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RESUMEN. enrofloxacina, 76 (95.0%) a ampicilina, 76 (95.0%)
Introduccion. EIl objetivo fue evaluar la afosfomicina, 74 (92.5%) a sulfacloropiridazina +
sensibilidadin vitro de A pleuropneumoniag P trimetoprim y 72 (90.0%) a penicilina (natural).
multocidatipo “A” ante diferentes antimicrobianosSe observd 72 (90.0%) cepas resistentes a
Materiales y métodos.Utilizando el método de estreptomicinay 48 (60.0%) a lincomicina.

Kirby y Bauer, se evalud la sensibilidadiscusion.Las diferencias en la sensibilidad en las
antimicrobiana de 153 cepas de&\ cepas dé pleuropneumoniag P multocidaipo
pleuropneumoniag 80 deP multocidaipo “A”.  “A” podria relacionarse con la utilizacién
Las zonas de inhibicion fueron leidas para cadadiscriminada de los antimicrobianos en la
antimicrobiano con un calibrador y se obtuvo groduccion animal, lo cual ha inducido el desarrollo
diametro del halo para determinar si fue sensibldée cepas mas resistentes por un efecto
resistente o intermedio. predominantemente selectivo.

Resultados Ciento cincuenta y dos (99.3%) cepadRev Biomed 2001; 12:172-179)

fueron sensibles a lincomicina + espectinomicina,

151 (98.7%) a enrofloxacina, 149 (97.4%lalabras claveActinobacillus pleuropneumoniae
sulfacloropiridazina + trimetoprim, 148 (96.7%)Pasteurella multocidaantimicrobiano, sensibilidad,
fosfomicina, 144 (94.1%enicilinay 140 (91.5%) resistencidoacteriana.

ceftiofur sodico. Asi mismo, se observaron 152

(99.3%) cepas resistentes a lincomicina, 139

(90.8%) estreptomicina, 130 (85.0%) tetraciclin@UMMARY.

y 76 (49.7%) ampicilina. De las 80 cepas e In vitro susceptibility of Actinobacillus
multocida, 78 (97.5%) cepas fueron sensiblespteuropneumoniae andPasteurella multocida
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type "A" strains to different antimicrobial INTRODUCCION.
agents. El sindrome respiratorio porcino es uno de
Introduction. The objective of the present studytos principales problemas infecciosos que afectan
was to evaluate then vitro susceptibility of A la eficiencia productiva en granjas porcinas de todo
pleuropneumonia@nd P multocidatype “A” el mundo. Los agentes etiologicos involucrados son
strains to different antimicrobial agents. Actinobacillus pleuropneumoniae, Pasteurella
Materials and Methods.The Kirby-Bauer method multocida, Mycoplasma hyopneumoniae,
was used for the antimicrobial susceptibility testinBordetella bronchiseptica, Estreptococcus
of 153 A pleuropneumoniaatrains and 80P pyogenes, Estreptococcus suiaemophilus
multocida type “A” strains. The diameter of thgarasuis los virus de influenza porcina, fiebre
zones of inhibition was measured for eacporcina clasicay Aujeszky entre otros (1, 2). Estos
antimicrobial agent using a calliper and the straimgentes tienen un efecto detrimental sobre la
were reported as susceptible, resistant ganancia de peso, conversion alimenticia (3,4,5),
intermediate. incremento en la mortalidad (3) y pérdidas
Results. One hundred and fifty two (99.3% econdmicas (6) durante las etapas de crecimiento
pleuropneumoniaestrains were susceptible toy finalizacion.
lincomycin + spectinomycin, 151 (98.7%) to Actinobacillus pleuropneumoni&s una de
enrofloxacin, 149 (97.4%) to sulphacloropiridoxinas bacterias importantes de las enfermedades del
+ trimethoprim, 148 (96.7%) to fosfomycin, 144racto respiratorio de los cerdos. Su importancia
(94.1%) to penicillin and 140 (91.5%) to sodialeriva de que produce neumonia que puede resultar
cephtiofur. Also 152 (99.5%) strains were resistaeh muerte o ser una enfermedad cronica lo cual
to lincomycin, 139 (90.8%) to estreptomycin, 13@roduce un incremento en los costos de medicacion
(85.0%) to tetracycline and 76 (49.7%) ty vacunacion (7).Pasteurella multocida
ampicillin. In the case d&® multocidatype “A”, 78 probablemente es el agente secundario mas
(97.5%) strains were susceotibles to enrofloxacifiecuente que invade y causa dafios en los pulmones
76 (95.0%) to ampicillin, 76 (95.0%) to(8).
fosfomycin, 74 (92.5%) to sulphacloropiridoxin + Schultz (9) en un estudio realizado en los
trimethoprim, and 72 (90.0%) to penicillin. AlsoEstados Unidos de Norteamérica, encontré que por
72 (90%) strains were resistant to estreptomyatiada 1% de lesion pleuroneumonica en el cerdo,
and 48 (60.0%) strains were resistant teeincrementa el periodo de engorda hasta alcanzar
lincomycin. 90 Kg de peso en 1.2 dias. En México entre el 30
Discusion. The differences between they 60% de los cerdos que llegan al rastro, presentan
susceptibility of A pleuropneumonia@and P lesiones neumonica (10). Lopez y col. (11) de un
multocida strains could be related to thdotal de 781 muestras de hisopos nasales,
indiscriminate use of the antimicrobial agents inbtuvieron 22 (2.8%) aislamientos®enultocida
animal production with the induction of thetipo “A”. Jiménez y col. (12) de la siembra de 150
development of more resistant strains caused bynaiestras de pulmones con lesiones neumonicas,
predominantly selective effect. obtuvieron 87 (58.0%) aislameintosRienultocida
(Rev Biomed 2001; 12:172-179) tipo “A”.

