Asf, HuTYRA
no encontr¢ diferencia alguna entre la sensibilidad a la tuberculina de los bévidos
inmunizados y la de los no inmunizados, de 3 haciendas, de 1 a 3 afios después
de la vacunacién. EBER, hasta 1907, observé una reaccién positiva en 58 cabezas,
es decir, en 378 9, de 148 bovidos inoculados preventivamente con arreglo a las
prescripciones, v las pruebas tuberculinicas hechas en los 2 afios siguientes, dieron,
en 7 haciendas, 522 Y, de reacciones positivas, en go bovidos inmunizados, aumen-
tando la proporcién con la edad, a semejanza de lo que se suele observar en los
ganados profundamente tuberculosos (de 55 bévidos inoculados reaccionaron,
en la primera prueba, 309 9% v, 2 afios después, 582 9). De 36 inoculados falle-
cidos o sacrificados en el intervalo, 16 resultaron tuberculosos. Tampoco fueron
satisfactorios los resultados de NowAck en 4 grarjas de Galitzia, pues, al cabo
de 1 afio, de 105 bévidos inoculados reaccionaban 44 % vy, al cabo de 2 afnos, de
138, reaccionaban 68 9. De los que reaccionaron fueron sacrificados 13 y todos
resultaron tuberculosos.

IEn Suecia REGNER 3 STENSTROM practicaron inoculaciones preventivas, desde
1904, en 8 ganados infectados, sin medidas higiénicas coadyuvantes, y, en las

ruebas tuberculinicas ulteriores, resultaron tuberculosos, de 142 animales inocu-
ados, 612 %, o, después de la baja de los animales posiblemente ya infectados al
practicar la primera vacunacion, de 109 vacunados, 49's % vy, en cambio, de 61
testigos, 59 9. En una granja reaccionaron 57 9%, de 16 animales vacur.ados, 3/
en cambio, s6lo 20 9% de 15 no vacunados; pero, en algunos casos, la vacunacion
parecié haber ejercido un influjo beneficioso y hasta curativo en animales ya
infectados.

Por altimo, WEBER v TiTtzE han publicado los resultados de las inoculaciones
preventivas de 206 bévidos de 6 granjas, Observaror, en sintesis, que si bien algunos
animales adquirian una resistencia mayor, no se aprecié beneficio alguno notorio.
En un ganado que antes, por medio del método de Bang, se habia librado rela-
tivamente dela tuberculosis, ésta se volvié a difundir con tanta rapidez entre los
vacunados como entre los no vacunados, como al implantar el método de BANG.

Habla favorablemente el rclato dc STRELINGER de uaa experiencia de 5 afios
en el dominio de Sdrvar, en Hungria, donde la proporcion de reacciones, en el
intervalo, descendié a 9’6 %, indudablemente porque se tomaron, al mismo tiempo,
medidas higiénico-profilacticas. EBELING también observoé, en unos 4,000 vacunados,
un descenso de la cifra de reacciones de 87 a 18 9, y, al mismo tiempo, una ren-
tabilidad mayor del ganado vacunado.

En América, PEARsON y GILLILAND y también SCHWEINITZ y SCHROEDER
han inmunizado bévidos mediante la inyeccién intravenosa de bacilos tubercu-
ligenos humanos, pero faltan todavia datos detallados de los resultados practicos
cbtenidos,

2, Inoculacion preventiva anica con bacilos tuberculigenos humanos virulentos.
(1noculacién con tauruman; método de KocH y Scuurz), Segun los experimentos de
Kocn, Scututz, NEUFELD y MIESSNER, por la inoculacién tnica de 1-3 cg. de bacilos
de tuberculosis humana, se logra inmunizar bévidos contra bacilos muy virulentos
de tisis perlada, pero la resistencia de los animales asi tratados, Gnicamente se
prob¢ en 3 casos, al cabo de 169 dias, cuando mas, Si ahora se considera que, de
una sola inyecciéon intravenosa de bacilos tuberculigenos humanos, no se puede
esperar una proteccién més duradera que de la inoculacién doble, practicada con
una cantidad mavor de los mismos bacilos humanos, v que, ademas, los bactlos
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del taurumdn pueden permanecer vivos durante 2 '/, afios en el cuerpo de
los vacunados, las conclusiones expuestas mas arriba, relativas al valor practico
de la hovovacuna, todavia se pueden aplicar con mas razén al lauruman.

Aunque desde 1905 se ha vacunado con el lauruman, existen pocos datos de
los resultados obtenidos con él en la practica. EBERr ha dado a conocer las inocula-
ciones de 48 bévidos de 4 granjas; al cabo de unos 2 afios, de 21 animales inoculados,
10 reaccionaron a la tuberculina, MajEwsky ha obtenido resultados mejores,
pues en 18 ganados, reaccionaron, en lo sucesivo, 9'3 % de los vacunados, contra
40 9% delos no vacunados. En cambio NEUBARTH vi6 enfermar, mas tarde, de tuber-
culosis, 8terneros, que fueron todos los que vacun6é, WEBER y TITZE vacunaron
en 2 granjas 63 terneros y en una de ellas obtuvieron, al parecer, buenos resultados;
pero a esto contribuyé el que, al propio tiempo, se alejé del ganado una vaca
con tuberculosis mamaria y se implanté la alimentaciéon de los terneros con leche
cocida. En fin, que la resistencia producida por ¢l fauruman dura poco tiempo,
lo demuestra un experimento de }l;UTYRA., en el cual un ternero vacunado una
sola vez, murié en 18 dias de tuberculosis miliar aguda generalizada, por haberle
inyectado en las venas, 11 meses después, o‘o2 gr. de bacilos tuberculigenos bovinos.

