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Excelentisimo Sr. Presidente.
Dignisimas Autoridades.

Muy Ilustres Sres. Académicos.
Sefioras, sefores,

Es este el momento mds trascendente de la vida profesional. Ninguna
distincién puede superar al honor de ser recibido en esta docta Corporacior,
representando a la veterinaria catalana. Honor que estoy muy lejos de mere-
cer y que sdlo ha sido posible gracias a vuestra gentil benevolencia, la cucl
me obliga, desde ahora y para siempre, a procurar corresponder, cordial, sin-
ceramente, con la mayor buena voluntad y el maximo esfuerzo,

Consciente de mis propias limitaciones al aturdimiento por la emot:-
vidad del momento, se une el sentimiento de temor, por la gran responsabi-
lidad que he contraido con esta Real Academia, que tiene en muy valiosa
estima a la Veterinaria, en especial desde el ingreso del inolvidable Maestra
Ramén Turr, cuya arrolladora personalidad oscurece, alin mAs, a quienes
vamos tras aquella luz de brillante resplandor.

En estos momentos decisivos de la vida, es agradable inclinarse hacia
el pasado y recordar con devocién y carifio a quicnes nos dieron configure:-
cién fisica, moral y profesional, ya que la vida es la concordancia de sus
partes: A mi querido Padre {e. p. d.) prematuramente desaparecido, cuya
memoria he procurado honrar con amor, entereza y tenacidad, porque fue
su concepto de la formalidad, su ilusién por la veterinaria y Sus esperanzis
profesionales, compaiieros inseparables de} quehacer diario; Cayetano Lépez
y Lépez, Académico Numerario y ahora Honorario de esta Academia, cuyo
cordial afecto y acertadas directrices bien merecen su cita; los estimados
profesores Eduardo Respaldiza, Rafael Gonzélez Alvarez, Juan Cabrera Fa-
lipe y Julidn Bastero, por cuanto de ellos aprendi. De época miés reciente,
el malogrado José Vidal Munne, bacteriblogo insigne; Salvador Riera, Prz-
sidente de nuestra Academia de Ciencias Veterinarias; Antonio Marti Mo-
rera, ¢linico rural, perfecto observador y el profesor Clemente Sinchez Gar-
nica y Montes que considero como maestros, ademds de honrarme con su
sincera amistad.

Y en esta fugaz relacién, un recuerdo carifioso y emotivo a Mn. Ramdn
Daumal, obispo barcelonés y a mi esposa, guias y luz, calor y color para
el molde en el cual se han forjado con el pasar de 25 afios, las facultads=s
intelectuales y morales, base de la formacién profesional.,



Es costumbre inveterada, de profundo significado, dedicar un calido
recuerdo y un merecido elogio al Académico antecesor en la vacante que
hemos de ocupar, el admirade compafiero don Angel Sabatés Malla (e.p.d.).

Nacido en Barcelona, el 18 de diciembre de 1878, estudié veterinaria
de acuerdo con los deseos de su tio carnal, titular de Cardedeu y fue pro-
fesional a los 20 aiios, coincidiendo con una época de acusada evolucién,
en la que destacé muy merecidamente.

Del exclusivismo de la clinica equina, «de los sedimientos hipiatricos
que emponzofian la savia de nuestro 4rbol», segiin sus propias palabras, se
habia pasado al trabajo de laboratorio con el inicio de la era bacteriolégica,
al reconocimiento bromatolégico y al nacimiento de una nueva fuente de
riqueza, la ganaderia selecta,

El Dr. Sabatés se forj6 en aquellos tiempos de lucha y su inteligencia,
su competencia y su voluntad de servicio se movilizaron mediante numero-
sos trabajos de estudio, conferencias. ponencias, Asambleas y articulos en
defensa del patrimonio veterinario, de cuyas tres ramas Medicina, Zootec-
nia y Bromatologia o Sanidad veterinaria, eligié en su ejercicio profesional
a esta (ltima. ‘ '

Su labor tenaz y eficiente sobre el perfeccionamiento de la técnica ana-
litica y la metodologia en la inspeccién higio-sanitaria de los alimentos de
origen animal, contribuyeron en gran manera a cimentar su prestigio y le
llevaron a ocupar el cargo de Director del Matadero Municipal de Barce-
lona y la Inspeccién Veterinaria de Sanidad Exterior, desde donde pudo
desarrollar su ilusién y meta para el logro de las mejores condiciones de
sanidad y calidad de los alimentos, preferentemente la carne.

Su personalidad activa, batalladora, brillante, le llevé a ingresar en el
Cuerpo de Veterinaria Municipal de Barcelona en 1903, a ser fundador y
Directivo, sucesivamente reelegido, desde 1904, del Colegio de Veterinarios.
Organizé como Secretario, con Turré de Presidente, la IV Asamblea Nacio-
nal Veterinaria, celebrada en Barcelona en 1917, en la que sefialé el alcance
futuro de la medicina preventiva para evitar infecciones y epizootias «por-
que los que se agruparon en torno a PASTEUR, secundando ¢on amor creciente
su obra inmortal y le defendian de agresiones incomprensibles eran Vete-
rinarios en su mayorfa y porque buena parte de sus descubrimientos fueron
debidos a esa cohorte gloriosa de Veterinarios que se llamaron CHaUuvEav,
BouLEy, ARLOING, Nocarp, THoMas, etc.». .

Premiado en el Primer Congreso Internacional de Tuberculosis, en 1910;
Miembro de la Comisién Organizadora del Congreso Nacional de Higiene
y Solubridad de la habitacién en 1921 y del Primer Congreso Veterinario
Espafiol en 1929; Presidente de la Federacién de Colegios Veterinarios de
Catalufia en 1931; Miembro de Honor del Colegio de Barcelona, en 1955;
ingres6 en esta Real Corporacién como miembro correspondiente, en 1932
y ley6 su discurso de ingreso como numerario, el 7 de abril de 1946, Desde
aquella fecha, tomé siempre parte activa en la labor de la Academia, pro-
nunciando el discurso inaugural del curso, en 1963, «L.a Ciencia Veterinaria
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en su proyeccién social y econémica», tributo rendido, a sus 85 afios, a
la proyeccién de toda una vida. Y fué precisamente un 4 de octubre, el dia
del Santo Patrén de la Veterinaria espafiola, pocas semanas antes de cum-
plir los noventa afios, cuando Dios quiso llamarle para concederle el premio
merecido,

A su gallardia, su correccitn, la serenidad de sus juicios y el afdn puesto
en su quehacer, el Dr. SaBates, unfa un alma de artista. Cultivé la poesia
«con el preciosismo de Carner y Ruyra, con la exquisitez y la delicadeza
sefiorial de aquel periodo entusiasta de la consolidacién de la lengua catz-
lana como medio de cultura y expansién espirituals. En sus escritos deste.-
caba su prosa, florida, algo barroca, expresion de su vasta cultura y de
sus preferencias liricas.

Comenté muy acertadamente el Dr. SoLer DOFFF, en reciente sesibn
necrologica que SaBATES como persona, como profesional, como Académico,
supo hacer honor a la bella expresién evivir no es sélo existir. .. » y lo
hizo ornando su vida con el mérito del trabajo bien hecho y con un halo
de poesia. Recordemos sus palabras:

La Matéria, rau en Terra,
I'Esperit, voléia al Cel.
Senyor!, torneu ma desferra
en Numinar d’un estel.

Al elegir el tema que he de exponer a la consideracién de esta Real
Academia, para cumplir con el honroso precepto reglamentario de este acto
de ingreso, han influido tres consideraciones: una, el pleno convencimien-
to de que la rabia, contra lo que puede suponerse, no es un problema re-
suelto, no es una enfermedad del pasado, con su lugar en la historia. La
rabia es una enfermedad de plena actualidad, que ofrece en estos (ltimos;
afios, a la consideracién de los investigadores, aspectos inéditos, sorpren-
dentes y en cierta manera, preocupantes.

Conceptos considerados indiscutibles o inmutables, han evolucionada.
El contagio por via aérea, la viremia en la infeccién experimental, la com-
probacién de portadores clinicamente sanos, la identificacién de reservorios
naturales, el incremento del ciclo de difusién en los diversos continentes,
la intervencion creciente de los animales salvajes, son entre otros, importan-
tes nuevos aspectos bioldgicos y epidemioldgicos, relacionados con su diag-
néstico y profilaxis, Estudios que evidencian, una vez mis, c6mo el avance
cientifico es capaz de hacer cambiar la faz de un problema y poner al
descubierto sus miltiples enigmas latentes.

Considero en segundo término, que Ja seccién a la que ingreso es
la de Medicina preventiva. Si siempre es preferible prevenir que curar,
ninguna otra enfermedad como la rabia, requiere, con mayor exigencia, la
aplicacitn de rigurosas medidas profilicticas que eviten el peligro de su
transmisién al hombre y con ellu, el desarrolle de un cuadro evolutivo, ine.
xorablemente mortal, que causa a la vez temor, horror y piedad.



Y la tercera consideracién fue el haber intervenido en la organizacién
de las primeras campaifias de profilaxis contra la rabia, sistematizadas desde
1948, en Barcelona, primera provincia en la que se establecieron oficialmen-
te y cuya eficacia en la reduccién de focos, demostramos en el estudio epi-
zootolégico Hevado a cabo en 1950 (272).

Extendida la campafia a toda Espafia, en virtud del Decreto del Minis-
terio de la Gobernacién de 17 de mayo de 1952, ha sido desarrollada una
magnifica labor comin de los servicios veterinarios de las Direcciones Ge-
nerales de Sanidad y de Ganaderfa, que ha logrado la erradicacién de la rabia
en Espaia desde 1965.

Sea pues, esta eleccién, como una publica manifestacion de satisfaccidon
y de reconocimiento, por el resultado de la lucha contra esta terrible neuro-
virosis, erradicada en Espafia precisamente en estos afios que ofrece en
las diversas partes del mundo, un alarmante recrudecimiento y una preocu-
pante transformacién.

Finalmente, no quisiera terminar este predmbulo sin rogarles de ante-
mano comprensién y benevolencia por los escasos méritos de mi modesta
aportacion,

LA RABIA, UN PELIGRO LATENTE

Sin ‘minguna duda, donde existe la rabia entre los animales, alli perma-
nece latente un peligro de infeccién humana. Es evidente que sblo elimi-
nando los reservorios o vectores animales de la enfermedad, podrd desapa-
recer el problema de la rabia en el hombre.

Conocida la rabia desde los mis remotos tiempos, el peligro de la mor-
dedura del perro rabioso desde ARISTOTELES y demostrado el poder infec-
tante de la saliva del perro en 1804 por ZmNke, todo el interés de la profi-
laxis se ha centrado durante lustros en el perro como principal vector de
la enfermedad. Sin precisarse si era o no el perro el reservorio primordial,
de &) procedian la casi totalidad de casos de rabia observados en el hombre.

Mediante el control de la llamada rabia urbana o callejera (284), que
tiene a la profilaxis canina como factor fundamental, los resultados fueron
efectivos y se logré, especialmente en Europa, durante la tercera y cuarta
década del siglo, la limitacién de esta alarmante antropozoonosis.

Pero durante la década de los cincuenta y en especial, la actual, el pro-
blema ha cambiado y se ha agravado notablemente. Existe, segin las pro-
pias estadisticas de la OMS, un recrudecimiento mundial de la rabia, Europa
incluida, debido a una extensa onda de expansién entre los animales sal-
vajes, preferentemente carnivoros y murciélagos.

Esta difusién ha dado lugar al denominado ciclo selvatico o silvatico
de la rabia, del latin Sylva, bosque, puesto que en él residen los nuevos
vectores. Pero es mas correcto llamarla rabia salvaje, ya que al alcanzar a
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todos los animales no domésticos incluye el importante nuevo ‘grupo de
transmisores formado por los murciélagos, que viven en grutas y zonas sin
arbolado.

El perro, por su habitual convivencia en el hogar, continta siendo el
principal vector de la rabia para el hombre. Pero el incremento de la rabia
salvaje ocasiona un aumento de peligro inmediato por su posible transmi-
sién directa al hombre o indirecta por los animales domésticos; a tener
que investigar nuevas modalidades de lucha, ante las nuevas caracterfsticas
epizootolégicas que ofrece, las cuales, segiin la experiencia y sus fracasos,
confirman que la rabia selvitica es mis -dificil de combatir y eliminar que
la rabia urbana, y a que por su persistencia, escape de la efectividad de
las medidas de control, se creen en la naturaleza nuevos reservorios de virus
y, en definitiva, a que persista latente el peligro de la rabia para el hombre.

- DISTRIBUCION GEOGRAFICA

La situaci6n zoosanitaria actual de la rabia, indica su progresivo aumen-
to, tanto por el nimero de paises invadidos, como por el de casos diagnos-
ticados. De los 132 pafses consultados por la OMS en 1967, sélo 29 comu-
nicaron estar libres de la rabia y la estadistica oficial de personas someti-
das a tratamiento vacunal antirribico en 1966, fueron 1.420.390, triplicando
el nimero en relacién al afio anterior (517.000), mientras hubo 699 falleci-
mientos por rabia en 1966 (81) y 637 en 1967 (81 bis), oficialmente compro-
bados, los cuales, posiblemente, sélo representan 1/5 e incluso 1/10 parte
del numero verdaderc de casos, |

El mapa adjunto, da una idea bastante exacta de la distribucién mundial
de la rabia, En €l puede apreciarse los diferentes aspectos del predominic de
la rabia selvitica sobre la urbana en América del Norte y gran parte
de Europa. El perro es todavia el principal vector permanente en Italia,
Grecia, Turquia, Latino América (junto con los vampiros), Asia, Africa y
en la tinica Isla del Pacifico, Guam, del archipiélago de las Marianes, en
donde la rabia ha hecho su presentacién en 1987. por primera vez en su
historia sanitaria, con varias personas muertas. En Groenlandia se diag-
nosticé por primera vez la rabia en 1963, en un perro de trineo mordido
por una zorra dos semanas antes, propagindola zorros, renos y perros.

En América, desde Alaska hasta la Tierra de Fuego, predomina la rabia
selvitica. Los reservorios principales son: en América del Norte los mur-
ciélagos, las mofetas, los zorros, los coyotes; en las Antillas, Islas de Cuba,
Repiiblica Dominicana, Puerto Rico y otras del Caribe, el vector principal
es la mangosta; en Méjico, Brasil, Trinidad, Tabago y Surinam (donde la
rabia bovina se ha presentado por primera vez, en 1967) los vampiros, y
en Canadd y Groenlandia, también los lobos polares (Alopex lagopus). Sélo
en Sur América, la rabia urbana con el perro como vector, mantiene su
importancia, ' -



En Estados Unidos, los casos de rabia diagnosticados oficialmente en
1967 fueron 4.607 (142), con un incremento del 10% sobre 1966, De éstos,
3.211, o sea el 70%, se han comprobado en animales salvajes, en primer lugar
la mofeta (1.568-34% del total), seguida del zorro (979-21'3%) y en tercer
lugar los murciélagos (414-9%). En los animales domésticos se diagnostica-
ron 1.398 casos, o sea el 30%; el mayor nimerc en bévidos (612 casos,
13’13 %), seguidos del perro (412-9%) y del gato (293-65%). Las seis especies
abarcan el 93 % de todos los casos (4.278), distribuyéndose los restantes (329)
en 21 especies distintas, con predominio de las salvajes {mapaches principal-
mente (4 %), coyotes, etc.), que comprenden 250 casos con el 55 % del total
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y el resto (1'5%, 79 casos) entre especies domésticas, preferentemente équi-
dos (1'2%).

En la reciente estadistica de 1968 (10), los casos confirmados oficialmente
por el laboratorio corresponden porcentualmente a la mofeta el 39, a los
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zorros el 22, a los bévidos el 10, a los perros y a los murciélagos el 8, a
los gatos y a los mapaches el 4, a los équidos el 2 y a los demis animales
el 3% restante. :

La rabia en los animales salvajes, que hace quince afios era sélo de
un 167 % (271), pas6 al 75% en 1964 (133), al 70% en 1967 (142) y de nuevo
el 75% en 1968 (10}, con un incremento del 450% mientras desciende acu-
sadamente en el perro, que ha pasado al segundo lugar después del vacuno,
entre los animales domésticos, gracias a la eficacia de la vacunacién artirrd-
bica, no obligatoria en todos los Estados. Esta evolucién de la rabia, s
aprecia mejor recordando que de los 146.627 casos diagnosticados desde
1938 a 1955, s6lo un 8% se presenté en animales de granja, mientras en
1967 y 1968 ha alcanzado entre bévidos y équidos un 145 y 12% respecti-
vamente.,

En Europa, el reservorio preferente, el vector de difusién principal, es
el zorro, que con el tejon, fueron los que iniciaron en Polonia, en 1939 (76),
el foco expansivo que todavia no ha terminado. Al amparo de Ja Gran
Guerra, la rabia atravesé el Oder y ha ido difundiéndose como una mancha
de aceite, de marcha lenta, pero constante y en un frente continuo por la
Europa Central. Alcanzé el Elba en 1950, franqued el Rhin en 1960 y llego
al Mosela francés en 1968, exactamente el 26 de marzo en Montenach, des-
pués de diez afios de haber sido erradicada de Francia (25), interviniendo
en su propagacién por Europa, ademas del zorro, gran niimero de especies
salvajes como son lobos, tejones, coyotes, mofetas, jabalies, corzos y ciervos.

El nimero de casos diagnosticados en FEuropa en 1987, ha sido el
siguiente:

Alemania Occidental ... ... ... ... ... ... 4021
Alemania Oriental ... ... ... .. ... ... ... L200
Uni6n Soviética ... ... ... ... ... ... ... .. 996
Turquia ... ... ... ... ... ... . .. 718
Suwiza ... ... ... 425
Bélgica ... ... ... ... ... ..o 324
Grecia ... ... ... ... ... .. .. ... 284
Luxemburge ... ... ... ... ... ... ... 274
Checoslovaquia ... ... ... ... ... ... ... .. 264
Hungrfa ... ... ... ... ... . 212
Italia ... ... ... ... ... ... 181
Austria ... ..o L 112
Polonia ... ... ... ... ... ... ... .. 98
Bulgaria ... ... ... ... ... L 47
Rumania ... ... ... ... ... .. ... ... .. ... 19
Yugoeslavia ... ... ... ... ... ... ... . .. 3
TOTAL ... ... ... ... ... 9178 casos,
en 16 pafses
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De ellos, Bélgica, Luxemburgo y Austria fueron invadidos en 1966,
‘Suiza en 1967 y-duranté 1968 lo han sido Holanda, Dinamarca y Francia.
Sélo estan libres de la infeccidn, gracias a la estricta aplicacion en su dia
de medidas de policfa sanitaria, los Paises Escandinavos, Inglaterra desde
1929, Irlanda, Espafia y Portugal, paises que por su posicién insular o semi-
insular es mas ficil el aislamiento del resto del Continente.

Existe en la Europa Central una zona infectiva local, Alemania prefe-
rentemente. Sus focos no llegaban a 1.000 en 1953, pero, en constante aumen-
‘to, ha sobrepasado tltimamente los 4.000 casos anuales. La rabia perma-
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nece en forma enzodtica entre la fauna selvitica y su frente epizodtico se
. desplaza lentamente hacia el Oeste, Nordeste y Sudoeste a través de los
bosques comunes a los paises colindantes. La importancia de la rabia sel-
wvitica .en Europa ha motivado dos recientes reuniones. La de expertos de

12



la OMS, junio 1968, celebrada en Francfort, para examinar su gravedad, los
factores epizodticos y ecoldgicos que influyen en su propagacién v encontrar
métodos eficaces de lucha. Y las Jornadas de Estudios Médicos y Veterina-
rios, de febrero de 1969 en Nancy (Francia), ante la difusién de la epizoo-
tia en el Benelux v Francia.

Para comprender en toda su magnitud la importancia en Europa de
esta nueva modalidad de difusién, examinaremos los indices de la frecuen-
cia de Ia hidrofobia en los animales salvajes: en Bélgica el 85% de los
casos se diagnosticaron en zorros; en Suiza, durante 1907 y 1988, fue el
94 %, entre zorros (83 %), martas (2%), tejones (23%) y corzos (63%) y el
6% sélo en animales domésticos: lanar (22%), gatos (32%) y bévidos (07 %),
sin ningln perro atacado (285), lo cual es atribuido a la efectividad de la
vacunacién obligatoria. En Alemania Occidental, de 18.875 casos diagnosti-
cados en el laboratorio, durante 1958 a 1964, el 67 % fueron en bévidos,
un 52% en perros, el 76% en gatos y el 1'4% en otros animales domésticos,
con un total de! 200 % de los casos, mientras los animales selvéiticos alcanza-
ron el 791 %, distribuido el 622% en zorros, el 11'4 % en corzos vy el 55 % en
otros animales salvajes. En cambio, las mordeduras de los animales salvajes
sélo ocasionaron el 1350 % de los casos de personas que tuvieron que some-
terse a tratamiento antirrdbico (76). A

El desplazamiento del perro es muy acusado. Basta recordar que en
Alemania la anterior gran onda epidémica registrada desde 1915 (otra vez
la guerra) a 1924, con 95 personas muertas y 13.000 animales domésticos
afectados, el perro intervino en el 74% de los casos como principal vector
difusor. Mas recientemente en Francia, de 1956 a 1959, fueron perros no
vacunados procedentes de Argelia, cuando el éxodo francés, los que provo-
caron la Gltima enzootia en dicho pafs, reaparecida ahora con origen selva-
tico (zorros).

En cambio, en los pafsés mediterrdneos, Ttalia (con 2.625 personas mor-
didas en 1962, 4.371 en 1963, 11 fallecimientos entre 1964 a 1966 y 1.527 ca-
vs0s de rabia comin), Grecia y Turquia, el principal transmisor continfia sien-
do el perro y es casi excepcional en los demds animales, incluso el gato.
" Igual preponderancia tiene el perro en Africa, donde la rabia est4 prac-
ticamente extendida desde Marruecos, Argelia, Egipto a Sudéfrica a través
del extenso mosaico de los multiples pafses africanos. Un ejemplo estadfs-
tico lo da Marruecos, el cual acusa de 1964 a 1967 un 75% de casos con-
firmados en perros, 5% en gatos, 135% en bévidos, 22% en équidos, 17 %
en 6vidos y cépridos y 0'4% en camellos, mientras 44 ratas y varios cente-
nares de murciélagos resultaron negativos (84). .

En cuanto a Asia, el perro es también el principal reservorio,* desdeIs-
rael a Corea y Vietnam, por los amplios confines de China, India-y -Siberia.
Se ha difundido en forma grave por la costa asidtica del: Pacifico, Formosa
y Filipinas, desde la segunda gran guerra, mientras el Japén permanece libre
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desde 1957, después de cuarenta afios de lucha sanitaria y vacunacién siste-
mética de los perros, alli reservorio tinico.

En ambos Continentes, la rabia selvitica juega un papel sélo comple-
mentario, destacando el chacal en Argelia, India, Paquistin, Egipto y Rho-
desia; la hiena, en Africa del Norte; los zorros y la mangosta, en Sudéfrica,
Nigeria e India; el lobo, en el Mediterrineo Oriental, el Medio Oriente,
Irdn, India y Paquistin; el hamster, en Siria; el lince, en Irdn. E] mono
ha transmitido la rabia al hombre en Gabdn, Chad, Laos, Indonesia, Niger
y Nepal (81). En Tailandia se han dado 2.524 casos de rabia humana de
1955 a 1965, con varios centenares de personas fallecidas en 1966; el prin-
cipal vector es el perro vagabundo y a mucha distancia los bévidos y los
bifalos, investigdndose la posibilidad de que algunas especies de ratas sean
reservorio de virus (330), el cual se ha aislado en murciélagos megaquirép-
teros, Cynopterus bronchyotis, de dicho pais, en 1967 (81 bis), los cuales
parecen tener intervencién epizootolégica importante en el Vietnam (321),
conociéndose un caso humano en la India por mordedura de murciélago
(1954). En cambio, han resultado negativas las investigaciones hechas sobre
murciélagos en Egipto (95) y en Indonesia (247).

En Europa parece existir la rabia en los murciélagos, por lo menos en
Yugoeslavia (202 a, 202 b), en Turquia {297) y en Alemania del Este (135-
220), si bien su importancia como reservorios y portadores del virus rébico
estd muy lejos de aleanzar el lugar que ocupan en América.

En Oceanfa, aparte Guam, permanecen sin conocer la rabia la casi
totalidad de Islas del Pacifico, aun manteniendo una respetable poblacién
canina, mucha de ella vagabunda, en las partes selviticas. Algunas de aque-
as islas, como Australia y Hawai, aplican severas medidas de cuarentena
a la importacién de camivoros domésticos desde 1911

SITUACION EN ESPANA

Hemos mencionado en esta ripida proyeccién geogrifica de la actual
distribucién de la rabia en el mundo, que Espaiia estaba libre de ella. Efec-
tivamente, asi es desde junio de 1965, en que se diagnosticaron los dos al-
timos casos de rabia canina autéctona y hubo el dltime fallecimiento huma-
no. La persistente epizootia que en Espafia durd lustros y ocasionb en 1948,
hace sélo veinte afios, 34 casos de muerte en personas, inicié su crisis en
1952, coincidiendo con las campafias nacionales de vacunacién canina obli-
gatoria. De un modo decisivo, decrecieron paulatinamente desde 1957, con
sélo tres fallecimientos en la década sesenta, el Gltimo en 1965, para que-
dar erradicada desde entonces de nuestra nacidn, como brillante demostra-
cién de la eficacia de las medidas sanitarias aplicadas.

En los tltimos veinte afios, la linea de evolucién de la rabia en per-
sonas fallecidas, segin datos de la Seccién de Antropozoonosis de la Direc-
cién General de Sanidad, es la siguiente:
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1949 .. ... .. 26 1956 ... ... ... 3 1963 ... ... ... 0
1950 20 1957 ... ... ... 5 16564 0
1951 ... .. ... 16 1958 ... ... ... 4 1963 ... ... ... 1
1952 ... ... .. 4 1959 ... ... ... 3 1966 ... ... ... 0
1953 .. ... ... 18 1060 ... ... ... 1 1867 ... ... .. 0
1854 ... ... ... 9 1961 0 1968 ... ... ... 0

En el altimo decenio la incidencia de la rabia en los animales, segin
la Direccion General de Ganaderia, ha sido la siguiente:

1959 1960 1961 1962 1963 1964 1965 1966 1967 1968

Perros 28 13 16 10 — — 3 — — —_
Gatos 8 2 3 — — - — — — —
Bovino 1 1 2 — — —_ —_ —_ — -
Porcino _— 1 2 1 — —_ — — — —_
Ovino — 1 _ = — —_ — - - —_
Caprino —_ - — 2 — — — _ = =

ToraL 37 18 23 13 — — 3 —_ — _—

Al parecer, en 1959, fue diagnosticado en el Laboratorio Municipal de
Barcelona un caso de rabia en rata, en 1962 uno en gato, en 1963 cuatro en
perros, en 1964 otro de rabia canina y el iltimo en 1967 en un perro de ori-
gen extranjero y en trdnsito, embarcado en un buque. Pero todos estos casos
no figuran oficialmente en las estadisticas de la Direccién General de Ga-
naderia, encargada por el Estado Espafiol para la lucha contra la rabia
animal, las cuales no coinciden con las del Servicio Antirribico del citado
Laboratorio Municipal.