3. Inoculacion preventiva con bacilos tuberculigenos avirulentos (mélodo de
Dresde, de KLiMMmER). Segiin KLiMMER, los bévidos, asi como pueden inmuni-
zarse activamente cerca de un afio con bacilos humanos virulentos, pueden inmu-
nizarse también con bacilos tuberculigenos humanos calentados a 52-53° y asi des-
provistos de infecciosidad y, con bacilos tuberculigenos avirulentos obtenidos puros
de la molge cristata (bacilos, tuberculigenos humanos pasados repetidas veces por
la molge cristata). Ambas materias de inoculacién son completamente apatégenas
incluso paralos conejillos de Indias yno readquieren su infecciosidad por simples
pasajes por animales. Por esta innocuidad y, porque inoculadas bajo la piel de los
boévidos muererr muy pronto y sor eliminadas del todo, la vacunacién se puede
repetir anualmente sin peligro para el consumo y asi se prolonga la inmunidad;
ademas, esta inoculacion ejerce accidén curativa. *A los bacilos humanos atenua-
dos por el calor los llama TH y a los obtenidos puros y avirulentos de la molge
cristata AV o antifimatel. Desde el verano de 1909 solo usa el antifimatol
(R. Vet. de Esp. VIII, pag. 580).*

Los bovidos previamente tratados 2 veces con estos productos, resistian, al cabo
de 2 a 9 meses después, la infecciéon artificial con bacilos virulentos de tuberculosis
bovina, no pudiendo apreciar diferencia alguna en la accién preventiva de ambas
substancias, Segun KLIMMER, poniendo al mismo tiempo en practica medidas
higiénicas (crfa de terneros con leche pasteurizada o con leche de nodrizas sanas,
eliminacion de los bévidos con tuberculosis abierta, aislamiento de los vacu-
nados, etc.), fueron vacunados con buenos resultados unos 100,000 boévidos. De
los vacunados que aparecian exentos de tuberculosis al practicarles la vacunacion,
al cabo de un plazo de algunos meses a 4 afios, hallaronse, al ser sacrificados,
87 libres de tuberculosis y £6lo 2 con chesus tuberculosos insignificantes. Ademas,
la inoculacion de los bévidos ya enfermos contribuyé a paliar la enfermedad, a
mejorar el estado de nutricion g a una mavor produccion de leche. GLOCKNER,
RornensacH y HAupTMANN hablan del método con elogio, fundados en estudios
practicos y SCHNURER observo también que la vacunacion de los animales aumen-
taba la resistencia durante cierto tiempo, al menos contra una infecciéon débil,

En cambio, EBER opina que los buenos resultados deben atribuirse, principal-
mente, a las medidas higiénicas tomadas al mismo tiempo. Lo mismo creen WEBER

TrrzE, cada uno de los cuales vacund 2 terneros con bacilos virulentos o con

cilos atenuados, al mismo tiempo que 2 aimales testigos, y después de haberles
expuesto durante 3 mese. al contagio ratural, haciéndolo. convivir con una vaca
er ferma de tuberculosis pulmonai, fueron hallados tuberculosos casi en igual
grado. Por lo demds, con BoLL, tienden a conceptuar los gérmenes contenidos
en la substancia de inoculaciéon avirulenta, como bacilos tuberculigenos de
animales de sangre fria. En ensayos practicados en unos 1,000 b6vidos, EDELMANN,
sin tomar al mismo tiempo precauciones higiénicas rigorosas, no vié aumentar la
resistencia contra la infeccién natural, pues la vacunacién no evité la tuberculosis
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de unos 30 % de los terneros vacunados. KRAUTSTRUNK tampoco apreci6 diferencia
digna de mencién entre la resistencia de los animales vacunados y la de los no
vacunados, ante la infeccién, tanto natural, como artificial. *L.o mismo han visto
EBER (Z. f. Infkr. 1913, 203) v Hasenkamp (A, f. Tk. 41, 170. (1914.)*

4. Inoculacién preventiva con productos metabolicos de los bacilos tubercu-
ligenos (método de los saquitos de colodién de HEYMANS). HEYMANS pone bacilos
tuberculigenos humanos o bovinos en saquitos de colodién y éstos los coloca bajo
la piel de bévidos, con la idea de que los bacilos que seguiran vegetando dentro de
dichos saquitos, difundirdn sus productos metabélicos por la membrana, llegaran
asi a la corriente humoral, inmunizardn, al mismo tiempo, de modo constante,
al organismo impregnado por ellos y desarrollaran también una accion curativa
sobre el proceso tuberculoso ya existente. Si, mediante inoculaciones anuales
consecutivas, se procura elevar la inmunidad al nivel correspondiente, se observa
que la sensibilidad de los animales vacunados a la tuberculina disminuye gra-
dualmente y que 50-60 9 ya no reaccionan a la tercera prueba. Con este método

f

y sin mas medidas higiénicas, lograriamos acabar con la tuberculosis en 8o 9%, de
los ganados; pero esto, en los muy castigados, Gnicamente se lograria con el concurso
de otras medidas profildcticas.