Los datos expuestos sefialan como en Espafia, durante estos diez alti-
mos afios, la frecuencia de la rabia entre los animales fue aproximadamen-
te: un 745 % en perros, 138% en gatos, 42% en bévidos, 42% en porcino,
2'2% en caprino y 1't % en dvidos. Irma G. Recueiro (289), que ha estudiado
estos porcentajes de las cifras obtenidas desde 1950 a 1957, precis6 87’1 %
en perros, 10% en gatos, 1 % en bévidos y 09% en équidos. En realidad, por
ser el perro Unico reservorio y vector de todos los casos de rabia y no
existiendo en Espafia caso alguno entre los animales salvajes, era de pre-
ver la utilidad de las campafias sistemiticas de vacunacidon obligatoria, las
cuales han dado un resultado definitivo.

Si Jousert (129) en 1955, después de varios afios de erradicacién de la
rabia en Francia, destacaba el peligro cercano y constante que representaba
su persistencia en Alemania, Italia, Espafia y Africa del Norte, v desde
donde, efectivamente, dos nuevos brotes invadieron a dicho pais (de Arge-
lia, en 1956-1958 con 58 perros y 23 herviboros rabiosos, y de Alemania, en
1968), es ahora para Espafia una amenaza real la posible difusién de la
rabia salvaje por los Pirineos, peligro que debemos tener muy en cuenta
para prevenir esta posibilidad.
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RESERVORIOS Y VECTORES

Si bien todos los animales de sangre caliente, mamiferos y aves son
receptibles, existen en los diversos paises o regiones del mundo, hospeda-
dores preferentes del virus ribico, segin factores no determinados ni debi-
damente estudiados.

L.a rabia es conocida como una enfermedad del perro, pero, como dice
Jounson (125), no es una infeccién natural, propia de estos animales. El
perro, una vez infectado, mantiene la enfermedad por un perfodo de tiempo
més o menos determinado, pero la rabia acaba con él. Es demasiado dificil
creer que ha sido una cadena ininterrumpida de perros la que ha mante-
nido, difundido y ampliado la rabia desde los tiempos prehistéricos hasta
la actual expansién.

Es mas légico, y.los modernos estudios parecen confirmarlo, pensar que
en el mundo animal, entre.los animales salvajes, donde existen los actuales
reservorios del virus, es de donde surgi6 la rabia que siglos después pasé
al perro. Y examinando en los diversos continentes el comiin denominador,
aparecen ser los mamiferos del orden de los carnivores, los que en el trans-
curso de la historia han podido mantener la persistencia de la enfermedad,
con caracteres diferentes, en las diversas zonas del mundo en funcién de
las caracteristicas bioldgicas y ecolégicas de las especies preferentemente
reservorias del virus. .

El Orden de los carnivoros es uno de los mds vastos y complejos de
la escala zooldgica, tanto en la época actual con sus ciento veinte géneros,
como en épocas anteriores, con casi otros doscientos sesenta géneros actual-
mente extinguidos, distribuidos por todos los continentes.

Sus componentes estin vinculados por algunos caracteres fundamenta-
les comunes: poderosos musculos maxilares; dentadura completa, con cani-
nos desarrollados y adaptada a morder y desgarrar las presas; instinto agre-
sivo mis o menos acusado, factores que, si bien favorecen su misién natural
de regular la fauna, de la que se nutren, en especial pequefios roedores,
tienden a facilitar la persistencia de una enfermedad que no se difundiria
sino fuera por mordedura.

De las siete familias que componen el Orden de los Carnivoros, tres
son las fundamentales en este aspecto: CANIDOS, MUSTELIDOS y VIVERRIDOS.

Entre los CAnmos, ademas del perro, cuyo papel transmisor es bien co-
naocido, tiene actividad vectorial preferentemente la zorra roja (Vulpes Vul-
pes y mds de ochenta especies y subespecies) difundida ampliamente por
todo el Viejo Mundo y parte Norte del Nuevo, dominando en el Oste de
Estados Unidos la Zorra gris, cenicienta plateada o urocién (Urocyon cine-
reoargenteus). A la fantasfa del hombre considerando a la zorra como re-
presentativa de la astucia y la maldad, si bien no es més sagaz que otros
carnivoros, se debe aiadir la cruel realidad de ser un reservorio ribico.
También la elegante zorra plateada (Vulpes fulva) del Canadd y la bella
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zorra polar (Alopex lagopus) de Groenlandia y Rusia, presentan frecuentes
focos epizodticos transmitidos a los perros de trineo y al hombre. Con la
zorra destacan, miés en el siglo pasado que el actual, el lobo (Canis lupus),
antiguo simbolo de la crueldad, casi desaparecido de Europa (Caucaso), pero
persistente en Turquia, Asia y Canada; el chacal (Canis aureus y Canis lu-
paster) de Africa, en su regién central y mediterrinea, Marruecos, Argelia,
Egipto y Asia, y el perro de las praderas, coyote o lobe de la estepa (Canis
latrans) de América del Norte y Centro, principalmente.

No obstante, es posible que estos CANIDOS sean a su vez simples vec-
tores del verdadero reservorio, hipdtesis no desdefiable, que residiria en
otras familias de carnivoros salvajes, de menor tamafio: MusrELbos y Vi-
VERRIDOS.

En los MusTtiLos, figura la subfamilia de los Mefitinos, exclusivos
de América, con el Zorrifio comiin (Conepatus suffocans) y, en especial, la
moteta o skunk (Mephitis mephitis) y el cunicui, skunk manchado (Spilo-
gale gracilis) o skunk de la hidrofobia en ciertas regiones del sur de los Es-
tados Unidos, por creer que sus mordiscos provocaban la rabia. Las mofe-
tas son el principal reservorio actual en EE. UU. (35 % de los casos de rabia
diagnosticados en los nltimos afios), con unas setenta especies y subes-
pecies, predominando en los EE. UU. los géneros Spilogale y Mephitis, del
griego, olor corrupto, por el liquido hediondo que sus glindulas anales
contrctiles son capaces de lanzar, a un metro de distancia.

La otra subfamilia notable son los MusTeELINOS, agresivos, feroces y
merdedores, ampliamente difundidas por todo el mundo y en cuyos diver-
sos ejemplares se ha aislado el virus ribico en los estudios de identificacién
que ultimamente vienen realizindose: comadrejas (Mustela nivalis y Mus-
tela nigrupes), armifios (Mustela erminea), turones (Mustela putorius), huro-
nes (Mustela fure), visones americanos (Mustela vison), martas (Martes mar-
tes), gardufias (Martes foina) y de otras subfamilias, el tejon (Meles meles)
y la nutria {Lutre lutra).

Entre los Viveirrioos, en general de pequefiv tamafio (30-80 centime-
tros sin contar la cola), distribuidos en Africa, Sur de Asia y poco en Euro-
pa {Espafia}, juegan papel transmisor preferentemente las mangostas, del
género HeRpESTES, como las africanas {Herpestes ichneumon, y Cynictis pe-
nicillata) y la asiatica {Herpestes mungo), aclimatada en Cuba y Puerto Rico,
donde se ha comprobado su intervencién epizootologica.

En Africa del Norte y Asia, existe la familia de los Hifnibos, con la
hiena rayada {Hyaena hyaena) y la hiena manchada, mayor y mis feroz
{Crocuta crocuta), que convive con chacales y perros salvajes. La supersti-
cién drabe de que quien comia cerebro de una hiena era victima de la hi-
drofobia, podria tener, tal vez, su explicacién en el conocimiento de Ia exis-
tencia de hienas rabiosas.

Mis come victimas y vectores de estos carnfvoros rabiosos que como
reservorios, debemos incluir en esta relacién la familia de los FELbos o
FELINOS, en la que figuran el gato doméstico, el gato montés (Felix silves-
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tris), el lince (Lupux lynse) v el puma (Felix concolor), y la familia de los
Procionipos, con el mapache (Procyon lotor) de América del Norte.

Es curioso recordar que en Australia, continente con fauna salvaje pro-
pia, con escasa representacién de MamiFEROS {marsupiales, monotremas, roe-
dores, quirdpteros) y unica especie de carnivoros, el perro salvaje (Canis
dingo), no se ha conocido jamis la rabia ni en ellos ni en los carnivoros do-
mésticos. En_cambio, en las tierras cercanas de Asia, donde con el perro sal-
vaje conviven otros carnivoros, la rabia estd en aumento y se han identi-
ficado algunos casos en QUIRGPTEROS.

En la actual expansién se ha identificado el virus en corzos, monos,
jabalis, conejos, liebres, ardillas, erizos, topos, ratas, ratones campestres,
hamster; en aves como buitres, cernicalos, urracas, cuervos, bahos, gallina-
ceas, palomas, ocas, entre otras especies. Podemos deducir por los estudios
realizados sobre pequefios roedores salvajes de las zonas con rabia enzod-
tica, que no existe en ellos incidencia apreciable de la infeccién rabica y
confirman las indicaciones preliminares de que esas especies no constituyen
un reservorio importante del virus (53}).

En cambio, existen en América, al parecer como uno de los reservorios
mis antiguos, aunque en realidad identificado hace apenas unos lustros, otros
hospedadores del virus rabico: los QuirdpTEROS 0 murciélagos. De los dos
grupos, MEGAQUIRSPTEROS ¥ MICROQUIRGPTEROS, con 19 familias, 189 géne-
ros v 1.281 especies, ha sido identificada la rabia en mas de cincuenta de
éstas (3), pertenecientes a los tipos insectivoros 38, a los fructivoros 7, pis-
civoros 1, omnivoros 3, y a las de los tres géneros hematdfagos o murcié-
lagos vampiros, el gran mordedor {Desmodus retundus), el pequefic morde-
dor (Diaemus youngi) v el de doble escudo (Diphylla ecaudata).

Los casos de rabia en murciélagos se han diagnosticado en Canadi y
Estados Unidos —todos insectivoros, los cuales han sido causa de cinco muer-
tes humanas—-, en Méjico, Sur vy Centro América —donde los vampiros han
causado en seis paises de esa zona 160 casos de rabia humana, desde el
brote de la isla de Trinidad que duré de 1929 a 1935—; en estos dltimos
afios el virus rdbico se ha aislade de murciélagos insectivoros en la India
en 1954 (308); en Yugoeslavia, en 1956 (202 a y 202 b); en Turquia, en
1958 (297); en Alemania, en 1956 (196) v en 1963 (220); en Tailandia (81),
con posible muerte humana, y en el Vietnam (321).

La abundancia de murciélagos en Europa y Asia y la posibilidad de
que existan portadores del virus ha aconsejado, en numerosos paises, como
Egipto {79-93), India (247), Marruecos (84), a realizar estudios en miles de
murciélagos sin poder aislar el virus en un solo caso, a pesar de su difusién
entre los cinidos de aquellas naciones.

Es aventurado pensar, pero no imposible de suceder, que la persisten-
cia de la rabia salvaje pueda provocar a la larga, mediante contactos suce-
sivos, una adaptacién del virus a los murciélagos del Viejo Continente, pro-
bada su susceptibilidad en casos aislados y, con ella, una posible amplia-
cién de los reservorios naturales.
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A las viejas y tétricas leyendas sobre los vampiros, estos mamiferos si-
lenciosos, de increible agilidad, voladores, sin plumas, que parecen un ra-
tén con alas, con un finfsimo oido para orientarse en la oscuridad de las
cuevas y lugares oscuros donde viven, que se alimentan exclusivamente de
sangre, se une la terrible realidad de poder ser un temible vector del virus
ribico, lo cual, si bien ha sido hasta ahora poco frecuente en el hombre,
si lo es para el ganado vacuno de algnnas regicnes del centro y sur de
América, en los que encuentran con facilidad su dnico alimento. Los bévi-
dos afectados presentan un sindrome paralitico caracteristico denominado
rabia paresiante, rabia bovina paralitica, derrengue o mal de caderas.

La rabia del vampiro es la causa principal de mortalidad del ganado
vacuno y un obsticulo grave a su expansién en América Latina, por las
fuertes pérdidas econémicas que ocasiona. St promedio en la dltima década
se caleula en mas de 3.500 millones de pesetas y unas 500.000 bajas anuales
por rabia,

La existencia en diversas especies (murciélagos, zorros, perros y mus-
télidos) de infecciones inaparentes es, por si solo, un peligro de suficiente
importancia, No obstante, ademds, es posible que existan otros posibles re-
servorios naturales, no conocidos, tal vez portadores inaparentes {¢pequefios
roedores, artrépodos, insectos?) que mantengan la rabia endémica y desde
donde parta la infeccién a los animales salvajes y sélo de modo ocasional
establezcan éstos un nuevo eslabén o ciclo en los animales domésticos.

A pesar de las investigaciones realizadas, no existen pruebas firmes de
que los roedores, las ratas, puedan ser reservorios o vectores de la rabia,
con sus mordiscos, para perros, gatos y otros animales. S6lo accidentalmente
pueden infectarse y aun transmitir la rabia (303), pero no son reservorios
(149). Todos los trabajos realizados para investigar su papel han resultado
negativos, excepto en Checoeslovaquia, donde ha sido constatado en la rata
amizclada, muy extendida por Europa Occidental, y que podria llegar a
ser un reservorio dificil de combatir (76}, y la comprobacién de que la
saliva del ratén campestre (264) infectado con virus salvaje contiene una
fuerte concentracién, superior a la de la saliva del ratén de laboratorio.

En regiones donde existe rabia endémica, suelen abundar los pequefios
roedores. NikoLiscu (201), investigando en 28 de cllos aparentemente sanos,
aislé el virus en 4 de ellos.

En cuanto a la posible transmisién por un huésped intermediario como
los artrépodos, no existen pruebas positivas de gue tengan misién conoci-
da (147), a pesar del resultado positivo de la prucba experimental que com-
probé la transmisién del virus de un murciélago a una garrapata {Ornitho-
dorus moubata) (237), de haberse comprobado ¢l virus en la garrapata (Ri-
picephalus sanguineus) de un perro (243) y de haberse logrado infectar, aun-
que con muy corta supervivencia del virus, a varias especies de aquéllas
( Dermacentor andersoni, Ornithodorus turicata y Ornithodorus moubata) (36).
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Tampoco se ha demostrado la tesis {201) de que un ectoparésito apenas
visible (Gamasus Cleopatra), propio del coledptero de la carrofia y que vive
sobre los caddveres de pequefios roedores encontrados en las cuevas de
murciélagos que pueden haber muerto de rabia, sea el eslabén pasivo trans-
misor, al parasitar a aquéllos.

Recientemente el microscopio electrénico ha revelado, de forma insos-
pechada, que existe una relacién morfoldgica (40), y también antigénica (167),
entre el virus ribico y ciertos virus transmiticos por artrépodos, si bien sélo
el futuro podrd determinar el significado de estas relaciones sorprendentes.

Solamente mencionaremos en esta revisién sobre posibles reservorios na-
turales del virus rébico, los trabajos {222) sobre la inoculacién de tres cepas
de virus fijo (CVS, Pasteur con 2058 pases en cerebro de conejo y Pasteur
adaptada a las células renales de hamster linea BHK,,C,,) a moscas drosé-
filas, libres del virus sigma. Después de pases diversos, espaciados, se proce-
dié al aislamiento en las moscas de una supuesta mutante del virus deno-
minada Rd mutante que carece de poder patégeno para el ratén, estd adap-
tado a la Drosophila melunogaster y posec algunas propiedades morfolé-
gicas y fisicoquimicas similares a las del virus sigma de aquel insecto, lo
que lleva a considerar la posibilidad de una relacién o derivacién -posible
entre el virus ribico y otros virus que como el sigma estan difundidos en
las poblaciones naturales de insectos {319). De confirmarse estos trabajos
inoculande virus de la calle y se pudiera llegar a comprobar que el virus
rébico puede proceder de virus naturales existentes en poblaciones de in-
sectos, habfa que reconsiderar toda la problematica del reservorio natural
de esta enfermedad.

No podemos olvidar, en pos del ideal problemético de lograr la erra-
dicacién completa de la rabia, que es necesario poder aclarar cuil es su
reservorio natural o el mecanismg gracias al cual se mantiene latente en la
naturaleza durante los ciclos inter-epidémicos.

EPIZOOTOLOGIA

Esbozada la actual dispersién geografica de la rabia y sus principales
vectores y reservorios, estudiaremos los nuevos problemas epizootoldgicos
que ofrecen sus nuevos tipos de difusién.

La rabia de los animales salvajes no es nueva. Hace méis de ciento
cincuenta afios que un brote parecido al actual se difundié por Europa, al
amparo de las guerras napolednicas. La novedad radica en la persistencia
del actual ciclo, su continuo desplazamiento y su creciente desarrollo en
contraste con el ripido decrecimiento que se observé en el sigle pasado,
cuando apenas se disponfa de métodos, de medios ni de organizacién para
luchar contra su expansién,

Es conocido en la epizootologia de la rabia su cardcter ciclico, con pe-
riodos de recrudecimiento que duran unos 25 afios. Es posible que nos en-
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contremos en uno de ellos y tal vez estos ciclos puedan relacionarse con la
existencia de reservorios selviticos, ciclos no ligados exclusivamente con el
incremento de la densidad de la poblacién de carnivoros salvajes vectores,
ya que entonces deberfan ser més cortos y repetirse con mayor frecuencia.

Como la infeccién reaparece en zonas delimitadas de los paises donde
la rabia tiene caricter enzodtico, deben investigurse los casos esporddicos
de rabia selvitica que se presentan durante la fase interciclica, para cono-
cer la forma de prevenir estos brotes.

Es més, a la luz de los recientes conocimientos epizootolégicos, debe-
mos aceptar que la rabia fue inicialmente una enfermedad de los animales
salvajes, posiblemente lobos u otros carnivoros, y que a medida que el hom-
bre fue formando poblaciones, convivié con el perro y aumenté su densi-
dad, la enfermedad pasé al cénido y se convirtio en urbana.

Ligada a la ecologia de cada uno de sus respectivos vectores, earui-
voros salvajes y carnivoros domésticos, la rabia ha evolucionado a través de
los siglos con sus diversos ciclos oscilantes, hasta el momento actual, que
estd alcanzando en algunos lugares del mundo un recrudecimiento espec:
tacular en cuanto a su morbilidad animal y un limitado peligro para el
hombre, pero horrible por su veredicto de incurabilidad todavia persistente

No cabe atribuir el actual incremento a una mejora de los métodos de:
identificacién e informaci6n, sino que se trata de un verdadero aumento de
su incidencia en diferentes regiones del mundo, considerando Karrax {135)
que se ha llegado a los ultimos afios de un ciclo, sin que pudieran preci-
sarse las causas exactas de este desconcertante despertar rdbico, casi gene-
ral, cuando estin mejorando notablemente en todos los paises las medidas
sanitarias de lucha contra las infecciones viricas. :

Hay que diferenciar dos formas de evolucion epizootoldgica: la rabiz
urbang o callejera, endemoenzodtica clasica, que afecta pequefias zonas ds
un pafs, con débil morbilidad, pero con -posibilidad de rapida difusién =
irrupcién en forma de brotes o saltos a distancia, a veces enormes, gracias
a los modernos métodos de trausporte, transmitida principalmente por el
perro, viajero acompaiiante del hombre.

Y la forma epidemicoenzoGtica actugl o rabig selvdtica, la cual, desde
un foco enzobtico que se inicia en la fauna salvaje, presenta un desplazz-
miento en frente amplio, continuo, masivo, pero lento (en Europa ha avan-
zado con un promedio de 40 Kms. al afio) *, al amparo de condiciones eco-
légicas favorables 1io bien conocidas, hacia zonas libres de rabia, por medio
de los propios animales salvajes, sin que las presuntas barreras geograficas,
rios y montafias, eviten su propagacidén, aungue parecen orientar su di-
reccion, :

Estos dos tipos epizootolégicos pueden combinarse simultinea o sucz-
sivamente. Los carnivoros salvajes rabiosos penetran en granjas, casas, pas-

*En Froncia, ha penetrade 50 Kms. dentro el pais en seis meses 1258 bs)
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tos, y si bien normalmente no son agresivos, al estar enfermos pierden el
instinto de temor, de desconflanza, y atacan a otros animales salvajes (cor-
z0s, jabali, gato montés), o0 a los animales domésticos, en especial los que
hacen vida completa al aire libre, en pastos, con mayor frecuencia los bé-
vidos y mis dificilmente, por su caricter de vida tamiliar, el gato, que tiene
una vida nocturna mds activa, y menos al perro o a los équidos y cerdos,
por su vida en estabulacién,

Al hombre le llegan las salpicaduras ocasionales de estos brotes, bien
directamente por mordedura del animal salvaje, io que es raro, o con ma-
yor probabilidad por mediacién de animales domésticos que son contami-
nados y que con él conviven. De éstos, los herbivoros carecen de papel epi-
zootoldgico, puesto que no suelen transmitir la rabia, mientras el perro y
el gato contindan siendo un eslabén peligroso de la cadena.

Buen ejemplo de esta combinacién epidemiolégica es, por su cercanfa
vy actualidad, el foco iniciado por un zorro rabioso en marzo de 1968, en
Francia, extendido a cuatro departamentos, el cual ha dado lugar hasta el
18 de diciembre Gltimo a 52 nuevos casos de rabia oficialmente reconoci-
dos, de ellos 23 en animales salvajes (20 en zorros, 2 en corzos y 1 en lie-
bre), 20 en animales domésticos (25 en bévidos de pasto, 3 en perros y
1 en gato), y que recientemente acaba de dar brotes en Montpellier, por
perros, acercdndose peligrosamente a Espaiia.

La importancia creciente de los carnivoros salvajes obliga a profundi-
zar sobre los pocos conocimientos que se tiencn de su ecologia, causas de
migracién, ritmo de sus desplazamientos, reproduccidn; receptibilidad a la
rabia, sintomatologia y curso; transmisién, supervivencia, concentracién del
virus; animales portadores, Se carece de base adecuada para precisar mu-
chos aspectos epizootolégicos, asi como si los métodos de licha utilizados
hasta ahora son lo suficientemente eficaces. Incluso si al intensificar aquéllos
no se produciria una modificacién del biotipo selvatico, con repercusién en
la fauna regional, a la larga de efectos epizootolégicos contrarios a los pre-
vistos, al facilitar la invasién de otros camivoros u otros roedores mas pe-
ligrosos. Examinaremos algunos de estos aspectos,

La rabia en el zorro. — Adaptados los zorros a cualquier ambiente, su
medio tipico es el bosque, donde construyen su guarida, larga y profunda,
al pie de un 4rbol, hibilmente disimulada, en la que permanecen de dia,
si el hambre no les acucia, para comer o cazar de noche a roedores, aves,
jovenes rumiantes, insectos, frutos e incluso caddveres en putrefaccién, mien-
tras huyen temerosos del hombre.

Animal prolifero, su gestacién dura ocho semanas, con partos de tres
a doce cachorros, en abril o mayo, permaneciendo la madre sin salir de la
guarida los diez dias siguientes. La lactancia dura un mes y medio, si bien
los zorritos salen a jugar al aire libre a partir de las tres semanas, perma-
neciendo con la madre unos seis meses hasta que se separan definitiva-
mente. La madurez sexual la alcanzan las hembras a los dos afios,
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Dada su ecologia, la rabia tiene en ellos dos perfodos estacionales de
maxima difusién: en el primer trimestre, enero, febrero, marzo, coincidien-
do con la época del celo y apareamiento, que favorece las frecuentes luchas
y mordeduras entre ellos, y en otofio, cuando los animales jovenes se sepa-
ran de sus primogenitores y al aumentar la densidad de la poblaciénm rena-
cen los contactos y luchas.

El zorro es muy receptible a la rabia. El perfodo de incubacién, que
era de 9 a 50 dfas, con 21 de promedio en 1941 (Scroor), se ha acortado,
segin estudios recientes, a 12 dias (78), estableciéndose entre 5 y 20 dias
(101), lo que representa una incubacién méis breve que para otras especies.
Parece haber existido wna adaptacién del virus al zorro (93}, con frecuentes
transmisiones, a cortos intervalos, y aumento de su virulencia, sin que haya
disminuido para los animales domésticos.

Cabe pensar si con su difusién y persistencia entre la fauna salvaje,
a la larga, no pueda el virus anmentar su patogeneidad para otros anima-
les y dar lugar a nuevos focos de difusién, con mayor incremento del pe-
ligro para el hombre. Hace apenas 25 afios, el incremento del peligro actual
del zorro, principal reservorio y vector en Europa de la rabia salvaje, do-
méstica y humana, no era imaginable, pero actualmente estd estrechamente
relacionada con su biologia.

La transmisién se admite sélo por mordedura, pero a efectos epizooto-
légicos interesa precisar la posibilidad de la infeccién, entre ZOITOS, por via
digestiva. Las multiples pruebas experimentales realizadas en perros y otros
animales domésticos no han dado resultados (Garcia Izcara (100), DeLarosn,
Rénaurt, Nocarp, HerTwic), pero se ha provocado la rabia en ratas y rato-
nes ingeriendo partes virulentas de animales muertos de rabia (REMLINGER-
240, Frrmi-85, Cano-48, Soave-281, Swier MoLpAwsKa y col-295) y se ha
considerado por Steck recientemente como posible via de infeccién el con-
sumo de cerebros de zorros muertos de rabia (284).

La sintomatologfa es similar a la del perro, con predominio de la rabia
muda. Se caracteriza por una modificacién de su comportamiento, ya que
el zorro normalmente no agresivo, se vuelve desconcertante y extraiio, pierde
su instinto congénito de recelo o prudencia, abandona su madriguera vy,
agresivo, se acerca a las granjas o casas, mezclindose con los animales do-
mésticos a los que muerde, preferentemente bévidos en el pasto y, con
menos frecuencia a gatos y a perros. Durante el periodo de excitacién es
capaz de recorrer grandes distancias, lo que puede provocar el avance de
la epizootia.