HeyMANs ha publicado los resultados de su procedimiento, aplicado ya en
Bélgica en muchos millares de bévidos, v, a juzgar por ellos, en los ganados 1nocu-
lados, la proporcién de animales que reaccionan a la tuberculina disminuy6 mucho
de afio en afio. Asi, por ejemplo, en 18 ganados, con un conjunto de 188 bévidos,
reaccionaron, en las pruebas tuberculinicas repetidas en los anos 1907, 1908 y 1909,
respectivamente 45, 32 y 21 %, de modo que la ultima prueba resulté negativa
en 50 % de los animales en los cuales la primera result6 positiva, En los bévidos
inoculados asf, la prueba tuberculinica conserva todo su valor diagnoéstico, pues
méas de 1,400 bévidos que no reaccionaron, se hallaron exentos de tuberculosis,
una vez sacrificados, Las investigaciones hechas en 18 bévidos inoculados y en
13 testigos, demostraron que los animales inoculados tenian una resistencia mavor
que los no inoculados, tanto a la infeccién snbcutinea, como a la intestinal.

Estos asertos no fueron confirmados por la Comisién técnica belga encargada
de comprobarlos. Al cortrario, todos los arimales inoculados y no inoculados
albergados en el mismo establo que b6vidos enfermos, o a los que se hizo ingerir
una vez material tuberculoso, al cabo de 12 a 18 meses resultaron tuberculosos
en igual grado, y, de los animales inoculados, reaccionaban mas que de los testigos,
un afio después (59 contra 34 %). Al cabo de varios meses, en la mitad de los bé-
vidos investigados, hallaronse rotos los saquitos de colodiéon y libres los bacilos
de los mismos en el tejido conjuntivo circundante, pero el contenido de los sa-
?uitus que habfan estado puestos durante algan tiempo bajo la piel, resulté ino-
ersivo para los covnejillos de Indias. En fin, en varios establos, el tanto por 9%,
de reacciones tuberculinicas ascendi6, en 3 afios, en los animales incculados, de
44 a 50°7. Por lo tanto, este método no tiene valor practico. *EBER lo ha ensayado
en la practica durante varios afios conseccutivos. Ha visto fectos curativos,
pero no curaciones completas, en dos establos muy castigados por la tuberculo-
sis. No ha visto, en cambio, efecto preventivo alguno. (Z. f. Infkr. 1915 69

y 113.)*

Técnica de las inoculaciones preventivas., IEn los dos primeros métodos, la
substancia de inoculacién se inocula en la via circulatoria y en el tercero y el
cuarto en el tejido subcutaneo.

1. Mdétodo de BEHRING, La materia que se inocula (bovovacuna), la forman
bacilos tuberculigenos humanos vivos. En estado pulverulento, se deslien con
solucién esterilizada vy caliente de sal comin al 1 %, hasta formar una emulsion
fina, de modo que cada 2 cc., en la primera inoculacién y cada cc. de liquido en
la segunda, valgan la unidad inmunizante, o sea que contengan 0’004 gr. de materia
de inoculacién, De la emulsién se inyectan, en la vena yugular, 2 cc., es decir,
1 unidad inmunizadora, en la primera inoculacién, y 5 cc., es decir, 5 unidades
inmunizadoras, en la segunda. Actualmente se vende también una emuision
de bovovacuna, de la que 1 cc. contiene una unidad inmunizadora.
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La edad preferible para practicar la inoculacién, es la de 1-3 meses. General-
mente los terneros sanos la soportan sin ulteriores consecuencias, En los terne-
ros va infectados de tuberculosis, la primera inoculacién produce una elevacion
de la temperatura semejante a la reacci6on tuberculinica y la segunda produce
un estado febril pasajero, incluso en terneros sanos (fig. 126). S6lo se presentan
accidentes en los animales ya enfermos, en particular en los afectos de la llamada
pneumonia de los terneros. RoMER, ademds de la inoculacién sistematica de los
terneros, practicada lo antes posible después de nacer, precomza el alejamiento de
los animales con tuberculosis abierta y la cria de los terneros con leche no tubercu-
losa: VALLEE y ROSIGNOL recomiendan, ademds, la proteccion de los inoculados
contra todo contagio, mientras dura la inoculacién y durante 6 semanas después.

Posteriormente BEHRING ha dado a conocer otro método, la tauro-vacunacion.
En ésta, la materia que se inocula esta considerablemente atenuada por la adicion
de un agente antituberculoso enérgico (?) v no se inyecta en la sangre, sino bajo
la piel. Segin los experimentos de LIGN1ERES, las emulsiones oleosas resultan mas
adecuadas que las acuosas para la inoculacién. Estas inoculaciones no se han
ensayado en la practica.

" Meétodo de Kocn y Scuiitz. El taurumdn, preparado para el uso (0.01 gr.
de bacilos tuberculigenos plenamente virulentos en emulsion), es aspirado con una
jeringuilla e inyectado, como la bovovacuna, en la vena yugular del ternero.
{En este método huelga la segunda inoculaciorn .

Por lo demés, aqui hay que aplicar lo dicho a propésito de la inoculacion de la
bovovacuna, Como ambos productos contienen bacilos virulentos, naturalmeite
hay que manejarlos con gran cautela (MBLLER ha relatado repetidas infecciones
bastante graves producidas en sus ayudantes por el tauruman),