La concentracién del virns ribico en la saliva del zorro, no es muy
elevada, pero las mordeduras son frecuentes en cuello vy cabeza, las cepas
infectantes son generalmente hipervirulentas y su saliva es rica en hialuro-
dinasa, lo cual facilita la penetracién del virus (168), por lo que sus mor-
deduras inoculan la rabia con facilidad, tanto a los animales de su especie
como a los domésticos.
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La mortalidad es elevada, aunque un cierto porcentaje dificil de preci-
sar, variable, poco conocido, sobrevive a la enfermedad, pudiendo actuar
como portadores. TIERKEL (297) ha encontrado anticuerpos neutralizantes en
el 5% de los zorros examinados y en Alemania (104) el examen sistemdtico
ha permitido aislar el virus de las glindulas salivares y en el S.N.C. de
zorros que no presentaban ni clinica i histolégicamente sintoma o lesion
alguna de rabia. Por tanto, si bien a veces no ha podido demostrarse (148)
existen zorros con infeccién inaparente y son portadores asintomaticos, segin
se ha comprobado también en Rusia. Por ello es necesaria la posible iden-
tificacién de casos, mediante la investigacion serolégica de anticuerpos, en
todos los animales selvaticos capturados, tanto en los paises de Europa infec-
tados como en los limitrofes, para conocer mejor la epizootologia de la
rabia.

La elevada mortalidad que la rabia provoca en la poblacién de zorros
de una zona, parece ejercer una cierta auto-regulacién natural, no suficiente
para lograr la erradicacién de la enfermedad, pero si para ofrecer fluctua-
ciones de acuerdo con la densidad de dicha poblacion. Asi se ha observado,
que después de un ailo de méxima incidencia y mortalidad, existen dos
afios de débil presentacién enzobtica ante la escasa densidad de la pobla-
cién que encuentra alimentaciéon abundante, nacen camadas numerosas y
reconstruyen la poblacién, por lo que la rabia reaparece con intensidad al
cuarto afio, al aumentar con el nuevo censo de la poblacién la difusién del
virus. Estos perfodos ciclicos de cuatro afios estin también relacionados con
la mayor o menor abundancia de pequefios roedores campestres que sirven
de alimento a los zorros, dando lugar su escasez a emigraciones, con la
presentacién distante de nuevos focos.

Los estudios realizados en Norte América. y confirmados en Checoslo-
vaquia y Dinamarca, han demostrado que una poblacion de zorros con
densidad superior a un animal por kilémetro cuadrado, mantiene enzottica-
mente a la rabia mientras si aquélla desciende a un zorro por cada cinco
kilémetros se interrumpe la cadena transmisora, ya que las posibilidades
estadisticas de un encuentro entre el virus y un animal sano supera el um-
bral de sensibilidad y no hay probabilidad de propagacién.

Este detalle epizootolégico ha permitido facilitar la tinica manera que
parece efectiva de combatir la rabia selvitica, mediante técnicas, que des-
pués estudiaremos, capaces de reducir la poblacién de las especies con acti-
vidad vectorial comprobada, hasta limites lo suficientemente pequefios para
evitar las epizootias rdbicas y sin llegar a su exterminio.

La rabia en la mofeta. — Si el zorro es el vector preferente de la rabia
en Europa Central, Asia y Canads, la mofeta lo es en Estados Unidos. De
vistosa disposicién en su suave y denso peso, blanco y negro, pacificos de
cardcter y de ficil domesticacion, de comportamiento gracioso, alegres y
agradables, en Estados Unidos se suelen tener en las estancias, previa extir-
pacién de las glindulas anales en la clinica veterinaria para evitar su mal
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olor. Jounsox la considera como uno de los reservorios primarios de la rabia
natural sobre cuya teorfa ha aportado notables pruebas (125) habiendo ais-
lado el virus de mofetas al parecer sanas, mientras TIERKEL (297) ha encon-
trado anticuerpos en el 14'5% de las mofetas estudiadas, lo cual evidencia
la existencia de una posible infeccién subclinica inmunizante.

Las mofetas infectadas tienen una elevadisima concentracién de virus
ribico en su saliva, superior a cualquier otra especie, lo que podria inter-
pretarse como un medio para facilitar la transmisién. El virus persiste mé4s
tiempo y en mayor concentracién en la saliva de la mofeta que en el zorro,
lo que ha confirmado Sixes, aunque algunas si bien son portadoras de! virus
en las glindulas salivares, pueden no eliminarlo por la saliva.

Suelen ser generalmente nocturnas y viven en guaridas que excavan,
profundas y seguras, en la tierra o al pie de los viejos troncos. Presentan
la rabia de abril {210) a julio cuando salen de sus madrigueras después de
invernar, formando grupos dirigidos por un macho y dando lugar a luchas.
Experimentalmente es menos sensible que el zorro, pues requiere para
enfermar mayor cantidad de virus, si bien los perfodos de incubacién son
similares (Centro de Enfermedades Transmisibles, Atlanta, Georgia, EE.UU.).
Resiste més tiempo la evolucién clinica de la enfermedad y enferma se des-
plaza territorialmente mucho mis que el zorro, lo que le constituye un vec-
tor peligroso.

Uno de los altimos casos humanos presentados en Estados Unidos fue
debido precisamente a la mordedura de una mofeta, causante en 1968 del
39% de casos de rabia diagnosticados oficialmente en animales (10), aunque
no se le da importancia como posible vector de rabia humana. Tal vez,
el hecho grave derivado del nuevo tipo de rabia salvaje es mas que lag
dificultades de la erradicacién y del estudio de nuevas técnicas, la indife-
rencia de la poblacién rural de las zonas afectadas ante el cardcter espo-
ridico, por ahora, del contagio humano.

Saber de la persistencia de focos de este terrible virus y aceptar el posi-
ble goteo, escaso pero evidente, de una vida humana, nos parece absurdo.

La rabia de los murciélagos. — Ya en los escritos de los conquistadores
espafioles en Méjico y Panamd, hay constancia de los ataques y muertes de
soldados y animales por mordeduras de vampiros. Fue en 1888 en que el
sindrome paralitico de los miembros posteriores que se presenta con cierta
trecuencia en el ganado vacuno, se considerd infeccioso; en 1911, CARINI en
el Brasil (50), al investigar en cerebro de hévido identificé la presencia de
corpiisculos de Negri y con igual material provocs el mismo tipo de par4-
lisis en conejos. Las observaciones de que bévidos enfermos habian sido
atacados por murciélagos de comportamiento anormal, llevaron a Haur y
ReHaac (115), en 1916, a inocular tejido nervioso de un murciélago frugi-
vorc a conejos, sospechando se trataba de rabia.

En realidad fue en 1931/6, con los trabajos de Hurst y Pawan (122, 211,
212) quienes precisaron se trataba de rabia transmitida por mordeduras de
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vampiros, En la Isla de Trinidad, de 1929 a 1935, murieron 89 personas con
parilisis ascendente, diagnosticada como poliomielitis bulbar mientras una
parélisis similar, en el ganado vacuno, era atribuida a botulismo. PAwWaN
y Hurst al demostrar era rabia inoculada por vampiros, dieron inicio a
una nueva etapa (310), en la que dejan de ser los carnivoros domésticos o
salvajes los Gnicos reservorios y posibles transmisores del virus.

Diversos trabajos e hipétesis fueron publicindose (124, 231, 302) y se
diagnosticaron en Méjico y Brasil, nuevos casos de personas muertas por
rabia transmitida por los vampiros. Pero la atencién sanitaria del Nuevo
Mundo, sobre la intervencién de los murciélagos, incluso no hematéfagos
como vectores de la rabia, se formalizé al comprobarse en junio de 1933,
en Estados Unidos, el aislamiento del virus entre los quirépteros insectivo-
ros (57, 311). Fue a consecuencia de haberse presentado la rabia y morir un
muchacho, en Tampa, Florida, que jugaba al beisbol al ir a buscar la pelota
en un matorral y ser atacado por un murciélago (Dasypterus floridanus)
{260, 261). Desde entonces, se conocen mas de dos mil casos de aislamiento
del virus en 23 especies de murciélagos insectivoros distribuidos de un modo
uniforme en América del Norte, por todos los Estados, excepto Rhode Island,
Alaska y Hawai; un centenar de murciélagos rabiosos han mordido al hom-
bre y cinco personas han muerto de rabia, mordidas por quirépteros, aparte
las que han necesitado ser tratadas.

En Méjico, ha clasificado el Departamento de Zoologia de la Univer-
sidad Central, 51 especies como posibles portadores, de ellas dos hematé-
fagas. Los murciélagos son muy abundantes al Norte, en la parte desértica,
viviendo en cuevas donde se calculan unos 20 millones de infectados (3), en-
tre los cuales se ha encontrado el virus en el 40% de los examinados y en
el 76% de los murciélagos enfermos. Vectores de la rabia paralitica bovina,
de los 25 millones de reses del censo mejicano, el 10% estd expuesto a con-
traer la enfermedad con mortalidad que llega al 30 % del censo en las zonas
enzodticas.

Los murciélagos insectivoros, se extienden por Estados Unidos, Canadai,
descritos por primera vez en 1960 (27), Méjico, América Central preferente;
los frugivoros en América Central con Méjico y Trinidad inclusive; los
omnivoros en Brasil y los hematéfagos se extienden por toda la América
Latina, desde Méjico, provocande la rabia bovina, un grave obsticulo a la
expansién ganadera con pérdidas econémicas anuales superiores a los 47
millones de délares y una mortalidad de mis de 500.000 reses bovinas al
afio (3, 34, 35, 83, 107, 184, 197).

Las enormes sumas invertidas por diversos Gobiernos en las campafias
sistemnaticas de vacunacién bovina, han de superar las dificultades de una
relativa eficacia de la vacuna, la resistencia de los indigenas y la falta
de personal técnico; pero menos efectivos han resultado, todavia, las téc-
nicas empleadas para reducir los focos de rabia entre los propios vampiros.

Su importancia epizootologica es grande, ante sus habitos alimentarios
segiin los cuales lo normal es morder a otros animales para alimentarse y
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por convivir con murciélagos insectivoros, frugivoros y omnivoros en las
mismas cuevas, provociandose luchas entre ellos para el apareamiento ds
las hembras. Contaminadas estas otras especies, por su caracter migratoric,
contribuirdn a la difusién, pues algunas de ellas (Tadarida brasiliensis ‘me-
xicana) son capaces de recorrer centenares de kildémetros para invemar o
buscar nuevas zonas de vida.

Otro detalle importante es que el vampiro posee unos incisivos afiladi-
simos capaces de cortar, de un modo indoloro, la piel del ganado, quieto
o dormido, que no se da cuenta de la mordedura, lo que dificulta el diag-
néstico v el poder identificar cudndoe, dénde y cémo se produjo la infeccion
rabica.

Afortunadamente la vida del vampiro, amante de la oscuridad, no fave-
rece las posibilidades de ataque al hombre y demds animales. Y es posible
exista una adaptacion del virus ribico a los murciélagos y al ganado vacunc,
muy susceptible, mientras los demds rumiantes, caballos y cerdos, son apa-
rentemente bastante resistentes, al igual que el perro, muy raramente mor-
dido. Hasta hace muy poco (1966) en el Laboratorio, ha sido extremada-
mente dificil con saliva infecciosa de murciélagos, provocar la rabia en otros
animales sensibles, pero ConstanTiNE (54), ha logrado propagar la rabia
entre murciélagos insectivoros, del género Tadarida brasiliensis, por morde-
dura entre ellos, asi como a perros, zorras, coyotes, mapaches y mofetas.

El virus, comprobado por inoculacién experimental, tiene un especial
tropismo hacia el tejido nervioso cerebral, las glandulas salivares, los pul-
mones, la trdquea y el tejido adiposo gris oscuro de la bolsa interescapular,
donde se aisla con gran frecuencia durante largo tiempo y a veces sélo ah,
atribuyéndosele el papel de drgano acumulador o reservorio, donde persis-
tirfa largo tiempo (288, 37, 27, 5, 164). En este iugar se multiplica déhil-
mente durante la hibernacién, muy activamente después, al reemprender Ia
normalidad y durante el estado de gestacién (280, 288, 290).

En los murciélagos, el cuadro clinico se caracteriza por su evolucién
cronica. El periodo de incubacién varia entre 3 a 171 dias v 7 meses (184,
212, 213), generalmente de 8§ a 38 dias (3, 202 a). Los trastornos se inician
por agitacién, irritabilidad o apatia, seguido por un periodo de excitacién,
que dura de 1 a 5 dias, en ¢l curso del cual ataca a los otros animales v
al que sigue una fase de pardlisis progresiva del tipo Landry (localizacion
dorso-lumbar) y muerte o la curaciéh aparente convirtiéndose el murciélago,
por vida, en portador y excretor permanente del virus por la saliva e inclusy
la orina, parece ser virulenta cuando no lo es en los demds mamiferos
terrestres rabiosos, en los cuales la saliva solamente puede inocular el virus
durante unos pocos dias antes de morir.

Los murciélages rabiosos en sus accesos de irritabilidad o furia, tienden
a morder las orejas o el crdneo de los otros murciélagos con quienes convi-
ven o las orejas, cuello y base de la cola de los animales cue pueden oca-
sionalmente encontrar.
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La gravedad de la rabia en los murciélagos es precisamente el no ser
mortal. Unos pueden curar y convertirse en portadores inaparentes; otros,
presentan una forma subclinica, de infeccién latente, capaz de durar varios
meses con posible recuperacion y, finalmente, existen vampiros resistentes
que, sin sintoma clinico alguno, son capaces de transmitir la infeccién du-
rante toda su vida (34, 228), con el virus localizadn en las glindulas saliva-
res y en el tejido adiposo interescapular.

Aparte la mordedura y la inoculacién de la saliva (3, 27, 75, 164, 289)
que experimentalmente es infectiva a los 7 dias de la inoculacién del virus
(Pavan), parece existir entre los murciélagos otro medio de posible transmi-
sién de la rabia, distinto de la mordedura y que inicia una nueva etapa en
la epizootologia de la enfermedad: la via aérea, mediante pequefias gotitas
de saliva virulenta que estarfan flotando como un aerosol por la atmésfera de
la cueva hfimeda, donde viven millones de murciélagos, gran nlimero de ellos
portadores del virus,

Apoyan esta suposicién dos casos de rabia humana debida a murcié-
lagos, sucedidos en las cuevas de Frio Cave, Nuevo Méjico, Sub-Oeste de
los Estados Unidos. Estas dos personas, de ellas una entomdlogo del Ser-
vicio de Sanidad de Texas, Georce MENzIES, permanecieron en dicha cueva
habitada por millones de murciélagos y murieron victimas de rabia, sin sefial
aparente de mordedura por quirpteros, seglin afirmaron antes de morir.

A consecuencia del hecho insdlito, poco después, en julioc de 1961, en
la misma cueva se realizaron diversas pruebas para interpretar mis exacta-
mente lo sucedido. Durante un mes, diverscs coyoles y Zorros permanecieron
encerrados en cuatro tipos diferentes de jaulas especiales, cubiertas de
mallas y material pldstico, que impedian por completo la entrada, morde-
dura, picadura o contacto de artrépodos, murciélagos, pequefios roedores o
ninglin otro animal (55).

A pesar de la proteccién de las cajas y que los animales de las jaulas
habian estado previamente en cuarentena, bajo vigilancia sanitaria durante
meses, sin haberse detectado en ellos anticuerpos rabicos neutralizantes, diez
coyotes y cuarenta zorras de los varios tipos de jaula, murieron con sintomas
de rahia, se aislé en ellos el virus y fue identificado por sero-neutralizacién,

E! desarrollo de esta investigacion, admite la posibilidad de que la
rabia puede ser transmitida sin mordedura, al menos en zorros y coyotes,
muy sensibles a la infeccion rabica experimental, por via aérea, mediante
finisimas gotitas infectadas que en la atmésfera hiimeda de la cueva, flota-
rfan formando un verdadero aerosol {ConsTanTINE, 1962). Estas gotitas pro-
cederfan de la saliva de los quirdpteros portadores y tal vez de la orina,
pues se ha considerado la posibilidad del contagio mediante la miccién del
vampiro al volar alrededor de las cabezas de los animales cuando estén
comiendo (55).

M4s recientemente, Freperickson y Tromas, 1966 (96), han logrado
infectar por via aérea a zorros que habitaban en grutas conviviendo con
murciélagos contaminados, sin necesitar de que éstos les mordieran.
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Ciertamente faltan referencias epizootolégicas de la rabia en murciéla-
gos, mis informacién sobre su transmisién entre ellos, de ellos a otros ani-
males y a las personas. Estd demostrada la infeccién experimental de cone-
jos por la mucosa nasal (Hécyes, GALTIER, REMLINGER, 241, 244) la de hams-
ter por via rectal (234, 235), la de hamsters y ratones por via nasal (241, 244)
y aérea (245) en el laboratorio, con cepas de virus fijo (13, 14, 227), y otras
de origen bovino e incluso se-puede aceptar un posible contagio a través
de las mucosas integras (13, 14, 55, 234, 235) y negarlo para la piel intacta;
pero no existe razén, de momento, para admitir que la transmisién natural
por via aérea pueda repetirse en condiciones distintas a las que se dan en
aquellas cuevas.

Ha sido observado (280}, la transmisién del virus rdbico a través de la
placenta de una hembra de murciélago insectivoro grivida a su feto, el cual
se convirtié en portador sano de virus, evidenciando la posible transmisi6n
del virus rdbico de una generacién a otra. Como es sabido, la transmisién
trasplacentaria del virus de la madre al feto ha sido demostrado experi-
mentalmente en el perro, el conejo, el cobayo y el cordero y comprohado
por contaminacién natural en la vaca y perra, con mayores posibilidades
cuante menos tiempo transcurre, 12 dias méximo entre el parto y la pre-
sentacion de los primeros sintomas en la madre.

INTERVENCION EPIZOOTOLOGICA DEL PERRO, DEL GATO
Y DE LOS BOVIDOS

Para el hombre, el principal peligro continta siendo el vector ances-
tral, el clasico, o sea el perro y mucho menos significativo el gato, dada
la convivencia habitual que con é mantienen. Sen los eslabones que con
mayor frecuencia contribuyen a enlazar con los grupos animales considera-
dos reservorios naturales, ya que éstos son causa de transmisién directa
al hombre solamente con caricter excepcional, al vivir alejados de su hogar
y de su vida normal.

Siguen manteniéndose bastante constantes el periodo de incubacién en
el perro y el gato; en el perro con un promedio de 21-42 dias y oscilaciones
extremas de 7 dias y 12 meses, si bien se conoce un caso de 738 dfas y
otro de 6 afios (NicoLau y Porrocow citados por LepINE y GARNER-174),
En el gato la incubacién es mas corta, con un promedio de 12-42 dfas.

En general, transcurridos cuatro meses de observacién, las posibilida-
des de presentacién de la rabia en los perros expuestos al contagio natural.
son escasos. Inglaterra aplica una cuarentena de 6 meses, que puede redu-
cirse a 3 si el perro ha sido vacunado y segin el pafs de procedencia o
prolongarla a un afio, segiin las circunstancias del caso. WeLLs (1954), in-
vestigando la rabia en el historial de perros sometidos a cuarentena, observé
c6mo el perfodo de incubacién pasé de 90 dias en el 40% de los casos.
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. La eliminacién del virus por la saliva del perro rabioso, sélo tiene lugar
en los ultimos dias que preceden a la presentacion de los primeros sinto-
mas. En el 90% de los casos, en los tres dias anteriores a la erupcién cli-
nica, el resto desde 5 dias antes y sélo excepcionalmente la saliva es viru-
Jenta al 6.°-8.° dia anterior al inicio del cuadro sintomitico. En general y
para mayor elasticidad podemos considerar la saliva infecciosa en el 80%
de las mordeduras que tienen lugar dentro de las 48 horas antes de la
presentacion de los sintomas, un 15% de casos entre el 3. y 5° diay el 5%
entre el 6 y 8 dias antes (306).

El caso citado por Konrapr {152), en 1914, del perro que 14 dias antes
de su muerte v 12 anteriores a la presentacion de los sintomas mordié a
otro perro que a su vez murié de rabia a los 39 dias, no ha tenido confir-
macién y permanece muy discutido. Como medida profilictica, todo perro
sospechoso, que ha mordido, ha de ser sometido a observacién durante un
perfodo minimo de 10 dias, pasados los cuales puede considerarse como no
capaz de haber transmitido la rabia si permanece sano.

En elogato, el virus se encuentra en la saliva, con menor frecuencia
que en el perro, coincidiendo con la presentacién del sindrome y sélo rara-
mente la vigilia o excepcionalmente tres dias antes (307). La importancia
del gato como vector de la rabia es muy limitada. Segin estudios recientes
(64, 194}, cuando en una zona infectada los vectores principales de difusién
(perros, animales salvajes) se controlan, la rabia en los gatos tiende a des-
aparecer, quizis por tener una mayor resistencia a la exposicién natural que
el perro, €l zorro, el vacuno, el coyote.

En cuanto a sintomatologia en el perro, la divisién clisica en rabia
furiosa y rabia tranquila 0 muda, ha de considerarse como artificial, puesto
que no hay un cuadro clinico propio de cada una, sino mixto, con tendencia
a escasear las formas de excitacién y agresividad espontinea y predominio
de las fases tranquilas, terminando siempre con sintomas paraliticos en una
evolucién de 2 a 4 dias, pocas veces hasta 8-10 dias, mas corta en las
formas sin predominio de excitabilidad.

Parece existir una evolucién del cuadro clinico, mas amorfo, menos sig-
nificativo, ms tranquilo, con leve cambio de conducta —mayor efectividad,
nerviosismo, desconfianza—, gran sensibilidad a los estimulos externos, pares-
tesias, fases de sommolencia, algunas veces fases cortas de irritabilidad,
paresias o pardlisis (de laringe, con modificacién de voz; de faringe, con
dificultad en la deglucién y salivacién) bulbar que conducen a la ataxia
y muerte. '

Con ello debe dejarse de considerar las llamadas por su sintomatologfa,
formas de evolucién atipica [epileptiforme, pruriginosa, consuntiva, gastrica
o gastroentérica (309, 220) o casi asintomitica], ya que en realidad forman
parte de la imagen actual que ofrece la rabia (318), caracterizada por una
gran variabilidad de los sintomas, con posibilidad de todas las formas de
transicién o combinacién descritas en los cuadros de antafio (7).
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Esta diversidad del cuadro a veces poco significativa, dificulta el diag-
noéstico que debe sospecharse en las zonas enzoéticas cuando la anamnesis
y los sintomas no excluyen en forma precisa a la rabia, obligando a solicitar
la intervencién del laboratorio, en especial si se produce la muerte del perro
en 2-4 dias.

En el gato, continila siendo frecuente la presentacién de la rabia furiosa,
o sea con predominio de las fases de excitabilidad y agresividad en el 75%
de los casos, en un 13 % la forma tranquila y en el 12% las formas interme-
dias o poco sintomiticas. En general muere pronto, con paralisis, en una
evalucién de 2 a 4 difas, algunas veces 6 dias y muy raramente mayor
duracién {318},

Conviene recordar que la rabia en el perro no es de letalidad absoluta
en el 100% de los casos. Perros infectados experimentalmente han curado
[PasTiur, Basits, Hécyes, EFrenpt, Trrery, Martin (139)] v perros enfer-
mos de modo natural pueden ser portadores de virus dias despueq de cura-
dos (RemLvcer, Havazz). Taiko, Juone, THERY, RAMLINGER y BarLLy (246
bis) han dado a conocer casos de perros que sobrevivian sin presentar sin-
tomas cuando las personas mordidas por ellos habian muerto ya.

En estos 1ltimos afios, en Etiopia (8, 9, 277) se ha demostrado experl-
mentalmente la existencia de formas naturales asintomdticas o curables de
rahia, al encontrarse perros errantes, capturados, aparentemente sanos, por-
tadores latentes, temporales o permanentes del virus.

Estos perros que han sobrevivido procesos clinicos naturales o provo-
cados, poseen en el 14% de los casos estudiados, anticuerpos neutralizantes
especificos, eran refractarios a la posterior inoculacién experimental y expli-
carfan los pocos casos, 3 de los estudiados en que se ha podido aislar el
virus de perros aparentemente sanos, posibles sobrevivientes de la enfer-
medad. Los que presentan perfodos de incubacién extraordinariamente lar-
gos, mas que de una posible recaida, es probable se trate de organismos
con mecanismos naturales de defensa capaces de luchar contra la infeccién
durante largo tiempo.

Estos hechos podrian tal vez explicar la presencia de un nuevo foco
en zonas donde se ha supuesto erradicada la enzootia, asi como la muerte
de una persona mordida por un perro clinicamente sano. De aqui la impor-
tancia profilictica de la vacunaci6n sistemdtica persistente de los perros en
las regiones donde ha existido la rabia a pesar de haber sido recientemente
erradicada.

No puede aceptarse, por no ‘estar experlmentalmente comprobado, que
el perro vacunado pueda ser portador del virus rdbico de la calle. Al con-
trario, todas las cuidadosas experiencias realizadas, controladas rigurosamen-
te, han dado resultado negativo.

No ha podido confirmarse la sospecha de que la cepa Flury LEP fuera
peligrosa desde el punto de vista epidemiolégico o epizootolégico. Al con-
trario, ¢l Comité de Expertos de la OMS (53) consideré que en el perro
vacunado y posteriormente expuesto a la infeccién, el virus no se multiplica
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ni se elimina, no existiendo peligro de transmisién ni para estos animales ni
para el hombre. :

Tampoco en el perro vacunado, que por circunstancias adversas contrae
la enfermedad, evoluciona la rabia bajo formas clinicas atipicas de diagnés-
tico dificil. La presentacién de estos cuadros no depende de la existencia
de inmunidad parcial, puesto que se han observado tanto en perros recep-
tibles como en animales vacunados.

Los demés animales domésticos, bévidos, évidos, cerdos, caballos, sélo
son vectores incidentales —riesgo para e! personal de las granjas— y su
papel es insignificante en la cadena de transmisién. De ellos, los que con
mayor frecuencia padecen la rabia, mordidos en los pastos por animales
salvajes rabiosos (zorros), son los bévidos.

El ganado bovino, muy sensible al virus, sufre un periodo de incubacién
en general largo, incluso de varios meses (104), con una sintomatologfa ini-
cial poco significativa, predominio amplio de un cuadro tranquilo o parali-
tico, con mugidos roncos y frecuentes, disfagia, coustipacién, falta de rumia,
anorexia, celo o excitabilidad sexual, tristeza y apatia; es rara la agresi-
vidad espontinea para el hombre o para otros animales, a lo sumo una
agitacién frenética, corta, poco espectacular y generalmente provocada; fi-
nalmente, destaca la paralisis progresiva de los musculos del cuello y de
los miembros, evolucionando hacia la muerte en 2-5 dfas.

Para la especie bovina la rabia es, ante todo, un grave problema eco-
némico, en especial en América del Centro y Sur, transmitida por los vam-
piros y en América del Norte (Georgia) y Centro Europa, transmitida por
las mordeduras de los zorros rabiosos (108).

EL VIRUS RABICO

Sorprende como, en una de las enfermedades viricas méas antiguas, ape-
nas se hubiera avanzado en el conocimiento de su agente causal. Ha sido
necesario, hace unos pocos afios, el microscopio electrénico para examinar
preparaciones de cortes de tejido encefalico de ratén (4, 191, 219), o mejor
de cultivos de células embrionarias de pollo (60), de rifién de Hamster (17,
18, 19), de rifién de cerdo (181) o diploides humanas (326-327), para apre-
ciar la estructura morfolégica del virus, si bien todavia es casi desconocida
su correlacién con las estructuras quimica y antigénica.

Con el microscopio electrénico se observa la presencia de particulas
viricas, viriones, de caracteristicas casi constantes: forma de bastoncillos li-
geramente alargados, de un didmetro de 60-80 mp, una longitud promedia
de 120-130 my, con un extremo plano, como seccionado transversalmente y
el otro redondeado que les da el aspecto de un obis, bala de revélver o
dedo de coser. En los cultivos de tejidos los bastoncillos més largos parecen
corresponder a cepas del virus de la calle y los cortos a cepas fijas.

Las formas redondeadas que a veces se observan, son probablemente las
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partes transversales de las formas alargadas, mientras las formas flamen-
tosas de unos 300 mu son raras (ATANASIU y SismaN, 1967 (19).

Las partfculas estan limitadas por una doble membrana, muy visible,
una externa, fina, con proyecciones radiales, superficiales, los capsémeros
de 8-10 mp, dispuestos en hexdgonos, en forma de panal, y la otra, interna,
espesa, que forma la capsida. Esta cubierta externa parece ser lipoproteica.

En el centro, se observa con frecuencia un canaliculo que atraviesa lon-
gitudinalmente el virién y en su interior un filamento ondulado, helicoidal
nucleoproteico, constituido por el 4cido ribonucleico viral, A.R.N. (4, 145,
166, 172, 174, 178 a, 219, 227},

Este 4cido ribonucleico ha sido aislado recientemente (47) por Came-
BeLL ¥ col., 1968 con peso molecular 6 x 10°, Tratando el virus con disolven-
tes de los lipidos o agentes emulsionantes se reduce o destruye acusada-
mente su poder infectivo, lo que confirma que los viriones contienen lipidos
como componentes estructurales. La parte proteica consta probablemente de
varios componentes, pero no han podido ser precisados todavia.

En cuanto a la clasificacién del Rabies Virus Canis, los mas recientes
estudios histoquimicos, inmunolégicos y en especial electromicrogrificos rea-
lizados en el Centro Internacional de Referencia de la OMS para la rabia,
Instituto Wistar de la Universidad de Pensilvania, Filadelfia, evidencian es
un Ribovirus (172, 178 a) de la clase Ribohelica y orden Sagovirales. Pero
existen discrepancias en cuanto a la familia, puesto que parece no perte-
necerfa al grupo de los mixovirus, como se crefa (4, 174, 229), sino a un grupo
distinto, formado de virus morfolégicamente idénticos, que comprenderia
el virus de la estomatitis vesicular, el virus Cocal, el virus de la lechuga,
el virus Egtved o de la Septicernia hemorrigica de la trucha arco iris v el
virus Sigma de la mosca Drosophila (38, 40, 121, 334), grupo caracterizado
por tener en comin, ademis de su morfologia, muy similar, una estructura
interna helicoidal, sensibilidad al éter, al calor y al ph, constitucién por el
ARN vy ausencia del poder hemoaglutinante y por tanto de neuraminidasa.

En relacién con las propiedades fisico-quimicas del virus, considerado
como muy fragil, ha ido completindose su conocimiento con las investiga-
ciones de estos Gltimos afios, de valor indicative para el especialista de la-
boratoriv, en cuanto a la filtrabilidad, ultrafilérabilidad, uwltrapresién (33),
ultrasonido (141), difusibilidad, atenuacién e inactivacién por agentes fisi-
cos, calor (100, 165, 43), luz, aire, ultravioleta (111), desecacién (141), o qui-
micos, éter {145, 38), formol (145, 165), betapropiclactona (45, 225), 4cido
fénico (100), ph 3-3'5 (165), soluciones jabonosas al 1/20 (278), iones mets-
licos (200), fenilserina (223) o su conservacién por liofilizacién, congelacién,
en solucién de glicerina al 50%, glicerina pura (233), agua destilada esté-
ril, etc.,, aparte los efectos letales especificos de diferentes compuestos de
amonio cuaternario (cloruro de bezalkonio o bromure de cetrimonio al 1 por
1.000 o cloruro de benzetonio ¢ de metil-benzetonio al 1%), demostrados
por KapLan y col. en 1966 (139).

En cambio es posible se avance notablemente en el conocimiento de
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sus caracteristicas biolégicas v antigénicas a medida que se disponga de su-
ficientes cantidades de virus concentrado y purificado, logrado recientemente
de cultivos y tejidos mediante técnicas de precipitacion (20, 105, 316) con
metales pesados y ultracentrifugacién o la de purificacién y aislamiento del
tejido encefalico y del cultive de tejidos, por pase por columnas cromato-
grificas cargadas con «ecteolar (el adsorbente celuldsico que se emplea para
el estudio cromatografico de los 4cidos nucleicos) (53, 227).

Respecto a la estructura antigénica, las técnicas de fijacién del com-
plemento han evidenciado Ia existencia de un antigeno soluble complejo
(94, 105) responsable de la formacién de anticuerpos especificos neutrali-
zantes y distinto al antigeno infectante viral, del que se puede separar por
centrifugacién a gran velocidad.

Trabajos recientes han demostrado que las particulas del virus son he-
terogéneas con respecto a la velocidad de sedimentacién. El coeficiente de
sedimentacion de las particulas infectivas del virus rdbico es de 600 §
(109) y los antigenos sclubles tienen dos coeficientes (10 § y 23 S). Y lo
mismo sucede en cuanto a la densidad con 126 g/ml para el antigeno so-
luble y 1'30 g/ml para las particulas infectantes (199, 228).

El antigeno soluble, manifiesto en la superficie de las células infecta-
das de los cultivos tisulares, estd formado de dos fracciones antigénicas dis-
tintas: Una termoldbil, mayor, responsable de la formacién de anticuerpos
neutralizantes, y otra termoestable, mds pequefia, que daria Tugar a la for-
macién de anticuerpos fijadores del complemento (20, 105, 199, 228, 227,
301 y 316).

En el suero de los animales expuestos al virus rdbico, se aprecian, en
relacién con su capacidad funcional, cinco tipos, por lo menos, de anticuer-
pos: neutralizantes, fijadores de complemento, precipitantes, inhibidores de
Ia hemoaglutinacién y citoliticos. La intervencién respectiva en el desarro-
llo de la inmunidad y sus interrelaciones no se conocen {47), pero estd com-
probada la relacién directa entre inmunidad y titulo de anticuerpos neu-
tralizantes del suero (82, 66, 109, 155, 165 bis, 258). Los anticuerpos se
fijan alrededor de la envoltura del virus intracelular y ponen en evidencia
su existencia, mediante la prueba de la inmunoflucrescencia por anticuerpos
marcados.

Por otra parte, mediante distintas estirpes de virus purificado, se ha
podido obtener reacciones serolégicas diferenciables cuantitativamente por
sus anticuerpos, lo cual confirma que es posible existan en las varias cepas
de virus rédbico antigenos especificos, variables, por la reaccién cuantitativa
que provocan (128, 317, 331).

Por este camino y el perfeccionamiento de los métodos de purificacidn
del virus, estd cercano el poder llegar a descubrir, mediante téenicas sero-
légicas especificas, a los subproductos o componentes indeseables del anti-
geno, lograr eliminarlos y obtener asf una vacuna humana antigénicamente
activa y potente, desprovista de los efectos secundarios que ocasionan, to-
davia, las impurezas antigénicas.
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Al propio tiempo, el perfeccionar las técnicas para producir antigenos
monoespecificos permitird obtener sueros para clasificar las distintas cepas
de virus rdbico en grupos antigénicos definidos.

Respecto al fenémeno biolégico de algunos virus de provocar un me-
canismo de defensa distinto al de los anticuerpos, el virus rdbico parece,
segin algunos trabajos, que tiene también la propiedad de dar lugar a la
elaboracién de interferon, el cual es probablemente mas un subproducto
celular de la infeccién que un mecanismo reaccional de defensa del ser
infectado.

La cantidad de interferon producide en hamsters que han sido inocu-
lados intracranealmente, depende de la dosis de virus empleado, de la edad
de los animales, del periodo de incubacién y la estirpe de virus, siendo
necesarias altas concentraciones de virus para su elaboracién. En cambio,
algunas estirpes de virus fijo parece no inducen la formacién de interferon
y que el virus de la calle tiene a veces una manifiesta incapacidad para
producirlo.

Estas discrepancias observadas sobre la formacién o no de interferon
y la susceptibilidad o no del virus a su accién, probablemente se deben
a un factor cuantitativo, puesto que si las células infectadas simultinea-
mente, en un cultivo, son pocas, son escasas también las posibilidades de
que se formen cantidades apreciables de interferon. En cuanto a la suscep-
tibilidad a su accién, no existe fundamento para considerar al virus rébico
como el tnico de todos los virus resistentes al interferon, si bien la falta
de una buena técnica para observar microscopicamente su accién antivirica
puede ser la causa de los resultados hasta ahora imprecisos.

Aunque el interferon puede inhibir la reproduccion del virus in vitro (70),
se elabora demasiado tarde en el curso de la infeccién para que tenga valor
profilictico y por tanto se duda de que la administracién pasiva de inter-
feron homoblogo pueda detener el desarrollo de la rabia. De momento no
han dado resultado los ensayos hechos en el laboratorio sobre su accién
curativa (282). Parece mds probable pueda ser un eficaz coadyuvante en
el tratamiento preventivo, el ayudar a su formacién endégena en el animal
mordido.

Se han comprobado fenémenos de interferencia entre el virus yacuna
y el virus fijo {313, 166) en experiencias en las cuales una infeccién inapa-
rente del virus vacuna ha limitado la proliferacién del virus rdbico; no exis-
te, en cambio, interferencia con el virus del moquillo (59).

Otro mecanismo de defensa se estdn modernamente investigando y su
conocimiento tal vez pueda contribuir a comprender mejor las dificultades
de propagacién de la enfermedad, como medios naturales sabiamente dis-
puestos por Dios para reducir en lo posible los efectos de tan terrible en-
fermedad.

E] suero normal humano y el de caballo, bévido, oveja, cerdo, perro,
cobaya, conejo y rata blanca, contienen anticuerpos naturales capaces de
neutralizar hasta 10** DL,, de virus fijo in vive e in vitro, lo cnal representa
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mucho més de 250.000 DL,, de virus fijo inoculado por via intramuscular
(82 bis). Este mecanismo de defensa natural seria capaz de proteger contra
la infeccién por virus de la calle, siempre que la cantidad inoculada fuese
inferior a la que pueden neutralizar, en el punto de entrada, los anticuer-
pos naturales del organismo,

Se ha observado; en los sistemas de cultivo tisular, cébmo es inhibida
la reproduccién del virus rdbico por la presencia de particulas viricas no
infectivas y se estudia cémo pueden ser separadas de las particulas infec-
ciosas, para conocer su naturaleza y valorar la causa de esta inhibicién.

También parece posible la utilizacién de un inhibidor de la reproduc-
cién del virus rébico, la arabinosil citosina, potente inhibidor del &cido
desoxiribonucleico. La acci6n de este inhibidor metabélico se produce pro-
bablemente en una fase muy temprana de la reproduccién del virus.

La posibilidad del empleo de este inhibidor metabdlico esti limitada
por el cardcter téxico de la arabinosil citosina in vive y por su transforma-
cién, por desaminacién, en arabinosil uracilo, inactivo contra el virus. Tal
vez se llegue a encontrar una sustancia parecida, que dé lugar a la forma-
cibn de una proteina celular inhibidora, de accién selectiva sobre el virus
rabico, sin efecto orgénico, téxico y resistente a la accién de las desamina-
sas, con lo cual pudiera tratarse al hombre mordido y lograrse un nuevo
método de inhibicién especffica desconocida en virologia.

Otro mecanismo de defensa, comprobado en animales infectados experi-
mentalmente con virus de la calle, en los que se aprecia una infeccién abor-
tiva y recuperacién aparente, es la presencia de inmunoglobulina antirrd-
bica en el tejido cerebral. No obstante, en estos animales la aplicacién de
corticoesteroides con la consecutiva inmunosupresién convierten el estado de
infeccién latente en otro de manifiesta rabia clinica, lo que evidencia la per-
sistencia del virus imposible de descubrir, pero que posiblemente existe en
la célula infectada con su genoma completo y cuya reproduccién e infec-
cién consiguiente podrfa también activarse naturalmente por alguna causa
determinada.

Otra propiedad del virus de la calle es su efecto citopatégeno in wvivo
(17, 20, 21, 22, 23). Multiplicindose abundante y répidamente, provaca una
citolisis parcial con graves trastornos metabélicos, formacién de vacuolas,
de mitocondrias degeneradas y en especial de inclusiones intracitoplasmati-
cas, que son observadas, muchas veces, tanto in vivo como in vitro (175,
190). En los cultivos de tejidos acostumbran a ser homogéneas en su mor-
fologia (90), conteniendo protefnas y ARN. (91, 178a y b, 227); in wvivo,
las lesiones celulares especificas de la accién del virus de la rabia son las
inclusiones descritas en 1905 por Necrt (198). De aspecto regular, redondos
u ovales, a veces esferoidales, amiboides o triangulares, los corpiisculos de
Negri son de tamafio variable, entre 024 a 0°27 p jam4s se encuentran en
el nicleo, siempre en el citoplasma de las neuronas més frecuentes, més nu-
merosos y mas facilmente visibles en las células neuroganglionares de las
capas externa y media del asta de Ammon (I6bulo del hipocampo), en las
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células piramidales de la corteza cerebral, en las células de Purkinje del
cerebelo de los bévidos y con menor frecuencia en las neuronas de algu-
nos ganglios de los nervios raquidianos y craneanos, plexiforme, cervical
superior, de Gasser.

Fuertemente refringentes y de reaccién tintorial acidéfila, los cuerpos
de Negri se tifien ficilmente por el método de Mann, Giemsa, Sellers o he-
mateina-eosina-safranina. Homogéneos los mas, los métodos de coloracién
evidencian formas estructurales heterogéneas, de aspecto muriforme o poli-
quistico, con pequefias masas puntiformes o anulares, de color mds oscuro,
destacando en la masa uniforme del cuerpo de Negri.

Su presentacién varia en porcentajes que oscilan entre el 66 (304) al
100% (221) de los casos de rabia en perros, gatos y bévidos, en cuya es-
pecie GruNert, 1967 (108), los encuentra en el 69% del vacuno muerto de
rabia paralitica; son algo menos frecuentes en équidos y cerdos, y no los
provoca, en general, el virus fijo ni tampoco el virus de la rabia dikovaniya
de las zonas polares (151).

Son claramente diferenciables de los que a veces pueden apreciarse en
algunos animales sanos —como los corptisculos de Luzsani en gatos y roe-
dores (16, 194), los cuerpos de Lentz— o en los atacados por otras virosis.
Apreciados sélo excepcionalmente con los virus fijos, son un signo especi-
fico del desarrollo del virus de la calle, en especial algunas cepas de origen
selvatico, variando su frecuencia, tamafio, nimero y zona de presentacién
segin el origen de la cepa, la especie animal afectada y la duracién de
la enfermedad (195, 175 bis), la cual favorece el wumento del tamafio y del
nimero de los corpiisculos.

Todas las inclusiones contienen ant{geno rabico (protefnas y A.RN.).
Investigando en ellas con el microscopio electronico, se encuentran formas
en las cuales puedan distinguirse particulas virales completas o incomple-
tas {175 bis).

Parecen ser, més que colonias virales o restos de viriones, el resultado
de la accién defensiva de la célula infectada y estarfan formados por una
masa proteica, efecto de un proceso abortivo de una posible fase de mul-
tiplicacién (171) del virus. _

La identificacién de estas inclusiones especificas se ha utilizado como
método de diagnéstico, pero su irregularidad de presentacitn y posibilidac|
relativa de confusién, aconsejan actualmente sustituirlo por la técnica de lu
inmunofluorescencia, més segura e igualmente ripida.

Finalmente, donde se han producido avances de gran interés practico
es en los medios de cultivo. Desde las primitivas técnicas en huevo embrio-
nario de pollo, 1938 (146), y la adaptacién 2 este medio de las cepas FLURY
(159, 160, 161), KeLey (150), NISHIGAHARA (296); el cultivo en embrién de
pato, 1950 (216, 224), o en tejido nervioso in vitro, 1954 (89, 312), se he
conseguido desde 1958 por KissLing (144), después de los trabajos de Vieu-
CHANGE y col, (312), adaptar el virus a los recientes sistemas celulares de ori-
gen no nervioso de una gran variedad de especies, como los cultivos prima-

37



rios en las células renales de hamster (74, 88, 89, 145, 273), de cerdo (2), de
glindulas salivares de perro (68 y 69), de conejo (161), fibroblastos de pollo
(66, 257) y tejido adiposo oscuro de murciélago (5).

Mayores posibilidades ofrece el cultivo logrado en lineas celulares con-
tinuas: nerviosas unas, como las células Ep. 0 de epindidimo de ratén (21,
22), y otras que no lo son, como las estirpes B.H.K.,, y C,; de fibroblastos
de rifidén de hamster (23, 90, 178a, 179, 217), de endotelio de conejo (91),
de células renales de perro (69). Y més se espera atmn de los cultivos en
cepas de células diploides humanas (C.C.D.H.), como la W.1. 38 (116, 328,
329), con fundadas esperanzas para lograr un mejor conocimiento de! virus
y sus propiedades y obtener vacunas de mayor perfeccién para el hom-
bre (327).

Gracias a estos modernos sistemas de cultivo tisular, se ha iniciado
un amplio campo de investigacién que va permitiendo conocer mejor el
mecanismo de la lisis celular, la relacién endosimbiética entre célula y virus
ribico, su estructura, la composicién guimica de las inclusiones intracito-
plasmaticas. Se sabe que in vitro la multiplicacién intracelular de virus se
realiza por absorcién ripida sobre la membrana citopldsmica en menos de
tres horas, penetracién en la célula por picnosis, aparicién en el citoplasma
de una zona de necrosis con desaparicién de las mitocondrias y los riboso-
mas y presentacion en la periferia de dicha zona de vesiculas y vacuolas;
la ripida multiplicacién del virus en las células se aprecia por la fuores-
cencia especifica, que se inicia en la periferia de la zona citoplasmatica
necrética y va progresando por toda ella, formando una inclusién oxifila,
coloreable por el método de Mann. Los viriones, que se multiplican en las
células en un verdadero proceso de maduracién, pasan por la membrana
citoplismica periférica al medio de cultivo, a las 24-48 horas de haber ini-
ciado su multiplicacién intracelular.

Variabilidad de cepas o plurabilidad del virus. — Desde los trabajos ini-
ciales de Pasteur, sabemos existen varias cepas de virus rabico: El llamado
virus de la calle aislado de los animales que padecen la enfermedad natu-
ral, caracterizado por la irregularidad de su periodo de incubacién y la pre-
sentacién de lesiones histolégicas especificas, constante, en las células ner-
viosas (corpisculos de Negri), y los llamados virus fijos, cepas de virus de
la calle de distinto origen, modificadas por pases repetidos en una especie
dada de animal de laboratorio (ratén, conejo, ovefa, cabra, caballo, etc.),
Estas cepas de virus fijo tienen caracteristicas propias, relativamente per-
manentes (periodo de incubacién invariable para los animales de la especie
que ha servido de pase continuo, sintomatologia con predominio paralitico
y lesiones histologicas —inclusiones oxifilas intracitoplasmaticas— diferen-
tes de los corptisculos de Negri).

Segin el laboratorio y la especie animal empleada para fijar el virus
de la calle, existen numerosas cepas de virus fijo {Pasteur, C.V.S., Flury
Hep, Flury Lep, Pitman Moore, Novi Sad, etc.). Esta fijeza es relativa y
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sensible, pero todas las cepas tienen la misma identicidad antigénica com-
probada.

Por otra parte, el virus aislado de los murciélagos hematéfagos o de los
bévidos por ellos infectados, provoca un tipo de rabia paralitica de cuadro
diferente a la rabia furiosa o muda a que da lugar el virus clasico. En el
Africa Occidental francesa, el tipo de virus que provoca la rabia en el perro,
rabia paralizante que denominan Qulou fato, carece pricticamente de vi-
rulencia para el hombre; ambas cepas de virus, la americana y la africana,
causantes de rabias paraliticas, son de titulo débil. En el Norte de Siberia
existe en la zorra polar otro tipo de rabia muy atenuada Hlamada encefalo-
mielitis de los animales del Artico o dikovaniya, no patégena para el hom-
bre ni para el conejo, incapaz de provocar corpiisculos de Negri, que algu-
nos investigadores (286) consideran no es rabia y otros (134) han demos-
trado inmunolégicamente su total identidad. Otras cepas naturales (246) ate-
nuadas son capaces de provocar una rabia de incubaci6n extraordinariamen.
te larga y de evolucién caquectizante o consuntiva.

Existe en la naturaleza una acusada diferencia en la virulencia del
virus rabico, con cepas lentogénicas de evolucién lenta y abortiva y cepas
velogénicas de perfodo de incubacién corto y evolucion ripida, si bien to-
davia no se han podido relacionar estas diferencias con consecuencias préac-
ticas epizootolégicas, clinicas y terapéuticas. Tal vez una posible consecuen-
cia prictica de esta pluralidad de cepas con patogeneidad variable seria la
convivencia o necesidad de preparar las vacunas con cardcter polivalente,
o0 sea, mediante mezclas de cepas de origen diverso.

Algunos investigadores —KuBgs y Garvia, Bricefo Rossi (Venezuela),
TerLes Gmron y Comarco (Méjico), Mufoz Diviia (Ecuador)— han hablado
de la posible existencia de varios tipos de virus rdbico, basindose en di-
ferencias antigénicas cuantitativas. Pero estos trabajos no pueden ser signi-
ficativos a causa del limitado niimero de animales empleados en las pruebas.

Efectivamente, mediante técnicas de difusién en Gel y pruebas de fija-
cién de complemento, de proteccién cruzada y de seroneutralizacién, se
han puesto de maniflesto ligeras diferencias antigénicas cuantitativas entre
cepas caninas de virus fijo, de virus de la calle y de virus de laboratorios
de origenes distintos. Pero no existen diferencias cualitativas.

Es evidente, por tanto, una cierta variabilidad entre las cepas rabicas,
aisladas de infecciones naturales segin el lugar y especie animal de pro-
cedencia; variabilidad referida a virulencia, receptibilidad animal, periodo
de incubacién y sintomatologfa, observada en los animales de laboratorio
inoculados con aquéllas. Pero las pruebas de identificacién inmunolégica,
desde la inmunidad cruzada a la investigacién de anticuerpos por inmuno-
fluorescencia han demostrado, y se considera aceptado, una absoluta iden-
tidad antigénica entre todas las cepas de virus rabico, a pesar de existir
entre ellas grados distintos de virulencia (Comité de Expertos de la OMS,
1966), no pudiendo hasta ahora diferenciarse en tipos serologicos distintos.
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PATOGENIA

A pesar de los recientes trabajos de investigacitn, poco se ha avanzado
en €] conocimiento de la patogenia de la rabia. Continta siendo un enigma
lo que sucede con el virus una vez ha penetrado en el organismo, donde
se acantona y permanece durante el largo periodo de incubacién que pre-
cede a la manifestacién sintomética de la enfermedad, cuales son las vias
de propagacién y como progresa por ellas. Y, no obstante, un mejor cono-
cimiento de la patogenia permitirfa actuar de la forma mas adecuada, des-
pués de una mordedura o contagio, para inactivar el virus en el lugar de
la infeccién, en el camino por donde progresa hacia el SN.C. o tal vez
en el mismo encéfalo.

En general, el virus, aceptado como estrictamente neurétropo, tiende a
invadir, poco después de su entrada en el organismo, las células nerviosas
receptibles locales (265, 267). Su multiplicacién en el mismo punto de pe-
netracién es posible, pero no es indispensable para establecer la infeccién,
no habiéndose podido encontrar relacién concreta entre el lugar de inocu-
lacién experimental y el perfodo de incubacién que parece depender de la
cantidad de virus inoculado, distancia a los centros nerviosos, disposicién
individual y virulencia de la cepa.

Desde el lugar de entrada el virus progresa por via centripeta hacia
el S.N.C. siguiendo los nervios periféricos, en forma posiblemente mis pa-
siva que activa (182, 82), precisamente a través de los espacios tisulares re-
lacionados con el nervio (29, 47), el endonervio {29) y las células de Schwann,
aunque no estd comprobado que éstas puedan estar implicadas en la expan-
sién centripeta del virus (47).

Esta propagacién del virus por los nervios periféricos (28, 65, 128, 265,
332) ha sido demostrada experimentalmente mediante la neurectomia (265)
completa, horas después de la inoculacién, del nervio periférico correspon-
diente, con lo cual se impide la presentacién de la rabia (82).

A su vez, con la ablacion de la vaina de Schwann, disminuye consi-
derablemente la mortalidad, lo cual confirma su intervencién como uno de
los caminos principales de propagacién del virus. Para Krause (162) no
s6lo esta progresion se harfa por el tejido reticulo-endotelial perineuréxico,
sino que tendria importancia principal en el desarrollo de la inmunidad.
En cambio, la destruccion del axén o cilindro eje y la desmielinizacion
de! nervio no detienen el desarrollo de la infeccién; tampoco las estrctu-
ras perineurales (47), incluidos los vasos linfiticos, tienen intervencién en la
patogenia, ya que por ellos no progresa el virus (28). No se tiene conoci-
miento de los cambios fisiclégicos que pueden tener lugar en el nervio afec-
tado durante la progresién del virus.