3. Método de KLimmeR. En el smétodo preventivo de Dresdey, primero se usaban,
como materias de inoculacién, emulsiones de bacilos tuberculigenos humanos
atenuados (TH) o de bacilos tuberculigenos avirulentos (AV, éstos especialmente
para reses lecheras); pero, posteriormente, s6lo se vende la substancia de inoculacion
avirulenta'(antifimatol), dela que se inyectan, con unajeringa de Pravaz, 5 cc. bajo
la piel de una tabla del cuello. Se pueden inocular bévidos desde la edad de 3 dias
hasta la de afio y medio, pero también bovidos adultos no tuberculosos. La inocu-
lacién se debe repetir, primero, al cabo de 3 meses Y, después, anualmente (en los
animales jovenes en los que se sospecha la tuberculosis, conviene practicar 4 ino-
culaciones en el primer afio, una cada trimestre). Antes y unos 2 meses después
de la primera inoculacion, se recomienda guardar los inoculados del contagio na-
tural y alimentar los terneros con leche irreprochable. Ademas, al comenzar el
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Fig. 126. TInoculacion preventiva por ¢l mélodo de Benring Reaccion ligera después de 1a
primera inoculacion y mayor y mas prolongada después de la scgunda.

método, los animales deben someterse a la prueba tuberculinica ocular; los animales
que no reaccionan se colocan en serie aparte, y frente a ellos, de ser posible, se atan

otros animales que tampoco reaccionen.
4. Método de HEYMANS. La materia de inoculacién se compone de 1 mg.
de bacilos tuberculigenos humanos desecados, encerrados en saquitos de colodion
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gelatinizados. Para practicar la inoculacién, por medio de ur trocar construido
para este fin, se introduce, un saquito bajo la piel de la grupa o del dorso.

Se puede inocular bévidos de cualquier edad vy sexo, v, tanto s1 estan exentos
de tuberculosis, como si estan va infectados, pero, para obtener un resultado dura-
dero, es preciso repetir la inoculacién anualmente. No son menester medidas hi-
giénicas especiales.

Otros métodos de inoculacién preventiva. Ademds de innumerables ensayos
mas o menos fructiferos hechos en los laboratorios para la inmunizacién de anima-
les pequefios, especialmente mediante bacilos tuberculigenos atenuados de diversos
modos 0 muertos y también por medio de sus toxinas y secreciones, deben sefia-
Iar;: aqui brevemente algunos otros métodos, también recomendados para la
practica,

1. LioNikres llevé a cabo en la Argentina la inoculacién subcutinea
de bactlos tuberculigenos humanos vivos (0'05-0‘1 cc. en emulsiébn o en cultivo
homogéneo), después de haber demostrado BAUMGARTEN que una inoculacién
subcutanea unica de bacilos tuberculigenos humanos aumentaba mucho la resis-
tencia de los bovidos. Segin investigaciones ulteriores de BAUMGARTEN, DIBBELT
y Dopp, los bacilos inoculados penetran, a lo sumo, hasta los ganglios linfiticos
mas proximos y la resistencia obtenida dura varios afios. HUTYRA observo también
que los animales inoculados asi estaban igualmente protegidos durante algin
tiempo contra la infeccién intraverosa de o‘o4 gr. de bacilos de tuberculosis
bovira, pero que la resistencia obtenida disminufa notablemente al cabo de medio
afio. Seghn los experimentos de ARLOING, VALLEE, PEARSON y otros, la iroculacién
preventiva subcutédnea produce menor aumento de la resistencia que la intra-
venosa.,

2. FRIEDMANN ha recomendado la inoculacién preventiva de los bovidos con
bacilos tuberculigenos de tortuga, con los cuales dice haber inmunizado cor ejos
contra el bacilo de la tisis perlada y también ha hecho ensayos préacticos, pero los
resultados obtenidos con ellos no son conocidos. Ni LiBBERTZ y RUPPEL, ri
OrTH, pudieron confirmar los buenos resultados; pero después, WEBER y TITZE
vieron que, mediante la inoculacién intravenosa de grandes cantidades de bactlos
de tuberculosis de animales de sangre fria v también de bacilos dcidorresistentes del
heno, se podia, en ciertas circunstancias, aumentar ligeramente la resistencia de un
bévido contra la tisis perlada, pero,tan poco, que no puede hablarse de llevar el
método a la practica. *Ultimamente FRIEDMANN ha propuesto sus bacilos de tuber-
culosis de tortuga como preventivos y sobre todo como curativos de la tuberculosis
humana. Para ello hizo un reclamo extraordinario, al que no han correspon-
dido, ni mucho menos, los resultados obtenidos (V. Rev. Vet. de Esp., 1913, n.°
7 ¥y 1914, n.0 2,)* |

. Seglin BEHRING y también segiin CALMETTE y GUERIN, se logra proteger
bovidos contra una infeccién tuberculosa intestinal ulterior haciéndoles ingevir
una pequena cantidad de bacilos de tubevculosis bovina. Roux y VALLEE obtuvieron
también buenos resultados haciendo ingerir 2 veces, con 3 meses de intervalo,
a terneros muy jovenes, 0°2o gr. cada vez de bacilos tuberculigenos equinos o de
bacilos tuberculigenos bovinos virulentos; parte de los animales asi tratados
eran mas resistentes a tuberculosis ulteriores que los jennerizados por via iatra-
venosa, Se aduce como ventaja de este método de inmunizacién, que los bacilos
ingeridos son completamente reabsorbidos, a lo sumo, en 7 meses; mas, por otra
~ parte, ocuire la circunstancia desagradable de que las infecciones alimenticias
que tienen lugar durante o poco después del tratamiento preveativo, producen
un proceso tuberculoso progresivo. 'or lo demés, VALLEE opina que sor més
adecuados para la inmunizacién bacilos tuberculigenos humanos poco virulentos,
cuya ingestién da resultados anélogos.