Una vez llegado al $.N.C. anida, prolifera y alcanza la méxima con-
centracién. en grado variable, precisamente en las zonas més ricas en cé-
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lulas neuro-ganglionares del encéfalo y médula espinal, mientras no se le
encuentra en el liquido encefalorraquideo ni en las células gliales ni en Ia
microglia, sin que se conozca la causa de por qué sélo unos grupos moric-
légicos definidos son susceptibles a la infeccién y otros mno.

Alcanzada una determinada concentracién en el S.N.C., se sabe con
certeza que por via centrifuga el virus pasa a los nervios periféricos, al
sistema nervioso vegetativo y a las glindulas de secrecién interna e incluso
.se propagaria a musculos y érganos, los cuales contendrian el virus, al pare-
cer, en funcién de la cantidad de tejido nervioso que poseen. Resultado d:
esta difusién general a las formaciones nerviosas microscépicas de 6rganos
y glandulas (186), es la infeccién de las glindulas salivares (185), en donde
el virus puede demostrarse en el 90% de los casos y a las que se le impida
llegar, seccionando los nervios de la glindula submaxilar, durante el perfo-
do de incubacién (41); la infeccién Hega también a las cdpsulas suprarre-
nales (187), a las glindulas lacrimales y en menor proporcién al péncreas
y al tiroides. Abunda el virus en los érganos de los sentidos (263), en es-
pecial en las células nerviosas de la retina, que pueden utilizarse para el
diagnéstico con tanta posibilidad de identificacién como con las neuronas
del cerebro; en las células ganglionares de la mucosa nasal y en las del
oido medio. También abunda en el tejido adiposo pardo de ciertas especies
de murciélagos y cada vez son més numerosas las pruebas de proliferacién
del virus, aunque con menor concentracién, en el rifién, el pulmén, el hi-
gado y el bazo, mis bien escasos en elementos nerviosos. La presencia del
virus en los musculos, al final del perfodo de incubaci6n, es una légica con-
secuencia de su multiplicacién en el S.N.C. (267) y su difusi6n centrifuga.

La sintomatologia de la rabia corresponderfa a las lesiones provocadas
por el virus (policencefalitis del tipo troncular) en los lugares predilectos
de localizacién. As{ corresponden a lesiones del S.N.C. los siguientes tras-
tornos: hiperestesias, parestesias e hipostesias, las alteraciones sensoriales
de conciencia, las convulsiones, contracturas, paresias y paralisis. Pertene-
cerian a alteraciones del 5. N. Vegetativo la salivacién, la indigestién, las
pardlisis del intestino y de la vejiga de la orina, la miosis y la midriasis.
Como trastornos de las glindulas de secrecidn interna, serfan la glucosuriu
y €l aumente del impulso sexual.

En el hombre, la patogenia depende esencialmente de la propagacién
neural del virus, como hemos descrito. Y en todas las especies la evolucién
clinica dependeria de la intensidad del desarrollo del virus en sus distintas
localizaciones, con lo cual variaria también la presencia y predominio de
ciertos sintomas. En consecuencia, e! cuadro clisico de las tres formas evo-
lutivas plenamente desarrolladas s6lo se observarfa en algunos casos, segin
circunstancias de regién mordida, gravedad del traumatismo, cantidad de
virus inoculado, virulencia del mismo, resistencia del animal, receptibilidacl
de la especie y cuantas causas sabemos pueden modificar el curso de la in-
feccién.
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Excepcionalmente, en condiciones naturales, no se elimina la posibilidad
de una viremia, lo cual, si bien no existe durante el periode de incubacion,
como por ejemplo sucede en la patogenia de la poliomielitis (265, 267), se
ha observado, en determinadas circunstancias, experimentando con el virus
de la calle, que la sangre puede ser virulenta {43 bis, 162) durante la en-
fermedad en ratas (333), en hamsters (235} e incluso en los murciélagos (236),
en los 'cuales la patogenia de la rabia apenas se conoce.

Aparte la posibilidad de la viremia, con dosis muy altas de virus (65,
28), lo que aconseja reinvestigar este problema, estd comprobado cémo el
virus, si bien no puede franquear la piel y mucosas sanas, lo hace cuando
existen pequefias escoriaciones e incluso lesiones microscépicas, lo que ex-
plicarfa algin contagio humano por lamer el perro mucosas aparentemente
normales (caso de la joven Flury).

Muy recientemente, y aunque por ahora, entre nosotros, no puede ser
tomada en consideraci6n, debemos recordar que se ha transmitido la rabia
experimental por via respiratoria (13), confirmando anteriores trabajos (54,
55), y por via digestiva (281, 295), alimentando ratones y ratas blancas adul-
tas con cerebros de ratones infectados. En ambos casos la patogenia per-
manece entre los miltiples enigmas de la enfermedad que quedan por des-
cubrir.

Como resumen ingistiremos en la importancia, para un futuro inmedia-
to, de un mejor conocimiento de la patogenia de la rabia que permita al-
canzar pronto una mejor utilizacién de los recursos bioldgicos de que se
dispone.

El virus, neurdtropo, a través de los nervios periféricos tiende a fijarse
en las neuronas del S.N.C., no existiendo viremia durante el periodo de in-
cubacién, La accién de la vacuna es dificil, a pesar del largo periedo de
incubacién de la enfermedad, por cuanto el virus suele avanzar por las
fibras nerviosas antes que el organismo haya elaborado suficientes anticuer-
pos neutralizantes capaces de detener el avance neurdtropo {82), lo que no
es siempre posible. De aqui la relativa eficacia de la vacuna.

Légicamente el suero o la serovacunacién aplicados con la mayor pre-
cocidad han de dar mejores resultados en la inactivacién orgénica del virus.
La eficacia de la suero-vacunacién lo confirma, después de 13 afios de em-
pleo en el Irén, el resultado obtenido en 74 personas mordidas con sélo
3 muertos, frente a 44 muertes sobre 167 personas tratadas en épocas an-
teriores con la vacuna fenicada cldsica (258).

Dada la patogenia, es posible que ¢l éxito de la vacuna haya sido al-
guna vez supuesto, Afortunadamente la presentacién de la rabia no es fre-
cuente, incluso en animales y personas que no fueron tratados después de
ser mordidos por un enfermo rabioso. El porcentaje aproximado de mor-
bilidad (82) es de un 10 a un 18% (180}, y si la vacuna pudo reducir esta
cifra, més efectivo ha de ser légicamente el empleo del suero especifico.

La patogenia del virus explica cémo se puede esperar su efecto pro-
tector con suero o globulina, si se utiliza en el curso de las primeras horas
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de la infeccién o incluso en otros casos, segiin circunstancias de la morde-
dura, pasado un plazo mas largo, mientras no ha alcanzado una determinadi
concentracién en el S.N.C. El problema actualmente en discusién es si la
globulina especifica actuarfa incluso iniciadas las primeras manifestaciones
fisiopatolégicas de la enfermedad, aplicada in loco en el lugar del encé-
falo donde el virus anida para lograr su inactivacién en el propio S.N.C.
antes de que las lesiones Heguen a ser irreversibles.

DIAGNOSTICO

Tanto por la importancia de lus medidas sanitarias a adoptar como
por sus consecuencias para una persona mordida, el diagndstico de esta neu-
rovirosis debe ser establecido con Ia mayor exactitud y la mayor rapidez
posible.

El diagnéstico clinico es sélo de orientacién y necesita siempre ser con-
firmado en el laboratorio. Permite sospechar la enfermedad, recordando dos
casos de perros rabiosos, diagnosticados hace afos en Esplugas de Llobre-
gat, el cambio de conducta, trastornos en la deglucién y salivacion. Habfa
llamado la atencién, en uno de los casos, el constante dar vueltas intran-
quilo y no querer comer, perc en nuestra visita chservamos que permane-
cla quieto, con la lengua colgante, flicida, salivacion, mirada estipida y es-
trabismo. Al dia siguiente, al obligarle a andar, tambaleaba el tercio pos-
terior, querfa permanecer tumbado y murié por la noche después del se-
gundo dia de visita, sin haber mostrado tendencia a morder. En el otro
caso, nos Ilamaron porque el perro presentaba una extrafia excitabilidad
cuando lo visitamos, estaba en un patio atado con una cadena a los barro-
tes de una ventana. con expresion furiosa, tratando insistentemente de rom-
perla, tirando de ella, o bien mordia gruesos trozos de madera que tenia
a su alcance o la propia cadena con la que estaba atado a la ventana; al
acercarle un bastén, tuvo tal reaccion de furor hacia él, mordiéndoln exci-
tado, que recuerdo sentl una viva sensacién de angustia y a la vez de con-
vencimiento de que podia tratarse de un caso de rabia.

Légicamente, tanto la presencia de un cuadro clinicn de encefalitis agu-
da, en zona enzodtica 0o en un animal que ha mordido, como la famosa
triada anatomopatolégica de Garcia Tzcara (presencia de cuerpos extraiios
en el estdbmago, existencia de liquido comon café concentrade v de equi-
mosis en las mucosas gdstricas v duodenal), sdlo permiten sospechar Ja rabia,

En todos los casos, el animal sospechoso de ser rabioss, 1ma vez muerto
de modo natural, accidental u obligado (por téxicos o por arma de fuego,
procurando siempre respetar la cabeza), deberd ser somctido a examen en
un laboratorio especializado, para confirmar o rectificar el diagnéstico inicial.

El laboratorio necesita, para un diagnéstico preciso, disponer del ma-
terial adecuado, que se obtiene con la cabeza entera del animal sospechosc,
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por seccién de la columna cervical, respetando la region occipital, y que
se remitird en envase hermético, isotérmico, con hielo, cuando es segura la
llegada en pocas horas. Si se remite la cabeza entera, el laboratorio puede
disponer también del ganglio de Gasser y de las glandulas salivares.

Si la distancia, el calor o el medio de transporte pueden dar lugar a
una posible alteracién del tejido nervioso, es aconsejable extraer enteros, sin
lesionarlos, el cerebro, el cerebelo y el buibo. Seccionando los dos hemis-
ferios cerebrales, puede enviarse uno de ellos y un trozo de bulbo, en frasco
de boca ancha con glicerina diluida al 50 % con solucién fisiolégica y el otro
hemisferio y el cerebelo en otro frasco, conteniendo como fijador formol del
comercio diluido en nueve partes de solucién fisioldgica (298).

Los métodos de diagnédstico de laboratorio han acusado un gran avan-
ce, ya que la nueva prueba de los anticuerpos fluorescentes, casi perfecta
para un dictamen ripido y seguro, es de predominio mundial por su efica-
cia y utilidad indiscutible, Sélo como complementc a esta prueba de inmu-
nofluorescencia, se acude a las dos cldsicas: la investigacién del virus por
inoculaci6n intracerebral al ratdn, muy segura pero lenta, pues tardan los
resultados como minimo siete dias, si bien es la (inica que tiene una validez
aceptable en caso de resultado negativo y la investigacién microscopica de
los corpisculos de Negri en el tejido encefélico, ripida, en horas, pero in-
segura. Finalmente, si es necesaria, puede emplearse la prueba de neutra-
lizacién sérica del virus.

De la exactitud de estas pruebas, es evidencia el reciente estudio (270),
sobre 12.000 muestras analizadas, de las cuales un 20% procedian de casos
comprobados de rabia; la prueba de los anticuerpos fluorescentes precisd
el 98°9% de estos casos, la inoculacion al ratén el 98'7% y la investigacién
de los corpisculos de Negri sélo el 754 %,

La técnica de la inmunofluorescencia es en manos de un especialista
la mas exacta, la mas ripida v la mas aconsejable desde que en 1858 Gorp-
wasser v Kissring (102) aplicaron por primera vez a la rabia, desplazando
a todas las demds, la técnica que Coons y Kapran, 1950 (57), venian per-
feccionando desde 1941 (56) en inmunologia. Tiene la ventaja de poder
aplicarse sobre material en buen estado de conservacién, fresco, congelado
o glicerolado, pero no sirve si estd alterado por autolisis y putrefaccién (62).

Permite detectar v a la vez identificar, tanto el virus muerto, inactiva-
do, como el virus vivo, y es més sensible que la prueba de inoculacién al
ratén, Su inconveniente es que no permite ninguna conclusién cuando la
respuesta es negativa y el exigir cierta especializacién para diferenciar la
fluorescencia especifica de la que no lo es. De aqui el interés en completar
el diagnéstico con la investigaciéon de los corpisculos de Negri preferen-
temente en los casos positivos, o la inoculacién al ratén, en especial. en
Jos casos negativos.

Se basa en la observacién microscépica de cortes de tejido cerebral,
en los que se aprecia una fluorescencia especifica en presencia de suero anti-
ribico emarcado» con un colorante fluorescente. El isotiocianato de fuores-
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ceina es el colorante fluorescente que se emplea para «marcar» los anticuer-
pos del suero que reaccionar4n con el antigeno problema y cuya unién
especifica, antigeno-anticuerpo marcado, a la luz ultravioleta del microsco-
pio fluorescente, se aprecia como particulas de tamafio muy variable, ape-
nas visibles o comparables a los corptisculos de Negri, brillantemente co-
loreadas en verde manzana o amarillo verdoso, sobre un fondo oscuro o
azulado. Para interpretar la coloracién, cuyas caracteristicas e intensidad
pueden modificarse mediante filtros, y para eliminar posibles fluorescencias
no especificas (como las debidas a autolisis del tejido nervioso), habitual-
mente amarillo orange, es preciso una adecuada preparacién y experiencia,
disponer de un reactivo de calidad (este reactivo con los anticuerpos mar-
cados, liofilizados, son comercialmente disponibles) y de material de ani-
lisis no alterado.

De las variantes de la técnica, el método de tincién directa es el habi-
tualmente empleado para el diagnéstico sospechoso de astas de Ammon, tu-
bérculos cuadrigéminos, bulbo raquideo y -glindulas salivares. Al examen
de éstas se recurre en todas las mordeduras por murciélagos, dando esta
técnica mejores resultados que la prueba de inoculacién, la cual falla a veces.

A pesar de que la prueba parece sencilla, puesto que sobre el frotis
o corte del tejido a examinar, se aplica la suspensién de anticuerpos rébi-
cos, previamente marcados por el colorante fluorescente, y aunque se do-
mine la técnica es conveniente, al propio tiempo, hacer preparaciones tes-
tigo con la mezcla anticuerpo-colorante, actuando sobre una suspensién al
20% de cerebro de ratén normal y otras en cerebro de ratones jévenes
moribundos, infectados intracerebralmente con virus fijo, para comprobar
la especificidad de la fluorescencia.

Nuevas y esperanzadoras posibilidades ofrece la reciente modalidad de
aplicacién intra-vitam de este método directo, para la investigacién del virus
en las células de la cérnea, de fcil realizacién en cualquier animal y de
resultados especificos. Esta técnica permite, segiin SCHNEIDER (270), revelar
en el ratén la existencia 0 no de la infeccién virica en las glandulas sali-
vares, puesto que no puede evidenciarse el virus en aquéllas, incluso exis-
tiendo manifestaciones clinicas de rabia, si el virus no se ha localizado antes
en las células de la cérnea.

La tincidn indirecta es mds empleada para la deteccién y determinacién
cuantitativa de anticuerpos rébicos en un suero humano o de animal; la
prueba de la inhibicidn de la fluorescencie es una variante de las técnicas
de inmunofluorescencia de mds acusada especializacién para confirmar el
resultado positivo obtenido con el método directo y la prueba de tincién
del complemento, al ser fijado por el complejo antigeno-anticuerpo, es poco
utilizado.

E] método permite un diagnéstico preciso en muy pocas horas, incluso
con resultados positivos en casos en que habfa sido negativa la inoculacién
al ratén, demostrando que puede haber antigeno de la rabia en ausencia
del virus infeccioso. Los pocos casos de resultado negativo cuando la ino-
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culacién en ratén fue positiva, deben ser atribuidos a defectos de interpre-
tacion por falta de especializacién o por alteracién del material. Por ello
es aconsejable utilizarla como prueba de eleccién, pero completada inicial-
mente con la inoculacién al ratén, hasta que su dominio y exactitud en los
resultados haga innecesaria ésta.

Su empleo y dominio ha facilitado la diferenciacion entre los corpiiscu-
los de Negri y las inclusiones, virales o no, de origen no rabico.

Hasta hace pocos afios el diagnéstico mas ripido, econdémico y cémodo
de la rabia era la investigacion microscépica de los corpiisculos de Negri
v el estudio de su morfologia ¥ su estructura interna, mediante Ia tincién
por unc de los innumerables métodos conocidos, entre los que destacan,
por ser rapidos y faciles, el método de Sellers, el de Gaillego, el de Mann
o la hematenia-eosina (175 bis). La técnica es practicable, en la mayor
parte de las especies animales atacables de rabia, con material no altera-
do, en buen estado de conservacién, rico en grandes células ganglionares
piramidales, preferentemente sustancia gris del gyrus hippocampi, del asta
de Ammon, corteza cerchral y cerebelo, realizando dos o tres preparacio-
nes de partes distintas de cada zona. Con buena técnica Scraar (968) ob-
tiene en 2.572 examenes de mamiferos domésticos v salvajes, un 95 % de co-
rrelacién con la prueba bioldgica (262).

Si bien los corpisculos de Negri son especificos de la rabia, a veces
pueden interpretarse como tales inclusiones acidéfilas, producidas por otras
infecciones virales (mocuillo y hepatitis infecciosa en el perro, encefalitis
en los zorros) o corpfisculos no especificos (gatos y ratones blancos de la-
boratorio), y cuya inica diferenciacién es su falta de granulaciones inter-
nas basofilas, su homogeneidad estructural. ser muy refringentes y tener
un color mis acidéfilo (Tierker, 1967, 299). En el gato el porcentaje de
ertor es de un 438 %, incluso puede dar como positivos casos que son ne-
gativos a la prueba de los anticuerpos Huorescentes y a la inoculacion al
ratén, por lo que pricticamente no sirve para esta especie (269).

La situacién intra o extracitoplasmitica de los corpisculos no es sufi-
ciente, para establecer un criterio diagndstico, mas que cuando se trata de
estudio en cortes histoldgicos, pero no en frotis, por compresion o aplasta-
miento. En cambio, la estructura interna del compiisculo que, siendo acidé-
filo, presenta pequefias granulaciones {0'2-0°5 p) basdfilas o microcuerpos,
permite establecer un diagnéstico positivo. Las dificultades son mayores
cuando un animal muere a los primeros sintomas de la rabia, mientras que
cuando mis avanza la enfermedad mdas probable es encontrar unos cor-
pisculos de Negri desarrollados. numerosos y de mayor tamafo.

Aproximadamente un 10-15% de casos negativos a la investigacion de
los corpisculos de Negri, han resultado positivos a la prueba de anticuer-
pos fluorescentes o a la inoculacién intracerebral al ratén blanco, sea por
no corresponder la zona examinada a parte afectada por el virus, que tiene
una distribucién designal en el tejido nervioso del S.N.C., o por no haberse
formado todavia los corpisculos.
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Ante esta inseguridad, la investigacién de los corplsculos de Negri ha
sido sustituida por la técnica de los anticuerpos fluorescentes, més rapida,
sensible y segura, y va quedando limitada a los casos de animales sospe-
chosos, en los cuales la prueba de los anticuerpos fluorescentes ha sido ne-
gativa, y a ser empleada en los ratones sometidos a inoculacién cerebral,
para confirmar precozmente los casos positivos.

También pueden evidenciarse en las preparaciones de tejido cerebral
tefiidas por los métodos citados o el de hematoxilina-eosina, lesiones pro-
pias de una meningo-encefalomielitis aguda, las cuales permiten un diag-
néstico probable. Estas pruebas de histopatologia tienen sélo valor relativo
(infiltracién meningea y parenquimatosa, nddulos encefaliticos o lesion de
Babes, infiltracién ganglionar, neurofagia o lesién de Van Gehuchten y Ne-
lis, y por ello se emplean poco (169).

En cambio la inoculacién intracerebral al ratém, al reproducir la en-
fermedad, es la prueba mas segura, sensible y la fmica que permite se le
dé valor al resultado negativo, lo cual compensa su lentitud, tinico inconve-
niente practico. Puede servir con material que no legue en Optimas con-
diciones con tal de que no esté en putrefaccién avanzada, ni muy conta-
minado bacteriolégicamente. Se emplea una suspensién de material proce-
dente de las zonas ricas en virus, cerebro, cerebelo o glindulas salivares, que
en caso positivo provocan en el ratén blanco de 8-14 gramos, o sea de 21
a 40 dias de edad, trastornos caracteristicos que se presentan entre los 8 y
21 dias, después de la inoculacién. La observacion persistird durante 21 dias
minimo y aun mejor 30 dias, para poder dar el informe negativo con mayor
seguridad, ante la posible presencia de cepas de largo perfodo de incubacién.

Para establecer un diagnéstico precoz, va que el posible diagndstico
cinico pnede necesitar 10-12-15 dias, los ratones pueden irse sacrificando
a partir del 4.° dia, para investigar en ellos los corplisculos de Negri o evi-
denciar el virus por la prueba de anticuerpos fluorescentes (155).

Otra prueba de gran utilidad es la seroneutralizacién del virus, el mé-
todo mds seguro para determinar su especificidad. Estd indicada para iden-
tificar y titular el virus, cuando los métedos empleados, incluido el diagnds-
tico bioldgico, han dado resultado dudoso. Se basa en contactar suspensidn
del material problema, donde se supone existe el virus, en diluciones de-
crecientes a escala decimal, con diluciones de suero normal en una serie
y de suero antirribico de actividad conocida en otra, y se inoculan por
via intracerebral a ratones blancos recién mnacidos. Si el virus sospechoso
es neutralizado por el suero antirribico, pero no por el suero normal. se
trata de virus rdbico (127). Los resultados tardan de 7 a 14 dias, por lo
que se estudia el aplicar una prueba ripida de neutralizacién en cultivos
de tejides, empleando las técnicas de anticuerpos fluorescentes, asi como
el poder disponer de nuevos métodos v sistemas celulares que permitan el
aislamiento primario in vitro del virus para diagndsticos ripidos (136).

Desde que ViLLEmor y ProvosT en 1958 (315) aplicaron al diagndstico
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de la rabia la prueba de inmunoprecipitacién en gel de agar que Oupin
(206, 207) y OucurerLon: (208) habian utilizado en el diagndstico de las
enfermedades por virus, otros investigadores han empleado este método
{301, 105, 105 bis). Sensible y preciso en los casos positivos de identifica-
cién de un virus sospechoso o de un suero de animal procedente de zona
con enzootia ribica, los resultados negativos no permiten eliminar la posi-
bilidad de la infeccidn (174).

En cuanto al método de fijacién del complemento, aplicado para el
diagnéstico de la rabia desde 1907 (97, 118) y precisado por ANpO y co-
lahoradores en 1953 (B), no puede aconsejarse, por ahora, dade su rela-
tivo valor, tanto en los casos que resulta positivo (71) como en los nega-
tivos (52).

El interés de la investigacién en conseguir un diagndstico lo mas rd-
pido posible, es para orientar a! médico sobre la conducta a seguir en el
caso de una persona mordida por un animal sospechoso de padecer la ra-
bia. En general no debe esperarse el resultado del diagndstico del labora-
toric para iniciar el tratamiento, ya que el éxito depende, en parte, de la
precocidad de su implantacién, cuando la sintomatologia del animal, su
procedencia, la existencia de rabia enzoftica en la zona, o las caracteristi-
cas de las mordeduras, graves o en cara y manos, o por tratarse de un
nifio, mis sensibles siempre, aconsejan la rapida aplicacién del tratamiento.

Si los primeros resultados son negativos, interesa repetir con la misma
técnica, con material procedente de otras partes (del encéfalo. de los gan-
glios, de las glindulas salivares) y pasar a otras pruebas antes de llegar
a una conclusién definitiva,

Cuando existen personas mordidas y todas las pruebas han resultado
negativas, tratindose de un laboratorio especializade, la experiencia con-
firma (136) que puede confiarse en las pruebas y suspender o modificar el
tratamiento. También en estos casos puede valorarse el cuadre clinico del
animal, los datos anamnésicos si se conocen (origen, convivencias, modo de
vida), existencia o no de rabia enzoética, las circunstancias de la morde-
dura, provocada o no, v sus caracteristicas {gravedad, lugar, nimero) para
continuar o suspender el tratamiento, segin criterio médico.

Cuando el laboratorio especializado obtiene en una de sus pruebas un
resultado positivo, éste elimina todos los resultados negativos v dudosos que
otras pruebas hayan proporcionado.

Si el animal permanece en observacién y cinco dias después de haber
mordido no presenta sintoma alguno anormal, debe revisarse la conveniencia
de detener o no el tratamiento iniciado en las personas mordidas. Si bien
nuestro Reglamento de Epizootias (238) (Art. 347, f) ordena mantener el
perro sospechoso catorce dfas en observacién, se tiende a reducirla a diez
dias, de acuerdo con los modernos conocimientos de epizootologia, ya que
es dentro de log tres dias anteriores al comienzo de los primeros sintomas
y s6lo muy excepcionalmente después de 5 dias, cuando la saliva del perro
es capaz de vehicular el virus.
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Los resultados logrados con los métodos de diagnéstico que dispone-
mos, permiten confiar en que ya no pueden existir pricticamente errores en
este terreno, en el que se ha avanzado notablemente hacia la perfeccién en
cuanto a seguridad, rapidez y exactitud.

TRATAMIENTO

Ante una enfermedad tan temible que una vez declarada no puede
curar y evoluciona con curso mortal es esencial la profilaxis vacunal y sa-
nitaria para evitar la existencia de animales rabiosos,

No obstante, siempre que se trate de una zona de rabia enzodtica o
cuando sin serlo, ante las circunstancias de una mordedura por un carni-
voro doméstico, cabe sospechar la rabia, la conducta a seguir, ya cldsica, se
basa en:

— Captura y observacién veterinaria del animal mordedor durante diez
dias. Consideracién de sus antecedentes. Jamés debe ser sacrificado sin una
orden concreta.

— Examen en un laboratorio especializado en el diagnéstico antirrd-
bico, de su cadaver, si el animal muere o es sacrificado.

— Estudio de las circunstancias v gravedad de las heridas producidas.