ARLOING emplea, para la inmunizacién de bévidos, cultivos de bactlos
tuberculigenos humanos o bovinos homogeneizados en caldo glicerinado al 6 9;
tanto en los pequefios animales de laboratorio, como en los terneros, no producen
tubérculos visibles macroscépicamer te, sino s6lo alteraciones microscépicas del
tipo YERSIN. La inoculacion de los cultivos puede ser intravenosa, subcutdnea o per os.
En la intravenosa, terneros jovenes reciben, primero, 05 cc., y, 2 meses después,
1°5 cc. de cultivo de un mes en la vesa yugular (los arimales adultos 1 y 175 cc.
respectivamente). En el proceder subcutdneo, inyecta bajo la piel, tanto la prime-
ra vez, como la segunda, 2 cc. de cultivo en dos puntos (en el cuello y en el ijar).
Con arreglo al tercer método, se introducen poco a poco en la boca del animal
y se le hacen deglutir, la primera vez, 15 cc. de cultivo y, dos meses después, 20 cc.
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En los tres procederes, la inmunidad adquirida se mantiene mediante inyecciones
hipodérmicas de 2 cc. de cultivo repetidas todos los afios. El tratamiento lleva
siempre consigo una supersensibilidad a la tuberculina que, 6-8 meses mas tarde,
se transforma en hiposensibilidad. Tanto después de la inoculaci¢n intravenosa,
como después de la subcutdnea, se produce una fiebre ligera de corta duracién,
y, ademds, después de la inyeccion subcu'_cé.nea, se forma, en el punto inoculado,
un pequefio botén de contenido caseoso-friable, que s6lo desaparece varios meses
mas tarde.

Los resultados de las inoculaciones ensayadas en 60 bévidos de 4-12 meses y en

0 reses testigos, finicamente resultaron favorables en parte. Después de la in-
eccibn de prueba, sélo quedaron completamente sanos 50 %; en los demas
aparecieron alteraciones tuberculosas, muy pequefias en unos, pero grandes en
otros, aunque, de todos modos, las diferencias en favor de las inoculaciones preven-
tivas fueron muy considerables, y en abono de las mismas debe aducirse, ademas,
la circunstancia de que los cultivos empleados eran completamente inofersivos,
tanto para bévidos, como para monos. En fin, el proceder intravenoso di6 los
rzﬂultadns mejores; en segundo lugai, figuré el estomacal y, en tercero, el subcu-
tar eo,

. Segiin BEHRING y SMITH, puede obtenerse una inmunidad duradera en los
bévidos tnoculando preventivamente los teyneros, primevo con bacilos tubeyculigenos
humanos v, después, con bacilos tubervculigenos bovinos. Esta posibilidad resulta
también de los experimentos de ROMER, quien logré producir en diversas especies
zoolOgicas una inmunidad considerable vy duradera, mediante la infeccibn con
bacilos tuberculigenos virulentos, pero semejante proceder no ha sido experimen-
tado aan en la practica.

6. Seghin CALMETTE, los bacilos tuberculigenos bovinos atenvanse con el cultivo
en medios que contengan bilis bovina y los bévidos preden inmunizarse activamente
mediante la inyeccién intraver osa de tales cultivos. :

*7. FERRAN propone inmunizar contra los gérmenes productores de las que
llama él flegmasias pretuberculesas y primeros periodos de la tuberculosis. Ino-
cvla 5-10 cc. de vacuna (cultivo muerto de varias razas de bacterias) en el tejido
celular subcutianeo del cuello de los terneros; hace las dos primeras inoculaciones
con intérvalo de dos meses e igual dosis de virus v revacuna todos los afios con
el maximum de la dosis indicada.—RAVETLLAT hace formar (no ha dicho cémo),
en el organismo de los animales tuberculosos una sustancia designada por él con
el nombre de fransformina, dotada de poder inmunizante contra el virus tubercu-
loso. BeEN1TO, Rev, Vet. de Esp. VII, 1)*.

Sueroterapia y sueroinmunizacion., Las tentativas, extraordinariamente nu-
merosas, hechas para influir terapéuticamente mediante innmunsueros en el pro-
ceso tuberculoso, hasta hoy, no han dado, en medicina humana, resultado alguno
apreciable, pero en medicina veterinaria, tales preparados no se han probado todavia
de modo general. Cierto que tratando ciertas especies zoolbgicas con bacilos tuber-
culigenos atenuados o muertos, con extractos bacilares o con endotoxinas y, aumen-
tando después la inmunidad, se logra obtener sueros que, por su elevado contenido
en bacteriotropinas, aglutininas, precipitinas y amboceptores, parecen muy ricos
en substancias protectoras, pero, a pesar de esto, ekpﬂrimentadna en los animales,
resultan poco o nada eficaces, y ain, a veces, aceleran procesos tuberculosos exis-
tentes, pucs acaso movilizan los bacilos del organismo (CALMETTE). La ineficacia
de tales tentativas terapéuticas se explica porque los sueros no contienen antito-
xinas ni lisinas y por esto no pueden disolver los bacilos tuberculigenos, pues éstos
generalmente persisten vivos y virulentos durante meses y afios, incluso en el cuerpo
hiperinmunizado.