— Tratamiento individual a seguir prescrito por personal médico cali-
ficado a fin de evitar los tratamientos indtiles.

Cuando es un animal el que ha sido mordido por otro rabioso, el Comi-
té de Expertos de la Rabia de la OMS, recomienda el sacrificio, salvo que
esté vacunado (53). Nuestro Reglamento de Epizootias ordena el sacrificio
del animal si se trata de perros o gatos; el sacrificio o el tratamiento post-
infeccidén, con aislamiento y secuestro durante tres meses, si se trata de
cerdos mordidos y el secuestro de tres meses o el tratamiento antirrdbico
y el alta un mes después, en el caso de herbivoros.

No obstante, si el duefic se opone al sacrificio, el mejor conocimiento
de 1a epizootologia y el perfeccionamiento de los métodos de inmunizacién
permiten en el caso de perros mordidos y de acuerdo con el propietario:

a) Cuarentena rigurosa, en aislamiento, en un chenil adecuado, bajo
vigilancia sanitarin durante cuatro meses como minimo,

b) Si nunca o varios afios atrs habia sido vacunado contra la rabia,
someterlo a posible tratamiento curativo con 05 c.c. por kilo de peso, de
suero antirribico especifico y después tres dosis de vacuna Flury con dos
dias de intervalo cada una o catorce inyecciones en dfas seguidos de vacuna
a base de tejido nervioso.

¢) Si el animal hace menos de tres afios que habia sido vacunado con
cepa Flury LEP, o menos de dos afios con cepa Flurv HEP, o menos de
un afio con vacuna Kelev o cualquier otro tipo, se somete a una nueva
vacunacién de recuerdo y a un aislamiento de treinta dias.
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Cuando el mordido es una persona, es necesario un adecuado conoci-
miento y correcta interpretaciéon de todas las circunstancias del caso para
decidir juiciosamente la conducta a seguir, muchas veces dificil, oscilante
entre el riesgo de una posible infecciéon y el temor a un posible peligro
por la aplicacién de un tratamiento no siempre inocuo, por lo que se debe
evitar siempre toda posible complacencia. Los antecedentes epizootolégicos
de la zona, las caracteristicas del animal mordedor (procedencia, antece-
dentes, cuidados, sintomas, etc.) y los de la mordedura son los tres concep-
tos o puntos de partida a reflexionar.

Podemos considerar que comienza el peligro de posible contagio, en
los casos en que un perro o un gato, sospechoso por su sintomatologia, ha
lamido sobre tegumentos lesionados, como piel con escoriaciones o en la
cara, manos 0 mucosas genitales, o bien se trata de mordedura o arafiazo
superficial y sencillo en el cuerpo o miembros. ‘Esti confirmado que en
estos casos leves, ademas del tratamientc de la lerida, es eficaz el trata-
miento vacunal y la dosis de recuerdo 20 dfas después; tratamiento que
se puede suspender al quinto o décimo dia, si el animal permanece sano o
si muerto las pruebas diagnésticas son negativas: y continuar si presenté
sintomas de rabia, si murié y no fue analizado, o si es desconocido y
desaparecib.

Aumenta el peligro cuando son varias las mordeduras superficiales, sin
interposicién de ropa, o son poco numerosas, pero se trata de un nifio o
estén localizadas en cara, cuello, nuca o en las manos, pies o en érganos
genitales; o son profundas v numerosas en cualquier parte del cuerpo o
cuando son causadas por un carnivoro salvaje. En estos casos, ademds del
tratamiento local procede la inveccidn inmediata de suero antirrdbico, segui-
da del tratamiento vacunal que podra ser detenido al quinto o al décimo
dia, segiin circunstancias, si el animal permanece sano, sin presentar sinto-
mas sospechosos, o el andlisis es negativo y terminarlo si el animal muere
sin ser analizado, o es desconocido y no puede conocerse su evolucién clinica.

En todos los casos de exposicion a la rabia, es muy conveniente el tra-
tamiento local de la herida, para intentar impedir la transmisién nerviosa
del virus inoculado, mediante su destruccidn o inactivacién in situ. El tra-
tamiento adecuado e inmediato de las mordeduras y arafiazos, en particular
las superficiales, puede disminuir el peligro de la infeccién {61, 138, 328)
si se logra que la concentracién del virus descienda por debajo del umbral
infectivo.

La técnica del tratamiento local se basa en el lavade a chorro y lim-
pieza inmediata con agua y jabén o aunque sea con agua sola, en el primer
momento, para que después el médico proceda a un lavado perfecto, cuida-
doso y prolongado de la herida, con una solucién de amonio cuaternario
(136), cloruro de benzalconio al 1°/,,, con doble accién: antiséptica y blo-
queadora de la transmision nerviosa, cloruro de benzetonio al 1%, etc,o
en su defecto con solucion jabonosa al 20% (278), pero no con ambas al
mismo tiempo o Acido nitrico concentrado (216 bis). Tratamiento quirir-
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gico de Ia herida con bisturi diatérmico sin proceder jamis a suturar la
herida por primera intencién y si es necesaria, esperar como minimo 48 ho-
ras. Si estd indicada, prevencién antitetinica y antibioterapia para evitar
infecciones secundarias. La infiltracién de la zona con un anestésico local,
como bloqueador de la inervacién motora, no parece efectiva,

De mayor trascendencia es la aplicacién tépica del suero antirrdbico o
de la gammaglobulina especifica, en forma liquida o en polvo. La eficacia de
la infiltracién experimental de los tejidos alrededor de la mordedura con
inyecciones circundantes de suero, comprobada en el ratén cuando se reali-
za antes de transcurridas seis horas desde la inoculacién del virus (138), se
ha visto superada por la préctica clinica de tal manera que la experiencia
aconseja emplear el suero tépicamente en todos los casos graves.

El suero antirrdbico de animales hiperinmunizados usado ya en la India
en 1903 por SempLE (296), en el Instituto Pasteur en 1908 (188) y en Italia en
1909 (86) en el tratamiento general sin resultado, ha sido de nuevo empleado
altimamente con notable ecficacia, asociado a la vacuna en el tratamiento
de personas en las que la vacunoterapia sola no podia garantizar una pro-
teccién suficientemente precoz debido a haber sido mordidas en la cara
por lobos en Irdn (226), y en cara, cabeza, manos, por lobos chacales y
perros en Turquia (308), en Estados Unidos (26) e Italia (109).

En Irin, BaLtazanp y Bamnmanyear (31), de una mortalidad de 3 sobre 7
cuando utilizaban sélo la vacuna, pasaron a 1 sobre 13 asocidndole el suero
concentrado y purificado y mas recientemente (238) a 1 de 25.

Irin es uno de los pafses donde existia mayor mortalidad rébica hu-
mana, provocada por mordeduras de lobo, localizadas generalmente en ca-
beza o miembros superiores, con inoculacién de cepas hipervirulentas. Mien-
tras en 13 afios, de las personas mordidas que no fueron sometidas a trata-
miento murieron el 81% en las personas tratadas con vacuna fenicada se
redujo el porcentaje a 1850 % (32) y con la serovacunacién al 4 %.

Con la incorporacién del suero al tratamiento local y general, estos por-
centajes van siendo sélo historia y leccion, pues ha reducido la presentacién
y mortalidad de la rabia a apenas el 1% y con la globulina purificada la
mortalidad es pricticamente nula (168), utilizada precozmente.

La combinacién del empleo de una simple dosis de suero antirrdbico,
asociado a la serie vacunal, es hoy el mejor recurso terapéutico indispen-
sable para el tratamiento preventivo (15, 114) de las personas expuestas a
la infeccién por una mordedura. El suero se emplea en las personas, a la
dosis de 40 U.L como minimo por kilo de peso en inyeccién tnica intra-
muscular, seguido de un intervalo de veinticuatro horas antes de empezar la
inmunizacién activa.

Para la obtencién del suero hiperinmune. son poco adecuados los évidos,
chpridos, bévidos, tanto por el bajo titulo antirrdbico obtenido como por
los accidentes anafilicticos y las reacciones que el suero provoca al igual
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que el obtenido en conejo (109, 153). El mejor dador son los équidos, caballo
98, 11, 173), mulo (173 y 193), mds rico en la fraccién B-2 globulina, y asno,
que permiten un suero de elevado valor, purificado y concentrado por
métodos cada vez mas perfectos (67, 72, 320) desde el primer ensayo de
HaBeL, en 1945 (109),

Los métodos de obtencién ofrecen ciertas dificultades (11, 99), desta-
cando entre los mis aconsejables el de Lepine y Atanasiu (173), con una
titulacién de 450 U.L por ml, si bien en general la titulacién basta con que
sea igual o superior a 80 U.IL por ml, tipo standard que sefiala la OMS (15).

A pesar de la perfeccién alcanzada en la purificacién del suero equino
y de disponer de fracciones globulinicas, son de temer la presentacién de
accidentes, propios de su cardcter heterélogo. Estas complicaciones pueden
ser inmediatas, de tipo anafilictico, que ocurren con muy poca frecuencia
y s6lo en una persona previamente sensibilizada a las proteinas equinas y
mediatas, tipo enfermedad del suero. Para evitar las primeras es aconsejable
adoptar precauciones con una de las cldsicas pruebas para tantear la sensi-
bilidad a las protefnas séricas. Mis grave es la enfermedad del suero que
se presenta hacia el 9.°-12.° dia de su aplicacién y tiene una incidencia va-
riable entre el 10 y 15% de las personas tratadas, menos frecuentes en los
nifios menores de 15 afios, Durante 1967 se han comprobado 2.637 casos
de enfermedad del suero entre 21.870 personas que han sido sometidas a
tratamiento con suero antirribico.

No obstante estas posibles reacciones, ante su eficacia reconocida el
Comité de Expertos de la Rabia de la OMS (53) rectificando su acuerdo
de 1954 (51), considera que el empleo del suero no se omitird nunca, sean
cual sean las horas transcurridas después de la mordedura, siempre con la
mayor precocidad posible, y con cardcter de urgencia en toda persona con
mordedura profunda o en cara, cuello 0 manos. Durante 1967 doce pafses
han producido suero, principalmente de origen equino.

Recientemente se ha iniciado la obtenci6n, en personal voluntario, de
suero antirrdbico y gammaglobulina humana especifica, con lo cual se evitan
las reacciones desagradables que provoca la incompatibilidad heteréloga,
a la vez que se logra un mayor poder protector, dada su especificidad (119)
persistiendo los cuerpos neutralizantes mayor tiempo (12). Como es légico,
su obtencién en cantidad apreciable, es dificil, costosa y estid todavia en
fase experimental.

La gammaglobulina especifica ha permitido intentar el arriesgado pro-
posito de ir a un mis alla de los limites sefialados al suero, en la fase de
incubacién, cuando, por ser capaz de neutralizar el virus antes de penetrar
y lesionar las células del S.N.C., puede prevenir la presentacién de la rabia.
Con la gammaglobulina se ha intentado curar lo incurable: Curar la hidro-
fobia,

Hace pocos meses {Robricuez Arias, 256) en Rio de Janeiro (Brasil),
en el Hospital de San Francisco de Asis, el Doctor CaLI, emple6 la gamma-
globulina homéloga antirrdbica por via ventricular (tratamiento neurolégico-
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neuroquirtrgico) en una hidréfoba adulta, Céndida de Souza Barbosa, lo
que permiti6, al parecer, por primera vez en la historia de la Medicina,
detener la inexorable evolucién fatal de la rabia declarada, resultado que
como todo lo extraordinario ha provocado sus dudas.

El nuevo tratamiento ha suscitado a nuestro querido Secretario General
perpetuo, Dr. RoprIGUEZ ARIAS, siempre preocupado por esta brutal neuro-
virosis, atisbar la posibilidad de una nueva tragedia ante el presunto enfer-
mo rébico que no puede curarse por la gran escasez de globulina homé-
loga especifica. El horror de este nuevo cuadro le llevd, en elogiable gesto
de solidaridad humana a considerar la necesidad de ofrecer un dia su san-
gre, como la de aquellos que por su trabajo, infeccién supuesta o terapéutica
vivida han alcanzado una posible hiperinmunizacién especifica, para aten-
der posibles casos de enfermos.

La inmunizacién pasiva con el suero hiperinmune, persiste de dos a
lres semanas, en que son eliminados los anticuerpos neutralizantes especi-
ficos. Para evitar la presentacién de rabia retardada es necesario completar
la seroterapia con el tratamiento vacunal que asegura una mas larga pro-
teccién. Para contrarrestar la posible interferencia del suero al inhibir la
formacién de anticuerpos que suscita la vacuna, es aconsejable a los diez
y a los veinte dias después de haber terminado la vacunacién, proceder a
administrar una dosis de recuerdo. La interferencia, comprobada con el
suero homélogo dada su persistencia, parece requerir el empleo de vacunas
antirrabicas de fuerte poder antigénico (12). El suero permite, cuando se
conoce el animal mordedor y esti aparentemente sano, esperar transcurran
cinco dias de observacién para iniciar o no el tratamiento vacunal,

Las vacunas antrirrdbicas.— Han evolucionado notablemente desde aque!
lejano afio de 1884, cuando PaSTEUR intentaba inmunizar perros y desde el
6 de julio de 1885, cuando con médula de conejo muerto de rabia, desecada
y conservada en glicerina, procedié a la primera vacunacién humana en la
persona del joven Joseph Meister.

A partir de 1945, el perfeccionamiento de las técnicas viroldgicas, ha
facilitado el logro de excelentes vacunas avianizadas, mejorar las vacunas
Jasicas a base de tejido nervioso procedente de animales recién nacidos,
que carece de factor paralizante, segin terminologfa de la OMS y llegar a
las recientes vacunas de cultivo celular.

No se ha logrado alcanzar la vacuna ideal para el hombre, carente de
proteinas heterdlogas, capaz de ser producida ficilmente en gran cantidad,
de poder antigénico elevado y uniforme, inactivada, estable, de conserva-
cibn prolongada e incapaz de provocar reacciones secundarias a pesar de
ser reiteradamente aplicada.

Tal vez esta vacuna la proporcione el logro de la protefna viral puri-
ficada, pero mientras las investigaciones siguen, las actuales tienen una
acusada actividad, conservan su poder inmunizante gracias a la liofiliza-
cién (196 bis, 273 bis) y han logrado reducir acusadamente las impurezas
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proteicas y los factores alérgicos encefalomieliticos en las preparadas con
tejido cerebral, que pueden llegar a ser eliminados por métodos fisicos y
quimicos de purificacién, aunque entonces el coste de la vacuna resulte
muy elevado,

Para Medicina Humana no existe, todavia, el tipo de vacuna antirrdbica
definitivamente superior y se debe elegir entre las vacunas conocidas que
pueden ofrecer una ventaja o preferencia particular, recordando que en
general a mayor inocuidad la actividad antigénica tiende a disminuir. Este
es el caso de la vacuna de embrién de pato en relacién a la vacuna Semple,
si bien el empleo de dosis masivas, repetidas y las inyecciones de refresco
o de recuerdo, permiten alcanzar y mantener una inmunidad aceptable.

En Veterinaria, las vacunas vivas a base de embrién de pollo son supe-
riores a las vacunas inactivadas, cuyo antigeno es mas débil que el virus
atenuado. En general, el antigeno a emplear debe tener un titulo infectante
para el ratén, por via intracerebral, superior a 10° DL,, en 0'03 ml para
dar una vacuna inactivada con capacidad inmunizante suficiente, mientras
las vacunas mds atenuadas requieren el empleo de cepas muy estables y
precisas en su virulencia, como la cepa Flury, y su titulo no debe ser infe-
rior a 10°* DL,, al prepararse vy a 10 ** DL,, por 003 ml, en ¢! momento
limite de su utilizacién y conservacién.

Las vacunas cldsicas, son las preparadas con una suspension de cerebro
infectado de cordero, cabra o conejo si son para el uso humaneo, ¢ con
cerebro de cordero, conejo, cabra, perro, équidos o bévidos si son para
veterinaria [perros (123), gatos (64), bévidos]. La cepa que se emplea es
de virus fijo Pasteur o similares, inoculada por via intracerebral y la vacuna
puede ser mixta de virus vivo inactivado-atenuado [vacuna tipo Fermi (87,
170)] o de virus totalmente inactivado (vacuna tipo Semple, 274) mediante
agentes quimicos preferentemente [ferol, ficil de preparar, formol (143),
cloroformo (Kelser), éter (Hempt), mas dificiles de preparar, glicerina, su-
blimado, yatren, mertiolato de sosa, betapropiolactona, ete.], fisicos [calor,
rayos ultravioleta {110, 111)] o por la combinacién de ambos,

~ Las vacunas inactivadas tipo Semple por su poder antigénico, sus me-
jores condiciones de conservacién y estabilidad, en especial las liofilizadas
(278 bis) y por sus mayores garantias de inocuidad, han sustituido practi-
camente a las vacunas con virus diluido, hoy dia descartadas. La inmunidad
que las vacunas inactivadas provocan, es mis bien corta, por lo que necesi-
tan en los animales, revacunacién anual y en el hombre revacunaciones
de refuerzo.

Su valor estd ligado a la cepa utilizada, a la juventud de los animales
inoculados ~—sacrificados al aparecer los primeros sintomas de rabia para la
mayor riqueza virica del cerebro—, a los controles de eficacia, actividad
(112, 113, 275) e inocuidad, de acuerdo con las normas internacionales de
la OMS, y a su limitada conservacién. Han prestado a la humanidad un
verdadero servicio durante medio siglo y contindan siendo, notablemente
mejoradas, las de uso mas general en el hombre.
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Estas vacunas, presentaban con frecuencia tanto en perros como en
personas, accidentes neurolégicos post-vacunales mas o menos graves e
incluso mortales que se han atribuido entre otras hipétesis, a la existencia
en el tejido nervioso adulto de un factor encefalitogeno o factor paralizante
{OMS) que practicamente no existe en el tejido nervioso del recién nacido
de ciertas especies, por aparecer en una fase més tardia del crecimiento
(130, 131). Este descubrimiento ha motivado el empleo de tejido cerebral
de ratas y ratones recién nacidos para obtener vacunas, que resultan casi
exentas ‘de material alérgeno y de una acusada actividad, gracias a la mayor
concentracion de virus que se logra en el organismo joven (291, 292, 293). Pero
no son totalmente inocuas, pendientes de un método de purificacién (299) mé;
tacil de aplicar y més econémico que los conocidos.

Una de las vacunas més empleadas es la preparada con tejido cerebral
de crias de ratén, de 1 a 10 dias de edad, inactivada por rayos ultravioleta
(Fuenzana y Paracros, 98, 99), utilizada en el hombre y los animales,
incluido los bévidos y otra es del tipo Semple (140), preparada con tejido
cerebral de ratones lactantes de 4 a 7 dias con virus fijo inactivado por
dcido fénico, liofilizada, usada en el hombre. La comprobacion de que estas
vacunas preparadas con tejido nervioso de recién nacido carecen de accién
encefalitogena, se realiza segiin la técnica de SveT-Morpavsky y col. (294),
con inoculacién intradérmica a cobayos que a los 45 dias no evidencian
sintomas de encefalomielitis.

Las vacunas avignizadas estin preparadas sobre embrién de pollo y
con virus vive modificado o virus inactivado, garantizadas por los corres-
pondientes controles de eficacia (83, 156, 157), inocuidad y esterilidad (156),
o sobre embrién de pato con virus fijo (216) inactivado por la betapropio-
lactona,

La mis empleada es la vacuna Flury, nombre de una joven muchacha
de trece afios que jugando en Georgia {EE.UU.) con un perro, fue lamida
en la regién vulvar y murié poco después de rabia, el 29 de marzo de 1939,
aistindose de su S.N.C. y glindulas salivares, por JomNsoN y LEacH, del
Instituto Rockefeller, una cepa de virus que aquél por inoculacién intracere-
bral adapté al pollito de un dia en el que provocaba la rabia al 13 dia.
Por sucesivos pases intercerebrales al perfodo de incubacién se 8j6 a los 6
dias mientras perdia poder patégeno, difusibilidad en el S.N.C. y capacidacl
de multiplicacién en las glandulas salivares (126),

Después de 136 pases en pollitos de un dia, Jonnson, en 1946, entregt
la cepa Flury a Cox, Korrowskr v Brack, que la adaptaron a la membrana,
vitelina del embrién de pollo de 7 dfas. Entre los 40 y 50 pases en huevos
embrionados la cepa no provoca la rabia, por via intramuscular, en el
conejo v en el perro, empledndose en 1950 para preparar la vacuna Flury
LEP (low egg passage) utilizable s6lo en el perro de més de tres meses,
mientras ha resultado peligrosa para los gatos (OMS, 1960), ZOTTOS, ZOTTINOS
y vacuno (160, 159).
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Continuando los pases (Koprowski, BLack y NELSEN) en embrién de
pollo hasta el 180-200, se logrd a partir del 182, en 1954, una nueva modi-
ficacién de la virulencia no afectando por via intracerebral al ratén de
91-28 dias ni al conejo ni al perro, empleindose para preparar la vacuna
Flury HEP (high egg passage) (161), que se aplica al ganado vacuno (154)
—en el cual es la que mas se utiliza—, al caballo, al gato (46), a cachorros
y perros de todas las edades e incluso algo en el hombre (277 bis). En los
6vidos, la cepa no se desarrolla y no sirve usindose las vacunas de tejido
nervioso inactivadas (117). Los millones de dosis empleadas en perros per-
mite destacar que apenas tienen, pricticamente, capacidad para provocar
reacciones paraliticas.

Fn Espafia se ha usado en los perros con gran escala y pleno éxito,
dando pruebas suficientes de eficacia, seguridad e inocuidad, confirmando
al igual que en otros pafses una drastica reduccién de casos de rabia {Israel
(137), Malaya (322)]. La adecuada centrifugacion y clarificacién, eliminan
las particulas gruesas de tejido embrionario que antes y por deficiente pre-
paracién, causaba dolor local y cojera pasajera en el miembro inoculado,
mientras las reacciones anafilicticas por sensibilizacién a las proteinas avia-
res son ecscasas {43).

Otra cepa empleada es la Kelev, procedente de un perro rabioso y que
Komarov y HorenstemN (150} convirtieron después de 70 pases por embrién
de pollo, en apatdgena por via intracerebral para el hamster, el cobaya, el
conejo y por via intramuscular para el perro. La vacuna se emplea, como
la de Flury LEP, en perros de mis de 3 meses y en el ganado vacuno.

Avianizada, pero inactivada es la vacuna preparada a base de virus
fijo, en suspensién de tefido de embrién de pato d= 7 dias (216, 223), tratada
por betapropiolactona, utilizada con gran profusién en el hombre, en Esta-
dos Unidos, Gltimamente, con la misma técnica que se emplean las vacunas
a base de tejido nervioso, pero con menor exposicién a los accidentes para-
liticos aunque no carece del todo de accién encefalitogena.

Los accidentes a que a veces dan lugar las anteriores vacunas (230) a
pesar de las mejoras logradas, han obligado a proseguir la investigacion en
busca de técnicas méas perfectas, como son las vacunas producidas en culti-
vos celulares, ya sea sobre células primarias o sobre lineas celulares conti-
nuas. Comparadas con las vacunas preparadas con triturados de érganos o
con restos de embrién, estas nuevas vacunas se han mostrado desprovistas
de poder alérgico-anafilictico, debido a su débil aporte de impurezas y, en
especial, de proteinas de origen nervioso, posibles causantes de las reaccio- .
nes secundarias.

Las vacunas obtenidas con diversos sistemas de cultivo tisular, atenuadas
o inactivadas (328), van difundiéndose cada vez mis en Ja inmunizacién de
los animales, preferentemente perros, gracias a su experimentacion inicial,
totalmente favorable. Son obtenidas sobre células primarias de fibro-blastos
de embrién de pollo, con el virus Flury utilizable en el hombre (257), pero
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resultan de una mejor calidad para el perro (73, 66, 53, 44); sobre célulus
renales de hamster con virus Flury LEP (205), o con virus fijo, cepas SAD
y CVS, adaptado e inactivado por formol (89, 145), betapropiolactona (145),
fenol (279) o calor (218) y sobre célulus primarias renales de mono (Erytno-
cebus Patas, 176). Para perros, gatos, équidos y bévidos, AseLsErn (1), con
la cepa SAD, aislada de un perro rabioso, transformada por 10 pases en
embrién de pollo y, finalmente, adaptada a las células renales de! lechén
de una semana, en cepa ERA, prepara una vacuna atenuada de elevaclo
poder antigénico (10°, DL, con 003 sobre rat6n), empleada en perros, gatos
y bévidos.

Para las vacunas obtenidas en cultivo sobre lineas celulares continuas,
se ha utilizado la knea de células NIL, derivada de hamsters recién nacidos
(218, 73), cuya vacuna se ha empleado en perros y bévidos, 1967, y la linea
derivada de los fibroblustos de rifién de hamster (BHK-21), a la que se ha
adaptado la cepa Wister (217) inactivada por el calor y la betapropiolactons,
s6lo usables en veterinaria y la cepa SAD (274 bis), y cuya vacuna se ha ensa-
yado en el hombre, en la U.RS.S., con buenos resultados.

Finalmente, con cepas de virus fijo (CVS y PM) en cultivo de la linea
WI-38, de célulus diploides humanas (116), se han obtenido vacunas inac-
tivadas por fenol o beta-propiolactona (326, 327) y sobre el mismo cultivo,
con la cepa Flury HEP (227) se ha obtenido vacuna viva atenuada. Los re-
sultados de la experimentacién en pequefios animales y en el mono, per-
miten confiar en obtener pronto la esperada vacuna perfecta para el hombie
por su elevada titulacién, larga persistencia de anticuerpos y plena inocuidad.

En Veterinaria, las vacunas se emplean casi exclusivamente en la pro-
filaxis, a iniciativa particular y en campafias generales, obligatorias o no.
Cuando, en alguna ocasi6n, se recurre el tratamiento de un animal herviboro,
después de una mordedura sospechosa, se usan las vacunas cldsicas, inac-
tivadas con fenol, y si bien no existen pruebas concluyentes, ante la dificul-
tad de precisar si ha habido o no infecci6n, los resultados estadisticos pare-
cen ser buenos.