- MARAGLIANO prepara su suero antituberculoso tratando équidos, boévidos vy
6vidos con cultivos en caldo filtrados v con extractos acuosos de bacilos; MARMOREK
prepara el suyo, tratando équidos con filtrados de cultivos jévenes en suevo leuco-
téxico (V. pag. 513). ARLOING v GUINARD, mediante invecciones hipodérmicas de
filtrados de cultivos, de cultivos homogéneos (V. pilé.zg 484) v de extractos acuosos de
bactlos, trataron de obtener un suero que neutralizara la accién téxica de la tuber-
culina, v VALLEE, mediante inyecciones intravenosas de bacilos tuberculigenos
equinos cast avirulentos y, después, de bacilos anlropigenos de wvirwlencia débil,
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obtuvo un suero, del cual, dosis repetidas de 100-200 cc., protegian terneros contra
la infeccién artificial con cultivos bovinos virulentos; pero, ensayado en personas
tuberculosas, no di6 resultado, y CALMETTE tampoco pudo comprobar sus propie-
dades antitéxicas en experimentos practicados en animales. RUPPEL y RICKMANN,
partiendo de la hipétesis de que los animales tuberculosos, por su sensibilidad a las
endotoxinas del bacilo tuberculigeno, producian anticuerpos adecuados mas
facilmente que los animales sanos, en animales hechos enfermar de modo artificial,
inyectaron, al cabo de algn tiempo, repecidas veces, fuberculina, extractos bactlares
y bacilos vivos y abtuvieron un suero muy rico en anticuerpos es ecificos,
capaz de reutralizar la toxicidad, para los animales tuberculosos, de la tu erculina
y de los bacilos tuberculiger os triturados. En experimentos hechos en cone)jos
de Indias, 5 cm. de suero hacfan inactiva una infeccién virulenta y los bacilos
tuberculigenos tratados con dicho suero, es decir, sensibilizados (suerovacuna-tu-
berculosa), teafan poder curativo para conejos de Indias tuberculosos.

VALLEE y GUERIN, para hiperinmunizar bévidos, emplean bacilos tuberculigenos
cultivados en patata glicevinada y biliada y ast atenuados muy considerablemente.
l.os animales tratados con ellos proporcionan un suero que aglutina hasta la pro-
porcién de 1:12,0c0. Este suero carece de accién preventiva y curativa, pero hace
reabsorber facilmente los bacilos tuberculigenos. La materia de inoculacion, pre-
parada con los bacilos biliado. y con dicho suero (suero-vacuna), inmuniza, no sOlo
en 3-5 meses, como la inoculacion de BEHRING, sino en 1 mes, y ademas, en 3 meses,
desaparecen del cuerpo los bacilos inoculados. Los bévidos tratados asi resisten
la infeccién ulterior, pues eliminan por la via intestinal, como si fuesen cuerpos
extrafios, los bacilos tuberculigenos bovinos virulentos que se les incorporan.,

Policia veterinaria. La difusion extraordinariamente grande de
la tuberculosis, en particu]ar entre los bovidos de razas coloreadas,
v los grandes perjuicios causados por ella, han obligado a los Esta-
dos a tomar enérgicas medidas para combatirla y extinguirla por
completo, en lo posible. Pero, precisamente por su difusion extraor-
dinariamente grande, las medidas de preservacion y extincion, que
han resultado eficaces en otras epizootias, casi no pueden aplicarse
a ella. Excepto en los paises todavia poco atacados, no se puede pen-
sar en el sacrificio general obligatorio de los animales enfermos vy
sospechosos, porque tal proceder, aun prescindiendo en absoluto
de que costarfa sumas enormes, llevarfa consigo una depecoracion
excesiva, que causarfa los mas grandes dafos a la economia rural vy
gravisimos perjuicios econémicos generales. Por esto, en las circuns-
tancias actuales, v atin durante largo tiempo, los gobiernos habran de
limitarse a reducir gradualmente la plaga y a favorecer del modo mas
eficaz posible los esfuerzos hechos con este fin por los propietarios de
ganado.

Para disminuir el peligro del contagio, parecen oportunas disposi-
ciones oficiales, por las ¢uales los animales con tuberculosis abieria,
en general, y, en primer lugar, las vacas con tuberculosis mamaria,
sean exclufidas del comercio v sacrificadas lo anles posible, a cambio
de una indemnizacién oficial o por medio de un seguro de ganado,
general y obligatorio. Para poner en practica estos principios, el ins-
pector de carnes deberia denunciar todo caso de tuberculosis a las
autoridades competentes, y éstas, por medio de sus organismos téc-
nicos, deberian examinar los ganados de donde proceden los animales
que se han encontrado enfermos y ordenar el sacrificio inmediato
de las reses evidentemente tuberculosas.

La wvigilancia técnica constanle de las vagquerias y, sobre todo, de
las granjas lecheras, deriva de la necesidad de conocer lo antes po-
sible las reses enfermas clinicamente y las sospechosas, con el ob-
jeto de que no salga de las vaquerfas leche alguna cruda peli-
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grosa para la salud del hombre y los animales. La leche de los ganados
infectados, timicamente se debe destinar al consumo después de calen-
tarla, por lo menos, a 800 C, v la de reses con lesiones mamarias
no se debe consumir en caso alguno. Asimismo hacen falta medidas
oficiales, en el sentido de que la leche descremada y otros productosde
lecheria, no salgan de las estaciones o granjas lecheras colectivas para
ser devueltas a los productores de leche o entregados a otros propie-
tarios de ganado, si no es después de calentarlos también, por lo menos,
a 809. Ademds, el Estado €6lo debe patrocinar la compra y premiar
los reproductores que hayan resultado exentos de tuberculosis al prac-
ticarles la prueba tuberculinica o la inoculacién preventiva, con lo
cual  se influira también para que los criadores tengan més interes
en producir descendientes sanos. Por dltime, una inspeccion de carnes
bien organizada v que funcione debidamente, ademas de descubrir
os casos morbosos, puede contribuir considerablemente al éxito de
la extincién, excluyendo del consumo e wnuiilizando los animales afectos
de tuberculosis grave v los 6rganos tuberculosos.