La profilaxis vacunal se practica exclusivamente en el perro y en ¢l
gato (64), en los que es posible erradicar lu rabia gracias a la excelente in-
munizacién que confieren las vacunas disponibles. Los demds animales do-
mésticos apenas se vacunan preventivamente. Desde hace tres lustros,
ante la importancia de las pérdidas econdémicas ocasionadas en el ganado
bovino de ciertas zonas americanas, se practica la vacunacién profilictica
sistematica con vacuna tipo Semple en Venezuela, vacuna Kelev y mejor
con vacuna Flury HEP en EE. UU, Colombia, Brasil, etc. Esta thltima
es la mds usada (117) por su més seguro y elevado poder inmunogéni-
co (154, 80), tanto para prevenir la rabia transmitida por el zorro (28%)
como la del vampiro (103, 45); es la recomendada como de eleccién para
los bévidos por el Comité de Expertos en Rabia de la OMS en 1966, con
una segunda inyeccién a los 30 dias de haber practicado la primera, peio
se le conocen algunos fracasos. Los estudios deben proseguir.
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También se estd ensayando en ganado vacuno, al parecer con resulta-
dos favorables, la vacuna tipo Fuensalida-Palacios, preparada con virus fijo
en cerebro de ratén recién nacido, inactivada por los rayoes UV, adicio-
nada con hidroxido de alimina (89 bis), y la vacuna ERA, de cultivo sobre
rifibn de cerdo (1).

En Clinica humana, aparte las personas expuestas al contagio por sus
actividades laborales, el empleo de las vacunas es casi siempre para com-
pletar el tratamiento de una mordedura ocasionada por un animal rabioso
o sospechoso-de serlo. Mientras no se disponga de las vacunas producidas
en cultivos de tejidos que las nuevas téenicas permiten prever, el trata-
miento se realiza a base de 14 a 21 dosis utilizando preferentemente las
vacunas inactivadas, preparadas en tejido nervioso de ratén recién nacido
o en embrién de pato.

En términos generales, el método clsico de las 14 dosis, una por dia,
consecutivamente, con un eguivalente minimo de 2 ml de emulsién tisu-
lar al 5 %, todavia contintia siendo la técnica de mayor consideracion mundial.
Se aplica por via subcutinea en la regién periumbilical, mientras para las
dosis de refuerzo es preferible la via intradérmica en la cara anterior del
antebrazo,

Recientemente se¢ han usado tratamientos post-contagio infectante a base
de cinco inyecciones, a intervalos de veinticuatro horas, con vacuna de vi-
rus cultivado y atenuado en embrién de pato y una inyeccién de refresco
a las tres semanas. Pero en la 0ltima reunién (1966} del Comité de Exper-
tos en Rabia de la OMS (53) se insistid en que los ensayos clinicos, ten-
dentes a reducir el nimero de las dosis minimas necesarias para una inmu-
nizacién efectiva no han dado resultado.

Las vacunas inactivadas antirrdbicas, con sus diferencias de composi-
cién, concentracién antigénica, nimero y volumen de la dosis y esquema
de aplicacién, provocan la aparicién de anticuerpos hacia el 7.-10.° de la
iniciacién del tratamiento, alcanzan una concentracion fuerte hacia la 14.* in-
yeccibén, persisten unos meses y van decreciendo en un tiempo no dema-
siado largo. Por ello, ante los casos de incubacién prolongada y la posible
interferencia del suero, es aconsejable siempre, para mantener una protec-
cién vacunal lo mas larga posible, inyectar una dosis de refuerzo a los 10
y los 20 dias después de la Gltima dosis vacunal e incluso si se considera
necesaria la inyeccién de refuerzo a los 30, 90, 200 dias después. El po-
derse valorar la inmunidad por la titulacién de anticuerpos, permite repe-
tir la dosis de refuerzo cuando se observa un descenso en el nivel de
aquéllos.

Las personas expuestas por sus actividades profesionales al riesgo de
una infeccién {personal de laboratorio, veterinarios, guardas, ete.) pueden
inmunizarse preventivamente con dos o tres inyecciones practicadas a inter-
valos de un mes, de una vacuna antirrbica con suficiente actividad anti-
génica, a ser posible preparada sin tejido nervioso. Se ha empleado la va-
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cuna preparada con virus fijo Pasteur o similares cultivados sobre embrién
de pato e inactivados con beta-propiolactona (218), v recientemente la vacur.a
Flury Hep de embrién de pato (300). A los seis meses y cada uno o dos
afios deberin vacunarse con nueva dosis de refuerzo, si contintia el peligro
de infeccién y seglin la titulacién de anticuerpos séricos neutralizantes.

Los accidentes y las complicaciones vacunales— Observados en personus
y en animales, han constituido un aspecto importante v desagradable en
la lucha antirrdbica. Un capltulo aparte grave lo han constituido los acci-
dentes debidos a la rabia provocada o de laboratorio, por empleo de ura
vacuna mal preparada. Accidente, afortunadamente, hoy dia de dificil pre-
sentacion, gracias a la obligacién que existe de someter las vacunas al con-
trol de unas rigurosas pruebas de inocnidad (53, 174) para eliminar ura
posible virulencia residual, o una contaminacién. Como parece ser que lus
cepas de virus fijo vivo pueden ser mortales para el hombre, en concentrit-
cion elevada, la OMS (53) establecié para las vacunas tipo Fermi que de-
ben someterse a pruebas para determinar la concentracién del virus rahico,
el cual debe ser inferior a 1027 DL, por 003 ml, en la prueba de inocu-
lacién intracerebral a ratones recién destetados.

Los tltimos casos conocidos de estos accidentes fueron en 1948 en Po-
lonia, con perros (199), y en Fortaleza (Brasil), 1960 (209), con I8 personas
fallecidas, por el empleo de vacuna atennada fenicada sin haber sido so-
metida al control de la virulencia residual.

Las rigurosas pruebas de pureza establecidas por la OMS en 1966 (53):
especificidad, conformidad con los requisitos indispensables de atenuacién,
carencia de contaminacién, procedencia y caracteristicas de la cepa emplea-
da, ausencia de indicios de desarrollo anormal er: los cultivos de tejidos o
células, total normalidad y salud de los animales que se utilizan, carencia
de riesgo de difusidn. de nocividad a las gestantes, tienden a garantizar
esta deseada inocuidad.

Otro capitulo lo integran Ias reacciones locales, ohservadas en el hom-
bre y apenas en los animales. En el punto de la inyeccién, mis frecuente
en los casos de paredes abdominales adiposas, se aprecia rubor. dolor, pru-
rito, infiltracién inflamatoria, edema, incluso alguna vez linfadenitis regio-
nal. Requieren una terapéutica local o general con antihistaminicos. Se obser-
van con las vacunas atenuadas, a base de tejido nervioso fenicado, con lus
inactivadas (betapropiolactona, rayos ultravioleta o calor) y con las aviani-
zadas, si bien las mejores técnicas en la purificacién y filtracion ha redu-
cido casi totalmente la reaccién local.

En otras ocasiones, en el hombre se aprecia shock vacinal que dwra
unos minutos y suele desaparecer, presentindose al momento de aplicar Ja
vacuna o pocos minutos después, con rubefaccién del rostro, cefalea repen-
tina, vémitos, respiracién estertérea, pulso blando e incluso a veces pérdida
del conocimiento. Se presenta con Jas vacunas fenolizadas y también econ
las avianizadas.
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Finalmente, quedan los verdaderos accidentes nerviosos de origen va-
cunal, observados con mayor frecuencia con las vacunas inactivadas y atenua-
das preparadas con tejido nervioso, si bien en el hombre la incidencia ma-
vor la han provocado las vacunas atenuadas. Estos accidentes se caracterizan
por lesiones neurolégicas que se presentan en el perro de los 10 a los
20 dias siguientes a la inoculacién de la vacuna y en el hombre entre el
5° dia y la 2* semana después de terminar el tratamiento, con una frecuen-
cia estadistica variable entre el 1 por 527 a el 1 por 8.500 (279). MapRITSCH
con vacuna nerviosa establece un caso de neurocomplicacion grave por cada
3/4.000 tratamientos y uno mortal por cada 25.000/30.000 (180), mientras
que con vacuna avianizada HEP sélo aprecia 2 casos de encefalitis y 2 de
mielitis sin evolucién letal. Segiin la OMS, en 1962 se presentaron 38 casos
de accidentes paraliticos sobre 496.915 personas tratadas (075 por 100.000);
en 1965 fueron 19 accidentes paraliticos sobre 517.000 personas tratadas
(0°37 por 10.000); en 1966, 52 sobre 1.420.390 (0'36 por 10.000), y en 1967,
123 reacciones paraliticas sobre 559.854 personas vacunadas (22 por 10.000).

Al parecer existe méds una susceptibilidad individual (excepcional en
los negros, mas frecuente en América del Norte que en Europa) que una
intolerancia a los componentes de la vacuna (LepiNe y Gamer, 1969), va-
riando la frecuencia de los accidentes de unos pafses a otros, sin que se
conozcan las causas, relacionadas posiblemente con los individuos, la va-
cuna y las pautas de vacunacién.

Las lesiones que se observan son periféricas: neuritis facial (mas pro-
pia del hombre), del cidtico, radial. cubital o bien de caricter central, abser-
vadas en personas y en perros, vy que pueden ser: polineuritis, mielitis
dorso-lumbar, con o sin trastornos de esfinteres (5% de mortalidad), para-
lisis ascendente tipo Landry (30% de muertes) y encefalomielitis o meningo-
encefalomielitis {mas frecuente en la raza amarilla).

En el hombre estas complicaciones siguen ripidas a la erupecién urti-
caria local vy se inician por sintomatologia general (fiehre, cefaleas, dolores
neuriticos en las zonas donde aparecieron las lesiones neuroldgicas), seguida
de bruscos fenémenos de paralisis, de evolucién caprichosa, que suelen cu-
rar en algunas semanas sin dejar huella o excepcionalmente alcanzan los
centros bulbares v ocasionan la muerte.

S

En el perro. sin apenas sintomatologia general. se presenta: marcha
insegura, tambaleo del tercio posterior y paralisis progresiva flicida gene-
ralmente de ambos miembros posteriores. con trastornos en la defecacion
y miccién y, a veces, aumento de la sensibilidad cutinea. La evolucién del
proceso es con frecuencia favorable, inicidndose la mejoria a las cuarenta
y ocho horas, o bien una paralisis progresiva provoca la muerte en pocos
dfas con meningo-encefalomielitis linfocitaria difusa, sin que puedan apre-
ciarse la presencia de corptsculos de Negri en ninglin caso.

Las formas clinicas de estos accidentes neuroparaliticos de la vacuna-
cién antirrdbica en el hombre, con un caricter benigno en el 80% de los
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casos, invalidez motriz en el 10% v letal en el resto, han sido amplia y de-
tenidamente estudiadas en Espafia, durante 25 afios, por RODRIGUEZ ARIAS
(248, 249, 250, 251, 252, 253), al asistir como neurdloge a enfermos de com-
plicaciones post-vacunorrébicas de varios centros; histopatolégicamente pcr
Ropricuez Amias y Roca pe VifaLs (251), y etiopatogénicamente por Re-
DRIGUEZ ARIAS, LaMOTE pe GRIGNON, Roca DE VIRALS v SOLER DopFF (254),
y Ropricuez Arias y Sorer Dorrr (1963), sobre una penosa y triste casuis-
tica barcelonesa de 124 casos cuya incidencia oscilé, en forma sorprendente,
del 1'62 al 445 por 1.000 de las personas vacunadas. Esta casuistica desapa-
recid casi y se centrd al ritmo, incluso menor, del coeficiente universal ds
entonces (057 por 1.000) cuando a consecuencia del debate que provocsd
el simposio sobre Lucha Sanitaria contra la rabia humana, esta Real Aca-
demia, el 27 de febrero de 1958, dictaminé definitivamente, a propuesta de
Ropricurz Arias y Soner Dorrr, sc prescindiera del empleo de vacunas
atenuadas {Hogyes) sustituidas por la inactivada de Semple.

La existencia, segin un rabiélogo espafiol, de una vacuna atenuada
con bicloruro de mercurio, eficaz con muy pocas dosis e incapaz de pra-
vocar accidentes neuroparaliticos post-vacunales en 6.200 personas tratadas,
con 3 muertes dentro de los 30 dias siguientes a la mordedura, dos de ellas
provocadas por chogue emotivo (314), no ha sido confirmada por ninguna
otra cita en la literatura mundial a pesar de que el problema contintia en
pie, si bien enormemente reducido, afortunadamente, gracias a las nuevas
vacunas sin apenas tejido nervioso o exentas totalmente en cultivo tisular.

Sobre la etiopatogenia de estos accidentes nerviosos, a pesar de las
miltiples investigaciones realizadas, no existe acuerdo. Descartadas actual-
mente diversas teorfas (accién del virus de la calle modificado por la va-
cuna, incompleta inactivacién del virus fijo, neuro-toxicidad de Jos compo-
nentes de la neurovacuna, infeccidm antoesterilizante, exacerbacién de una
infecciéon neurdtropa latente), la doctrina dominante es que los accidentes
neuroparaliticos son consecuencia de un proceso alérgico. Proceso desenca-
denado por la vacuna que contendria como sustancia heteréloga alergizante
a un factor encefalitégeno o paralizante propio del tejido nervioso de ani-
males adultos y que no existe en el nervioso del recién nacido o lactante
de 1 a 7 dfas (rata, conejo, ratén) y apenas apreciado en el tejido embrio-
nario del pollo o del pato. Este factor alergizante, segiin Ourrsky y col. (203)
y Horre y col. (120), es una sustancia proteica de débil peso molecular,
unida a los lipidos del tejido nervioso, eliminable de la vacuna por medio
de sales de calcio, extraccién por henceno o por centrifugacion diferencial.

Se ha comprobado también, en el curso del tratamiento humano con
vacunas a base de cerebro de conejo, la presentacién de anticuerpos anti-
cerebro humano —Kivk y Ecker (143), Krorowsk: y Le Berr (158)— que
no existian al séptimo dia, pero si al 14.°; el que los accidentes son més
frecuentes en personas que presentan tendencias alérgicas y que el cuadre
clinico e histopatolégico, es el propio de la encefalomielitis alérgica experi-
mental.
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En consecuencia, el tratamiento de las personas afectadas serfa. aparte
el suspender la inmunizacién o el sustituir el tipo de vacuna por otra pre-
parada sin tejido nervioso, cuando esto sea posible, acudir al tratamiento
sintomético y examinar la conveniencia de emplear corticosteroides, ACTH
o similares y los antihistaminicos de sintesis.

En definitiva, mientras no se disponga de vacunas totalmente carentes
del minimo riesgo a las reacciones secundarias y en aras de una estricta
finalidad preventiva, lo fundamental es, como afirmé RopricUEz Arias en
1957 (252), la vigilancia clinico-neurolégica del candidato a la vacunacion
para descubrir a tiempo posibles latencias nenro-alérgicas.

Las vacunas a base de embrién de ave estin en general contraindica-
das en las personas alérgicas a la albimina de huevo, en las que pueden
ocasionar una reaccién anafilactoidea, tratable con antihistaminicos. Provo-
can con cierta frecuencia, incluso la de embrion de pato, adenopatias v
reaccién local, pero también accidentes neuroparaliticos periféricos o centra-
les graves, en proporcién mucho menor a la apreciada con el empleo de
vacunas de tejido nervioso (33).

PROFILAXIS

La solucién del problema de la rabia es eliminar, evitar de un modo
definitivo, la existencia de la enfermedad en los animales que sirven de vec-
tores o de reservorios.

Sin rabia animal no hay riesgo de rabia humana, ni necesidad de sero-
vacunacién, ni posibilidad de accidentes séricps o post-vacunales.

La lucha antirribica animal, que cada pafs establece con sn legislacion
especifica, descansa sobre dos pilares: Unn, la profilaxis sanitaria, de apli-
cacién a los animales domésticos, especialmente el perro y a las diversas
modalidades de reservorios salvajes, en el pais donde existan. v otro, la
profilaxis vacunal de las especies domésticas receptibles, combirando la va-
cunacién con la eliminacién de los animales errantes, sin dueifio,

Ambas profilaxis pretenden romper v evitar o destruir los eslabones de
la cadena de transmisién mediante la aplicacién de las medidas de control
zoosanitario que en Espaiia establece el Reglamento de Epizootias de 4 de
febrero de 1955 {Art. 346 a 351). Medidas basadas en los métodos genera-
les ya conocidos de lucha antirrdbica (censo, recogida, observacién, sacri-
ficio, cuarentena) y preferentemente (Decreto de 17 de mayo de 1952) en
Ia vacunacién obligatoria de los perros mayores de tres meses, que se rea-
liza con neurovacuna fenicada y la avianizada Flury, revacunados annalmen-
te tal como aconseja la OMS (1966) para estos tipos de vacunas. de inocui-
dad, actividad antigénica y eficacia comprobada. La vacunaciéu estd indi-
cada también para los gatos, con dosis reducidas a la mitad, si bien, eliminada
la rabia de los perros y sin que exista entre los animales salvajes del pals,
no actdan los felinos domésticos de reservorio para el virus,
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Hasta ahora, las vacunas caninas, de virus vivo modificado, preparadas
en cultivos de tejido, no se han usado todavia en Espaifia, mientras sigue la
experimentacion rigurosa mundial para comprobar la intensidad y persis-
tencia de la inmunidad que provocan, la cual tarda aproximadamente un
mes en llegar a su méximo, con los dos tipos ahora en uso.

Estamos convencidos, por la experiencia vivida, que las medidas admi-
nistrativas de censado y registro municipal de perros no tiene, entre noso-
tros, valor y que todas las demdis medidas, incluida la captura sistemitica
de perros vagabundos, necesaria siempre puesto que estos animales des-
empefian un papel importante en la transmisién de la rabia, no dan re-
sultado sin una campafia sistemética, intensiva y bien organizada de vacu-
nacién en masa, que reduzea el ntunero de animales susceptibles a menos
del 30%, por inmunizacién efectiva del resto.

En algunos paises (Francia, Alemania, Suiza) no es practicada la va-
cunacidn sistemdtica canina a pesar del éxito obtenido en sus vecinos (Bél-
gica, Holanda, Luxemburgo, Espafia). Se ha pretextado el posible peligro
para el hombre u otros animales de la saliva de los perros vacunados con
Flury LEP de embrién de pollo, a pesar del convencimiento expresado por
el Comité de Expertos en Rabia de la OMS de que este peligro no existe.

Se ha supuesto también, sin fundamento, que perros vacunados eran
portadores de virus de la calle y que la base de la profilaxis son las medi-
das sanitarias severas, estrictas, entre las cuales la vacunacién era o no com-
plementaria. La discusién sobre este punto creemos la cierra la OMS con
sus afirmaciones: «La vacunacién de los perros es una medida indispensable
en todo programa de lucha antirribica a largo plazo». «Nadie ha sido ca-
paz de demostrar virus ribico patégeno en los perros vacunados con una
vacuna de potencia inmundgena controladan.

Cuando la rabia estd extendida a los animales salvajes, con la variedad
de posibles vectores del virus y lo extremadamente dificil que resulta su
evolucién, el problema es mucho mas complejo ante las dificultades que
crea. Pero incluso en estas zonas o paises, la vacunacidn sistemdtica del pe-
rro resulta (til, a! eliminar uno de los eslabones de contagio al hombre.
En el mismo foco europeo de la rabia salvaje, Alemania, los 39 casos huma-
nos registrados de 1950 a 1965, 27 de ellos, o sea el 70% de los casos, fue-
ron debidos a mordedura de perro y solo 3 de gato, 5 de zorros, uno de origen
bovino y 2 de naturaleza desconocida (192).

La vacunacién preventiva elimina la presentacién de la rabia en el
perro, su difusién y transmisién. Lo que se consigue es, en definitiva, pro-
teger al hombre de la terrible enfermedad.

En cuanto a la rabia salvaje, la Gnica manera efectiva de combatirla
es reducir la poblacién de las especies con actividad vectorial o reservoria,
por debajo del umbral de sensibilidad. O sea, al minimo indispensable que
evite la difusién y elimine la epizootia entre ellas, lo cual representa el que
solamente exista un lobo o zorra por cada cinco kilémetros cuadrados. No
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es necesario aniquilar la especie vectora ni romper el equilibrio bioldgico
natural que existe ni provocar su emigracién, con la infeccién latente, a otros
territorios. .

Los métodos empleables: deben ser coordinados sobre el conjunto de
una zona, dependen de las circunstancias locales, autoridades responsabili-
zadas en la lucha, periodo estacional en que se interviene y especie a re-
ducir, y requieren la direccién de un especialista expenmentado en la lu-
cha contra los animales dafiinos.

A escala local, reducida, se establecen primas por cada animal elimi-
nado mediante caza, batidas, trampas, cepos, cebos envenenados (huevos
inyectados de estricnina para lo mofeta, sulfato de talio para la mangosta),
mientras a nivel provincial o regional es preciso recurrir a campafias de fu-
migacién con gas téxico. Se utilizan en Europa para luchar contra zorros y
tejones, a final de marzo, y son repetidas un mes después para afectar a las
hembras preferentemente. Estas campafias han de persistir durante tres aiios,
tiempo minimo para lograr resultados especiales.

En Alemania se emplea el dcido cianhidrico liquido absorbido sobre
celulosa o mezclado con cloroformiato de metilo, cuyo fuerte olor le per-
mite al hombre descubrirlo facilmente. Mediante fumigadores adecuados
se reparte de 40 a 50 gramos por guarida, volatilizindose en un par de
horas, segin temperatura ambiental, y extendiéndose por el interior, ya que
su densidad es casi la del aire, matando por asfixia al ser tdxico a la dosis
de 1 mg. por kilo. En general, €l suelo absorbe el gas en dos o tres dias
méximo y la madriguera puede ser habitada de nuevo sin peligro.

También se usa el fosfuro de hidrégeno o fosfina, menos téxico, y en
Francia la cloropicrina, poco eficaz. El empleo de cepos, trampas y armas
de fuego es mis costoso y menos eficaz que los cebos envenenados y la
fumigacién téxica, pero son muchas veces preferibles por resultar ‘menos
peligrosos. 1

En Estados Unidos, estd en estudio el empleo de métodos hiolbgicos,
para reducir la densidad de la poblacién salvaje vectora (provocacién de
una epizootia controlada con un virus conocido especifico para una especie
dada, diseminacién de hormonas sexuales y productos anticonceptivos, que
impidan el ciclo de reproduccién de las especies vectoras). Pero su eficacia
real es dificil de prever, aparte de que su manejo es tanto méas delicado
que el de los gases téxicos v venenos citados. Recientemente (1968), se ha
iniciado el estudio de una posible inmunizacién de la zorra con vacuna in-
activada (268).

También contra los murciélagos se ha empleado en sus refugios diur-
nos, fumigaciones, trampas para su captura y armas de fuego con resulta-
dos mediocres, estando en estudio el perfeccionar los métodos necesarios
para limitar la proliferacién de las especies vectoras hasta que dejen de ser
reservorio del virus rébico.

Realmente preocupa la persistencia de la rabia salvaje en este ciclo
actual cuando en 1815, después de las guerras napolednicas, desaparecib
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con gran facilidad sin empleo de gases, vacunacién, medidas sanitarias, ni
existencia de organizaciones internacionales, OMS, FAQ, OIE. sQué es lo
que ha cambiado en realidad? ¢No serd el virus? ;O son los factores eco-
logicos: clima, alimentacién, habitat, densidad de la poblacién animal sal-
vaje?

El peligro que la rabia supone obliga a una activa cooperacién inter-
nacional, ya que la responsabilidad de cada pals rebasa sus propias fronteras.

La propagacién de la rabia salvaje por Europa, la llegada a Francia
el afio pasado y su paulatina difusién territorial acercindose a Espafia, re-
quiere un constante intercambio de informacién con las autoridades veteri-
narias francesas para conocer la situacién y los métodos de lucha antirra-
bica empleados y su eficacia. Es conveniente adoptar, antes de que sea tar-
de, una rigurosa vigilancia en la zona fronteriza con normas de observa-
cién y control acerca de la poblacién y autoridades para recoger y analizar
los cadfveres de carnivoros salvajes que se encuentren, para poder precisar,
legado el caso, el primer foco y aplicar el método de lucha necesario con-
tra la especie o especies vectoras.

Asimismo, es necesario y urgente habilitar un laboratorio nacional, cen-
tral o regional, para el diagndstico precoz, dotado de medios técnicos y de
personal especializado,

Como decfamos al comenzar, la rabia no es, desgraciadamente, una
enfermedad del pasado. Es de plena actualidad. difundida por el mundo,
en Europa, cerca de nuestras fronteras, cuando Espafia ha logrado erradi-
carla, Y si este triunfo fue posible frente a la rabia urbana, tengamos en
cuenta que frente a la rabia salvaje, la que amenaza tras los Pirineos, la
lucha es costosa, complicada, dificil.

Es de plena actualidad, por los grandes enigmas que existen sobre su
patogenia, las infecciones asintométicas y los animales portadores, los reser-
vorios naturales del virus, su creciente adaptacién a ciertas especies, la po-
sibilidad de presentacién de nuevos reservorios salvajes de infeccién y di-
fusién... .

Frente a estos enigmas, la investigacién ha proporcionado grandes avan-
ces en cuanto a métodos de diagnédstico, de inmunizacién, de tratamiento,
y en el conocimiento de la naturaleza del virus rdbico y sus propiedades.

Parece como si frente al aumento del dominio de la inteligencia hu-
mana sobre la enfermedad, hasta legar a estar a punto de lograr técnicas
perfectas, que eviten su morbilidad y su mortalidad en cuanto a la perso-
na, la naturaleza ofrece por contraste posibilidades de nuevos peligros, no
demasiado remotos, de persistencia, variabilidad v adaptabilidad del virus
para sobrevivir en esta lucha.

Lucha que continia, que no descansa y a cuyo final solamente se lle-
gard cuando se logre la erradicacidn definitiva, incluso del propio terreno
natural, salvaje, de donde partié v a donde ha vuelto el virus rdbico, uno
de los mds antiguos y més temibles azotes de la humanidad.
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DISCURSO
DE CONTESTACION DEL ACADEMICO NUMERARIO

Dr. D. BELARMINO RODRIGUEZ ARIAS






Excelentisimo sefior Presidente,
Muy Ilustres sefiores Académicos,
Sefioras y sefiores:

Una legitima satisfaccion —mds que nada intima— y el cumplimiento
de un deber u obligacién —eternamente honroso— me permiten que con-
teste hoy, ante vosotros, Miembros de la Academia y noble y valido pt-
blico, el trascendental discurso —de utilidad multiplice—— del doctor José
Séculi,

Una charla amistosa me habia deparado ya la ocasién de sugerirle —en-
tre otros y a su instancia— el tema de la erabia» como materia de diser-
tacién, tema ambivalentemente médico y veterinario, preventivo y terapéu-
tico, social, econdémico, asistencial y sanitario.