El Estado puede contribuir eficazmente a la accién privada de los
propietarios de ganado, sufragando las costas de la comprobaci‘n téc-
nica y del examen veterinario, necesarios para la practica del mctodo
extintivo de BANG o de otro andlogo y procurando el abaratamiento
de la tuberculina. Sin embargo, este apoyo s6lo debe prestarse con
la condicién de que los propietarios de ganado practiquen debida-
mente todas las medidas para suprimir con éxito todo peligro de conta-
¢io, lleven al matadero los animales clinicamente afectos ¥ los sos-
pechosos (dentro de un plazo limitado) y no pongan a la venta reses
que reaccionen a la tuberculina. En este concepto es de aconsejar
una seiial o marca especial para los animales que reaccionen, porque,
sin ella, el uso de la prueba tuberculinica por propietarios de ganado
que luego se venden los animales que reaccionan, ficilmente puede
llevar consigo una difusiébn mayor de la tuberculosis; por andlogas
razones, deberia someterse también a una comprobacion eficaz la fu-
berculina procedente del eatranjero. Finalmente, los gobiernos podrian
fomentar la acciéon privada, difundiendo instrucciones acerca de la

naturaleza de la tuberculosis v la manera de suprimirla.

En Alemania, la Ley de epizootias de 1909, puesta en vigor el 1 de mayo de 1912,
prescribe la declaracién obligatoria de la tuberculosis bovina exteriormente diag-
nosticable, si afecta el pulmén en un periodo avanzado o si ha invadido las ubres,
la matriz o el intestino, ydispone la marca especial de los bovidos atacados de dichas
formas de tuberculosis, para que puedan ser sacrificados por las vias oficiales vy,
si esto no es posible, permitir medidas greventivas contra la difusiéon de la enfer-
medad (aislamiento e inspeccién, prohibicién de la venta, desinfeccion de los es-
tablos). La leche de tales animales Gnicamente se debe vender o emplear después
de cocida y la de vacas con tuberculosis mamaria no ce debe usar en modo alguno
como alimento para el hombre. Por cada res tuberculosa que se sacrifica pof dis-
posicién oficial, el propietario recibe una indemnizacién de 4/5 del valor total
de la misma,

* En 1 de mayo de 1912 se dicté en Alemania una Ley contra la tubevculosis
bovina. Tiende a fomentar la colaboracién de los particularesy del Estado, en la
lucha contra dicha tuberculosis. Para esto distingue los casos de tuberculosis en
reses de propietarios que practican un método profilactico extintivo (de BanG, de
OSTERT&G), de los casos de tuberculosis de reses de duefios no acogidos a los me-
todos profilacticos propuestos por el Estado. En el primer caso, el gobierno puede
ordenar el sacrificio y la indemnizaciéon de - la res, si se trata de fuberculostis
abierta evidente (por haberse descubierto bacilos de Koch en los productos pato-
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16gicﬂs] o muy probable clinicamente (cuando han resultado negativos dos ana-
lisis bacteriolégicos) y, desde luego, si se trata de tuberculosis mamarvia. En
cambio, en el segundo caso, sélo puede ordenar el sacrificio de las®reses con
tuberculosis mamaria; en las demdis localizaciones de la tuberculosis tinicamente
pueden ordenar la marca y el aislamiento.

En 1 de mavyo de 1913 ,Inglaterra puso en vigor una Tubevculosis Order, por
la que se hace obligatoria la declaracion de las vacas con enfermedades mamarias
0 con tuberculosis acompanada de emaciaciéon, (Esto es poco preciso, pues hay en-
fermedades mamarias no tuberculosas y reses tuberculosas no emaciadas, que
diseminan bacilos de Koch). LLos propietarios y veterinarios estdn obligados a de-
clarar a las autoridades los casos de tuberculosis de la mama y de induracién u
otra enfermedad mamaria de las vacas ?r los de tuberculosis con emaciacién de
todos los bdévidos. Una vez declarada la enfermedad, las autoridades locales
ordenan que se vea si Jas reses diseminan bacilos por su leche o por las heces,
expectoracion, etc., y si es asi, ordenan el sacrificio de la res enferma, si no
vale mas de 30 libras esterlinas; si vale mas, es menester autorizacién del Mi-
nisterio, pero de todos modos disponen que la res esté aislada y que su leche sea
esterilizada. Los propietarios de las reses atacadas estdn obligados a esterilizar
la leche de las mismas y el utensilio empleado para ellas y a tenerlas aisladas.
ILas autoridades locales pueden hacer retirar de las ferias toda vaca con tubercu-
losis mamaria, induracién de las ubres o con otra mastopatia crémica cualquiera.
Antes de sacrificar las reses hay que valorarlas, y, una vez sacrificadas, prac-
ticarles la necropsia. Si de la necropsia resulta que la res no es tuberculosa, las
autoridades locales pagan al duefio una cantidad igual al valor de la res, estipu-
lado previamente; si padece tuberculosis no avanzada, el duefio percibe
3/4 partes, y si padece tuberculosis avanzada sélo 1/4 parte del valor estipulado
de antemano. Para luchar contra la tuberculosis Inglaterra tropieza con la esca-
sez de veterinarios y sobre todo con la falta de veterinarios bacteriblogos.