El mundo de punta a punta, nuestra nacién y mis concretamente esta
tierra que pisamos, no se han librado jamés del Hlagelo ancestral y biblico
de la hidrofobia, de la cruel encefalitis rébica.

Representa una fidedigna necesidad, pues, investigar sobre la misma,
con el fin de encontrar unos medios de inmunizacién, seguros y no peli-
grosos, y ver de alcanzar pronto la medicacion diferida, del todo eficaz.

Y que la esperanza de descubrirlos haya movido al Organismo que nos
junta a sefialarme, para recibir —en el acto formal y sclemne de su ingre-
so— a un gran experto en principios bsicos y aplicados, a un insigne tra-
bajador de la medicina animal.

Las perspectivas de dicha medicina extrahumana son, de cada vez, mis
insospechadas y hondas, y constituyen un légico eslab6n en nuestra activa
y casi mistica trayectoria de orden cultural o dogmaético.

Una de las penetrantes mdximas de Séneca es congruente, ahora, a mi
entender, porque trasluce el sestilon. «Decir lo que sentimos, sentir lo que
decimos; concordar las palabras con la vida». Estilo que flota en nuestro
ambiente.

87



~ iQué fehaciente ortodoxia, asi, para cuantos nos ufanamos de ser Aca-
démicos!

E insistiria luego: «Desear es vivir y vivir es desear», como apunta
el finisimo psicélogo galo E. Tardieu.

Porque yo —lo testifico de buena fe— he deseado apadrinar, en esta
protocolaria y reverencial ceremonia, a un cientifico de la aptitud de Séculi
Brillas.

De consentirmelo, atin, queridos amigos y colegas, evocarfa unas lineas
del sAyer y mafiana» de Gustave Le Bon: «Las voluntades débiles se tra-
ducen en discursos; las fuertes, en actosv.

Y aqui estamos todos, disertantes y oyentes, para probar que nuestra
voluntad no nos amenaza extinguiéndose.

Si bien «La verdad —al decir de Paul Valéry— se presenta desnuda;
pero debajo de la piel sangra».

Tremenda leccién en la afiada del bicentenario fundacional, que mucho
nos alegra por celebrarla viviendo y que mucho nos compromete, también,
de ambicionar hacernos dignos de un pasado glorioso, que nos fue legado,
y de un éptimo futuro, que dependeri -—sobremanera— de nuestra aver-
dad, al desnudo»; de nuestra autenticidad.

Integramos, después de todo, uno de los permanentes servicios del es-
piritu en la cuna que nos vio nacer y entre los ciudadanos, por demds,
que nos asisten para merecer el honor de formar parte del mismo.

El primer acto de recepcién de un Académico Electo, a los 200 afios
de existencia oficial, nos tiene, pues, congregados en esta graderia histérica.

Seiiores Académicos, ilustrisimo recipiendario, benévolo y selecto audi-
torio, valgimonos de la efemérides para dar gracias a Dios y para rendir
un homenaje de reconocimiento y carifio a los que se sentaron —orgullosos
o humildes— en estas veneradas poltronas.

Tratar de los méritos académicos, o sea, sacar a relucir la ejecutoria
cient{fica y profesional de Séculi, no parece cometido demasiado ficil.

Pero me veo lanzado —muy justa y agradablemente— a esquematizar
una biografia «inter nos», tanto méas cuanto que es el Gnico representante
—siquiera por ahora— de la Veterinaria. Y figura en el elenco, después de
haber ganado una votacién reida.

Nacié en Gava (provincia de Barcelona) y se educé, sucesivamente, en
las ciudades de Barcelona y Zaragoza.

Curs6 el doctorado, luego, en la novel Facultad de Veterinaria de Ma-
drid, si bien primeramente fue alumno regular de la vieja Escuela de la ca-
pital aragonesa, donde habia estudiado con marcado aprovechamiento.

Su padre, también profesional veterinario, inmolado durante la guerra
civil, le hizo tomar aficién de nifio, con su ejemplaridad, a la carrera.
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Tras unas oposiciones de rigor —cuyo arraigo nadie discute y que juz-
gamos insubstituibles, por el momento y aqui, en este dorado pedazo d-
mundo, con moradores buenos o tirdnicos, ecudnimes o voluntariosos y muy
dados a los planes de familia o de club— se convirtié pronto en funcio-
nario del Ministerio de Agricultura, en Miembro del fundamental Cuerpn
Nacional Veterinario,

Al presente, asume el cargo de Jefe de la Inspeccién Veterinaria de la
Aduana de Barcelona y de los Servicios de Higiene y Sanidad Pecuarias del
litoral catalin.

En el dmbito profesional mils estricto de su oficio liberal, ha sido uno
de los Presidentes del Colegio de Veterinarios de Barcelona, uno de los Vo-
cales del Consejo General de Colegios de Veterinarios y, mis ulteriormen-
te, Presidente de Honor en Barcelona.

Posee diferentes condecoraciones y medallas, ctorgadas a titulo de Pre-
mio: Encomieuda de Nimero de la Orden Civil de Sanidad, Encomienda
de Nimero de la Orden del Mérito Agricola y Medalla de Plata de la Aso-
ciacion Nacional de Veterinarios especializados.

Su labor académica —perseverante y fructifera— le ha llevado a la Vi-
cepresidencia de la Academia de Ciencias Veterinarias de Barcelona y a ser
Miembro Numerario, tempranamente, de la Real Academia de Farmacia de
Barcelona.

Y en la nuestra, de Medicing, figuré por dos veces como Académico
Corresponsal Nactonal {electivo y més tarde, en virtud de Premio, con Di-
ploma de Medalla de Oro), siendo a partir de 1968 Electo del sillén ni-
mero 38, que ocupard, gracias a Dios, dentro de breves instantes,

Tiene la categoria de socio titular, de otra parte, en varias Asociacio-
nes o Federaciones, as{ nacionales como internacionales.

Su enorme valia, a efectos técnicos, le ha permitido ser reiteradament:
solicitado por empresas industriales del ramo, progresivamente florecientes
e importantes para el bienestar de todos.

No obstante lo que acabamos de subrayar, en materia de publicaciones
(libros y memorias o articulos cientificos), quizd haya destacado todavia
mAs, creemos nosotros,

Suman cuatro los libros escritos desde 1949, y uno se halla en prensa,
ademds. El Manunal de Prictica Veterinaria {en colaboracién con los doe-
tores Homedes y Marti Morera), de 900 piginas de extension, lo avala lu
gran Editorial Salvat, Y es Premio Nacionul de Prensa Agricola, por su am-
plia colaboracién periodistica sobre temas pecuarios.

Viene prestando mna singularisima atencion a la epidemiologia, mds que
nada, y a la profilaxis y a la terapéutica de los males, igualmente.

La tuberculosis animal, el mal rojo, la rabia, la peste porcina (africana)
v la glosopeda, fueron objeto de investigaciones personales de trascenden-
cia, sobre todo la peste porcina.

La mejor alimentacion que nos quepa defender, es decir, la bromato-
logia animal no le ha ido en zaga, entre sus pesquisas originales.
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Y el uso de los antibidticos y de las hormonas, especialmente en far-
macologia zootécnica, de la misma forma.

Recuerdo bien su visién individual y objetiva de la «Problemética de
la Medicina Veterinaria Preventiva», comunicada en el aula de esta Aca-
demia.

A mi juicio, es uno de los pocos veterinarios cuyos trabajos y discusio-
nes repercuten de lleno en el predio de la medicina humana y bastante so-
bresalientemente en los capitulos, fundamentales para unos y otros, de las
enfermedades infecciosas, de la dietética y de la nutricién,

De préctica harto meritoria en el ejercicio privado de la carrera, ads-
crito a los Servicios de la Sanidad piblica (peculiarmente la llamada «exte-
riors) y eficiente hombre de laboratorio, constituye una autoridad en el
campo de la higiene y de la profilaxis y, dentro de este viejo hogar de cul-
tura, junto a médicos y farmacéuticos, un legitimo experto en el feudo —ar-
chicandente— de la tan ubérrima Medicina Preventiva.

o Q L

La rabia, la clyssa» o la hidrofobia, en medicina humana, sigue ate-
rrorizando hondamente al profano.

¢En qué momento y circunstancias llegaremos a dominar radicalmente
la enfermedad? Puesto que no basta con inmunizar en un sentido profilac-
tico-terapéutico, de la més natural o legitima cura preventiva.

A menudo falla 0 no se instituye oportunamente dicha cura, aparte de
escaparsenos la explicacién logica y verdad del mecanismo patogénico.

Bastante a menudo, igualmente, aunque en porcentajes menores que
en tiempos aciagos, los accidentes neurolbgicos post-vacunales, constituyen
un riesgo molesto o incluso tragico.

La espinosa yatrogenia de nuestra era anda, por tanto, en danza, sin
buscarla de ordinario, victimas mdas ordinariamente de la negligencia o de
un razonar a lo imprudente.

Para finalizar este incoativo alegato de médico obsesionado, las ondas
o los ciclos endemo-epidémicos que se observan eventualmente y cada tan-
tos afios, nos preocupan sobremanera O NS abruman, por la inexorabilidad
—siquiera en la practica mis rutinaria— de su aparicion.

Dado lo que, la infeccién rdbica constituye un fidedigne problema la-
tente en la magistral argumentacion de Séculi.

Hace pocos meses, en Rio de Janeiro y en Bogotd —seglin referencias
imprecisas, que no nos ha cabido puntualizar bien— se decidié utilizar un
tratamiento neuroquiriirgico, innovador, de la terrible encefalitis virica pro-
piamente dicha, que es para muchos neuronotropa mis que neurotropa.

Unos esforzados médicos, animados de un criterio neurolégico-neuro-
quirtrgico, ni fantistico, ni de linea audaz, intentaron «colocars, por su-
puesto «loco dolenti», en las cavidades ventriculares de la masa encef-
lica, suero anti-rdbico hiperinmune.
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Si teorizamos, Gnicamente, el producto sérico empleado, la técnica neu-
roquirurgica aplicada al hidrofébico y lo tempestivo de adoptar una curs,
no encarnaban —en lo mas basico de la accibn— ni un fallo de doctrine,
ni una simple quimera de conquistador.

Pero se eché de ver, inmediatamente, por todos los que nos mueve
la ecuanimidad —Séculi lo advierte—, que lograr el suero hiperinmune he-
mélogo, en las cantidades que se estimen a priori necesarias para garanti-
zar los tratamientos acad y aculld, representaba un gigantesco obsticulo, en
las selvas, en el campo y hasta en las privilegiadas urbes de las tierras oc-
cidentales.

El diagnéstico precoz e inconcuso de la dolencia no lo juzgamos, toda-
via, factible por doquier. Si la enferma de Rio de Janeiro ha sido califica-
da, ulteriormente, de esquizofrénica, la seguridad de un criterio —positivo
o negativo— despertard, en trazos generales, objeciones.

Ni la prueba virologica, ni la oportunidad crucial de un laudo clinice,
se pueden manejar a gusto y en su dia, cuando nos acucia el interrogantz
de una opinién, en la visita ambulatoria o camas de por medio.

Aparte de que el trabajo conjunto, ordenado, de epidemidlogos-sanita-
rios «vera efigies», de rabidlogos clinicos, de neurdlogos y de neuroquirur-
gos, es labor hospitalaria de un cariz muy dificil.

La rabia significa una auténtica neurovirosis, una neurovirosis de las
primitivas, cual la poliomielitis epidémica; y jamds, por de contado, una
de las hoy flamantes neurovirosis secundarias, de las viscerotropas, fortuita-
mente neuroldgicas tan sblo.

El neurdlogo es, asi, el profesional mis capacitado para explorar o de-
finir unes sintomas y unos signos, establecer seguidamente un criterio nosg-
légico diferencial y analizar, en ultima instancia, €l curso morboso o rubri-
car un pronéstico.

Y €l neurocirujano de hoy es el mids dispuesto para operar en el cré-
neo v realizar y asegurar, por consiguiente, la eficacia de una técnica de
administracién poco comin de un producto biclégico, de un suero, adjeti-
vamente yatrégeno.

Si bien la importancia y la veracidad de unos datos o de unos ante-
cedentes etioepidemiolégicos (de los que se perquieren y se ofrecen en epi-
zootologia) y, luego, su justificacién en clinica, la dé invariablemente el sa-
nitario, médico o veterinario, ambos a la vez de ordinario.

La rabia de las 4reas urbanas, la llamada de Ia calle, es muy diferen-
te, en sus perspectivas todas, de la rabia salvaje o selvitica, de las zonas
montafiosas. Ya lo declara Séculi.

El perro y, a lo sumo, el gato, no se convierten, pues, y casi a la ex-
clusiva, en los temidos vectores de la virosis.

El murciélago u otros muchos mas animales carnivoros domésticos, por
ejemplo, incluso los relacionados en circunstancias de emergencia con el
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quehacer de las granjas, casas de labranza y similares, en las huertas y mon-
tes, son evidentes, poderosos e inextinguibles reservorios y medios de trans-
misidn del virus.

Su ubicacién, su descubrimiento sistemético, su procedencia inicial, la
originaria de todas, es en lo mis general una incognita.

jQué bocherno, para zodlogos, veterinarios y sanitarios, los que inves-
tigan la etiopatogenia y la terapéutica racional de la enzo o epizootia ra-
bica, en la culminacién de alunizajes teledirigidos!

La frase, tan popular «inter nos», de emuerto el perro se acabé la ra-
bia», tendria que convertirse en un simbolo més, de lucha sanitaria, y nun-
ca en un axioma etiolégico, de bandera, en tormo de la sanidad interior
y exterior, .

Lo muy cierto, lo desconcertantemente cierto, para muchos, entre otros
yo, infortunado facultativo de varias etapas y personas de aluvién, es que
paises modélicos, libres durante extensos lapsos de tiempo del flagelo, su-
fren en la actualidad los horrores de un castigo ancestral. Y algunos de los
paises donde la endemia solfa angustiar a gobernantes y stbditos, triunfan
—yo pienso en el albur— por la cruzada instituida con vistas a erradicar el
mal, por su politica sanitaria, acertada y vigilada o mds bien ingenua y de
familia, que se cumple encomendindose a la suerte.

Apunto este concepto por haber sido uno de los testigos mds directos
de los postreros brotes endemo-epidémicos de la rabia humana en Barce-
lona y sus diversas zonas geogrificas de influencia social y sanitaria.

Mi calidad de especialista en el Instituto Neurolégico Municipal de
Barcelona, que organicé a partir de 1936, me depard la mision, regular, qui-
zA normativa a la sazén, de asistir hidrofobias y encefalomielitis post-va-
cuno-ribicas en crecido y agobiante porcentaje. Mala época, asi, la de las
postrimerias de nuestra guerra civil la de los horrorosos afios 40 y parte
de los 50.

La gran experiencia que recogi entonces me consiente apreciar mds, en
el fondo y en la forma, los puntos de vista de Séculi, expuestos por él mismo
antes que yo haya osado glosarlos a titulo de precepto reglamentario.

Uno de los desastres o enojos sanitarios, causados por la segunda gue-
rra mundial del siglo XX, ha repercutido, v. gr., en Alemania, en Dina-
marca, en Francia y territorios mdis lejanos de Europa y otros continentes,
amén de los limitrofes, de los dos lados del telén de acero.

Espaiia, opuestamente, ha erradicado —a lo definitivo 0 a lo temporal—
una endemo-epidemia de leyenda popular, literaria y clinica.

Fijémonos, ergo, crecientemente, obstinadamente, en los reservorios sel-
véticos y domésticos del virus, en la transmutabilidad geogréfica y animal
de los depésitos de agentes infectantes y en su proximidad —por circuns-
tancias de vida normal o quizd aleatorias, de emigraciones— al hombre.

Sin menospreciar la importancia de la atricion de tejidos, consecuencia
de la o de las mordeduras, producidas por bestias salvajes (el loho) o por
el perro, tal vez el gato, la contingencia de una lamida, la existencia de
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gérmenes en utensilios de comida o la impregnacion del aire, mediante gc-
titas, en espacios cerrados (el de las cuevas donde se refugian los vampiros).

Valoremos, también, la gravedad de la agresion traumitica, el peligr>
especial de la o de las zonas anatémicas dafiadas (cara, cuello, manos, etc)
y la nocién patogénica del transporte —milimetro a milimetro— siempre cen-
tripeto, del virus causal,

Porque la vehiculacién hemitica, la viremia innegable, casi nunca cuents..

Establezcamos, asimismo, a tiempo y previo el diagnéstico que juz-
guemos mds seguro, una inmunizacién vacunal ~—preventivo-terapéutica— a
la moderna, desechando de raiz Ia mis clasica elaboracién de tendencia no-
civa (el método de Hogyes, v. gr.) vy de consuno sérica (de suero anti-ré-
bico hiperinmune), sin olvidar jaméis el cuidado antiséptico y quirirgico d=
las heridas.

Nuestra Academia ya se pronuncid, a instancia de la Alcaldia de Bar-
celona, sobre el modo de garantizar la eficacia de la inmunizacién y de
evitar, en lo factible, los peligros de las vacunas atenuadas, que deberian
ser substituidas, ya, por las inactivadas o las avianizadas.

Y si logridsemos soslayar los nefastos percances de naturaleza neurc-
alérgica, darfamos al traste, realmente, de los accidentes yatrégenos.

El tejido nervioso adulto tiene una substancia de poder encefalitdgeno
del que carece —desde luego, por lo investigado dltimamente— el cerebro
de los animales recién nacidos.

Y lo declaro, en esta ocasion, paladinamente, tras largos afios de repu-
tarme el objetante, si bien no el detractor contumaz, de la teoria neuro-
alérgica de las pardlisis post-vacuno-ribicas, en favor de una contingencia
suma —creia yo— de la reviviscencia accesional de virus, neurotropos o
viscerotropos, multiples acaso, inaparentes e inactivos, es decir, latentes, v
hostigades por la vacuna como ocurrencia o lance endégeno y patdgenn
secundario, tal vez, sobreafiadido.

Fl interés de un «chequeor, de base clinico-neurolégica, en el mo-
mento de plantear el sentido de «complacencia» o de pura «necesidad:
de una inmunizacién anti-rdbica, resulta, pues, obvio.

Séculi ha demostrado, poco menos que exhaustivamente, la indicacién
y la contraindicacién de una prevencidn terapéutica y la bondad de los
ingredientes usados y su técnica dptima.

En fin, no habriamos de mandar sin més a los archivos de indole his-
térica, los ensayos llevados a cabo en Rio de Janeiro y Bogotd.

La curacién de una enfermedad, pricticamente incurable, se impone,
Con vacunas, sueros u otros medicamentos quimico-biolégicos, exentos de
toxicidad y susceptibles de una aplicacién local, circumlesional, «in situs,
como son los espacios ventriculares y cisternales.

De no encontrar antibidticos «ad hoc», convendria forzar al maximo Ia
preparacidn de sueros homoélogos, de gamma-globulinas especificas.
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Lanzo un reto carifioso, por tanto, a los donadores habituales de san-
gre, a las empresas que preparan sueros y a los centros oficiales o intimos
de profilaxis.
El eslabdn inicial de la cadena, en la lucha anti-rabica que se organi-
- ce, corresponde a los vectores de virus, sea en el campo, sea en las urbes.
En el campo, para extender —de nuevo— el dmbito de la pesquisa y de-
maostracion de la existencia de los agentes morbigenos, tanto geografica como
zoologicamnete. Y en las grandes concentraciones humanas, para prestar la
atencién que se merece al perro, de relance al gato y de higos a brevas
a los mridos.
Las metas ideales requieren la formacién de equipos sanitarios, dinero
y la coordinacién de esfuerzos, salvando hoy y mafiana el error de la accién
personal v aislada.
Programa tipico, después de todo, de cualquier higio-profilaxis de nues-
tros dias, de cualquier lucha sanitaria que vaya en pos de la eficiencia
verdad y que castigue deontoligicamente los movimientos individuales de
vigjo francotirador, por desgracia no abolidos.
Mis colegas de profesién, en la liniea de la fuerte, magnifica y brillante
medicina preventiva, tendrian que asegurar el diagnostico rapido de la in-
feccién, y la profilaxis o la terapéutica mds real y oportuna, al margen de
la ecomplacencia» nefanda del bonachén o del comodén y, al unisono, de la
inquietud de los vulgares y ocultos porvenires sombrfos.
No convendria subestimar, de esta guisa, el etemo y providencial juego
de la indicacién y de la contraindicacién de un tratamiento anti-rdbico, por
de contado de una responsabilidad méis que excepcional.
La manida «indiscriminacién» vacuno-seroterdpica pide, de arriba aba-
jo, un reproche, en la etapa —de vez en vez mis yatrégena— que nos toca
conllevar v en el feudo, desesperante, de una incurabilidad.
Los preparados vacunales, cuando se elaboran, cuando se prefieren en-
tre unos v otros y cuando se dispone técnicamente de los mismos, exigen
liturgia, de acuerdo con los postulados de la temporada que vivimos. Apro-
bemos de raiz la utilizacion de vacunas inactivadas y de nulo poder aler-
gogeno, defendiendo el acto de la prescripcion discutible u opugnable y no
al automatismo —siempre expuesto— de una medida con incognitas.
i Quedan —por mala suerte— basicas cuestiones obscuras, no resueltas,

asi de orden etiolégico como patogénico y terapéutico, que nos obligan a
mantener la investigacién sistematica de lo que es y lo que ha de deparar-
nos clinica y socialmente la torturante encefalitis rdbica.

Neurdlogos, virblogos y epidemiblogos —tanto en la senda de la medi-
cina animal como humana— tienen que proseguir un camino insuficiente-
mente trillado.

De latente y contemporédneo o serio el problema de la rabia, hay que
pasarlo en seguida a asunto resuelto, gravisimo o menos grave, si bien
resuelto.
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Un proceso infeccioso incurable —incurable en el 100 por 100 de las
observaciones— anonada de veras o aflige al mds estoico, en la por lo de-
mas rutilante temporada de los 70.

La excelente oracion académica de Séculi constituye un instrumento so-
berbio, de buena tendencia higiénica, de ponderacién clinica y de neto atis-
bo cientifico, ventajoso y oportuno.

Me espeluzna la imagen de la rabia y de sus fracasos o accidentes vacu-
nales, quizd por lo metamorfoseada y rica de mi prictica hospitalaria vy de
mis indagaciones al respecto.

Séculi me ha convencido al fin y a la postre y espero que os convenza
a todos, consocios, galenos los que mds, y sufrido piiblico ciudadano.

L L] L]

El Miembro cuyo acto formal de ingreso —vuelvo a lo mismo— cele-
bramos aqui reunidos, ha conseguido demostrar su gran idoneidad para tra-
bajar en la alentadora Seccién de Medicina Preventiva, que los Estatutos
vigentes no sefialan de un modo tajante, bien que si nuestro Reglamento

Su experiencia sobre epizootias, endo-epizootias y sus confines, le sits.
—junto a los facultativos por antonomasia— como uno de los vigorosos ba-
luartes de la higiene y de la profilaxis de los morbos v de la salud.

Puesto que su labor anterior en materia de nutricién de los animales
de terapéutica de sus desérdenes patolégicos, justifica todavia mas el valor
y la amplitud de dicha experiencia.

La Veterinaria ha significado permanentemente en esta Academia unc
de los 6ptimos coadyuvantes de la ejecutoria de la Medicina humana.

Con Ramén Turrd en primera linea, sus antecesores y sus descendien-
tes en el sillén que hoy ha de adscribirse por la fuerza inagotable de los
hechos a un veterinario, todos ellos merecieron y merecen nuestro agrade-
cimiento como hombres doctos e individuos de una valia cultural, gloriosa
antafio y de virtud sobrepujada ahora.

Séculi hace honor a una dinastia de preclaros vates.

Bien que el esfuerzo cientifico y sanitario inherente, en la época que
transcurre, a la Veterinaria, reivindica sea el derecho —asi lo entendemos
algunos— de mis de un Socio Numerario.

En los Estatutos de la Real Academia Nacional de Medicina v en el
proyvecto que circula de las de Distrito, queda firmemente sefialado un ma-
ximo y un minimo de puestos reservados a los que ejercitan las Ciencias
fundamentales o anexas de la Medicina,

Que ello sirva para llegar pronto a una inmediata duplicidad en las
poltronas que han de tomar en sus manos los veterinarios.

El auge gradual e inexorable de la Medicina Preventiva y de la Me-
dicina Comparada, pongamos por caso, emplaza a la substancial Veterina-
ria a que desarrolle mis su esfera de influencia, tanto prictica como do-
cente y tedrica.
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Al recibir —en nombre de la Corporacion— a un nueve veterinario,
sucesor de los que antes nos ennoblecieron, hago votos para que su gestién
loe una conducta solidaria del todo pristina.

Y le insto, cual a los demds miembros del elenco que formamos, se
apresten a facilitar la ubicacidn preceptiva de otro u otros veterinarios.

La Medicina de nuestros dias y la del futuro, saldrd —en consecuen-
cia— ganando, dentro de la misién cultural que incumbe a la Academia,
uniéndonos en un mas poderoso equipo.

Porque los equipos cientificos, tan forzosos y tan de moda, lo mismo
a la cabecera del enfermo, que en los mis recénditos laboratorios de tra-
bajo o de investigacién deben instituirse —paralelamente— entre estas pie-
dras venerables, en los majestuosos salones de un albergue que intimida.

Y la Veterinaria, como la Medicina, como la Farmacia, como otras
Ciencias afines, nos traen al retortero la coyuntura y el movimiento de las
llamadas especialidades profesionales.

Que el ingreso soberano de un veterinario de Facultad, de la postrer
ola de universitarios genuinos, marque un hito de rejuvenecimiento y de
actualidad plena en nuestros inmutables y firmes quehaceres culturales, de
asesoramiento a las veces y de doctrina eternamente, principalmente.

Alcanzada a lo intachable esta meta, os ruego, sefior Presidente, a H-
tulo de director querido y eximio de viejos y jévenes, impongdis la Medalla
que nos enorgullece, a uno de los completos valores de una Ciencia remo-
zada, fortalecida y en vias de transformarse en apotedtica, la Veterinaria.

El doctor José Séculi y Brillas la encumbra de un extremo a otro, sin
distingos, ademés de levantar nuestro animo con sus trabajos y sus con-
sejos sabios, de ilustrado.

Muy feliz y oportunamente entrdis aqui. Congratulémonos y no ingenio
una lisonja.

He dicho.

96