En Espania son obligatorios la denuncia y el sacrificio de los bévidos con tu-
berculosis, el aislamiento de los sospechosos y la indemnizacion a los propietarios
de los sacrificados. La indemnizacién es del 50 9% del valor del animal o de la
parte decomisada, segin se inutilice total o parcialmente. Pueden utilizarse
todos los medios de diagnostico }Jara descubrir la tuberculosis bovina, Es de rigor
la desinfeccidon de los establos, Gtiles, etc., infectados y la cremacion del estiéreol
K estan prohibidas la repobla.cién de los establos que hayan tenido bévidos tu-

erculosos, sin reconocimiento previo hecho por el Inspector de Higiene y Sanidad
Pecuarias provincial o munieipal (para este fin, la Inspeccién general dispondra
en cada caso los medios diagnoésticos que deban emplearse) y la importaciéon de
animales en los que se compruebe la existencia de la enfermedad. Todo esto es-
taria muy bien si se practicase con ahinco, pero dista mucho de ser asf. El
Estado, en Espafia, no procura debidamente la extincién de la tuberculosis
bovina ni la de otras muchas enfermedades del ganado y de las personas, ([Re-
ﬁlamaﬂm provisional pava la ejecucion de la ley de epizootias de 18 de diciembre

e 1914.)"

En4A) ustria, la Ley de 1909 incluye también entre las infecciones cuya declara-
cion es obligatona, la tuberculosis exteviormente diagnosticable y ordena el aisla-
miento y la marca de los animales enfermos, la desinfeccién de los establos, el
sacrificio obligatorio de los terneros enfermos nacidos de vacas enfermas (!) v,
ademas, hace posible la cooperacién del Estado en la extinciéon de la enfermedad
en los rebafios afectos.

En Hungria, desde 1910, las vacas con tuberculosis mamaria pasan a cargo del
Estado y son sacrificadas inmediatamente; ademdés, estd prohibido el consumo
humano de la leche de vacas con tuberculosis abierta y esta preceptuado que la
leche descremada-de las estaciones colectivas de lecheros finicamente se facilite
desgués de la ebullicién. ki

En Argentina se prohibela venta, sin previa pasteurizacion, a todoslos tambos
establecimientos en cuya leche y productos derivados encuentre bacilos tubercu-
enos la inspeccién efectuada por la Divisién de Ganaderia. Dispone, ademas, la

tuberculinizacién de los reproductores destinados a ferias, mercados y exposicio-
nes; las reses que reaccionan son marcadas y sacrificadas.*

Los resultados de la extincion de la tubervculosis muéstranse actualmente notabi-
lisimos en Dinamarca, Noruega, Suecia y Finlandia, donde la legislacién facilita
desde hace afios las cantidades necesarias para contribuir a las medidas particu-
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lares tomadas por los propietarios y para indemnizarlos por los animales que han
sido sacrificados (V. tambiér la estadistica de la pag. 481).

En Dinamarca, la intevvencion, digna de imitarse, de la legislacion, comenz O en
el afio 1893, en el que se concedieron 50,000 coronas anuales para los fines de la
extincién de la tuberculosis, cifra que, después, elevise a 100,000 coronas, Al
principio, la tuberculina se facilitaba gratis Gnicamente para los terneros; mas tarde,
se facilit6 también gratuitamente para los animales adultos; pero, desde 1898, el
 Estado tom6 por su cuenta todos los gastos que ocasionara la practica del método

extintivo., Al mismo tiempo, porla Ley de 1898, es obligatorio calentar a 85° la
leche descvemada v el suevo de manteca destinados a la alimentacion de animales,
antes de ser devueltos por las queserfas a los lecheros respectivos, medidas que
determinaron una disminucién inmediata de la tuberculosis de los terneros y
todavia mds marcada de la de los cerdos (en 19o4 se disminuyo la temperatura
prescrita de 85° a 80°). En fin, la Ley de 1898 y la de 1904 disponen el sacrificso
obligatorio de las vacas con tuberculosis mamaria y la correspondiente indem-
nizaciom de los prnpietarim:, medidas por las cuales, anualmente, de una existencia
de 1 millén de bévidos, aproximadamente, son eliminadas unas 600 vacas enfermas
de las mamas (en los afos de 1898 a 1904 fueron eliminadas, respectivamente,
407, 502, 610, 584, 615, 583 y 689; V. también pag. 573).—En Suecia la extircién
implantada de modo analogo, en 1897, ha dado también resultados excelentes,
obtenidos gracias a la consignacién por el Estado de 830,000 coronas para gastos
de extincién; en Noruega también se han obtenido resultados igualmer te satisfac-
torios (V. pag. 573).

Las medidas oficiales que disponen el sacrificio de todos los bovidos tubercul o sos
no se han podido practicar por las dificultades expuestas mds arriba. En Bélgica,
por ejemplo, se dispuso en 1895 el sacrificio, tanto de los bévidos con manifesta-
ciones clinicas, como de los que reaccionaban simplemente a la tuberculina en un
plazo determinado; en su consecuencia, en el ano 1896, de 19,004 bévidos de
2,905 ganados examinados, fueron sacrificados 9,280; mas, al siguiente afio, en 1897

r lo inesperado y enorme de los gastos y por la resistencia de los propietarios,
ué preciso modificar la Ley en el sentido de que sélo debifan ser sacrificados,
los animales evidentemente afectos de tuberculosis; pero, aun con esta limita-
cién, el cumplimiento de la Ley determind, er 1902, el sacrificio de 10,269 b6-
vidos contra una indemnizacién oficial de un millén y mediode francos, aproxima-
damente.—En el estado norteamericano de Massachusets también tuvo que sus-
penderse, al afio siguiente de promulgad<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>