En el estado de Yucatan Williams y col. (13),
Key words: Actinobacillus pleuropneumoniae reportaron prevalencias de lesiones pulmonares del
Pasteurella multocidaantimicrobial agents, 90%. Williams y col. (14), de 250 muestras de
susceptibility, bacterian resistance. pulmones que sembraron para aislamiento

bacteriano, en 129 (51.6%) se aisld
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pleuropneumoniaeAdemas en 16 (12.4%)Preparacion del inéculo.

muestrag\ pleuropneumoniaestuvo acompafado 1) Utilizando una asa bacteriolégica
de otras bacterias (15 (93.8%) d@multociday esterilizada, se transfirieron 5 colonias aisladas de
1 (6.2%) com pyogenes un cultivo joven de la bacteria a probar a 5 ml del

Dentro de las estrategias que se utilizan pargedio de cultivo de Mueller Hinton caldo (Bioxon)
prevenir y/o controlar la presencia d& con dializado de levadura al 5% vy
pleuropneumoniag P multocida se encuentra la polienriqguecimiento liofilizado al 1% de la formula
utilizacién de antimicrobianos. Una gran variedaguimica comercial (Bioxon de México S.A. de
de antimicrobianos son utilizados como penicilin&;.V.)
tetraciclina, estreptomicina, sulfacloropiridacina + 2) Se incub6 de 2 a 3 horas a 37C a bafio
trimetropim, lincomicina entre otros (15). Maria en agitacion hasta lograr que la muestra

Debido a queA pleuropneumoniag P problema tenga la misma turbidez al estandar de
multocida juegan un papel importante dentro drilfato de bario (tubo estandar de Mc farland 0.5).
las enfermedades respiratorias de los cerdos y caulzculacion en placas.
dia se utilizan mas antimicrobianos de forma  1.- Se sumergi6 el hisopo estéril en el tubo
indiscriminada e inadecuada, como herramientan la muestra problema, se extendi6 en forma
para el combate del complejo respiratorio, emiforme sobre la placa de agar de Mueller
necesario conocer la sensibilidad dé& Hinton (Bioxon) con dializado de levadura al 5%
pleuropneumoniag P multocidaa los agentes y polienriquecimiento al 1% como medio para
antimicrobianos, con el objeto de hacer un uso m@sieba de sensibilidad, se dejo secar la placa de 15
racional de los antibiéticos dentro de las estrategiasnutos a temperatura ambiente y usando una pinza
de prevencion y control de estos agentes. & colocaron los discos sobre el medio haciendo
objetivo del presente trabajo fue evaluar lpresién firme, pero suave en cada disco.
sensibilidadin vitro de A pleuropneumoniag P 2. -Se dej6 las placas invertidas por unos
multocidatipo “A” ante diferentes antimicrobianosminutos y se procedio a incubarlos bajo condiciones

atmosféricas de aerobiosis en una estufa
bacteriologica a 37C durante 18-24 horas.
MATERIALES Y METODOS. Lectura de resultados.
Lugar de estudio. Después de 18-24 horas de incubacion, las

El estudio se realizé en el Laboratorio deonas de inhibicién fueron leidas para cada
Bacteriologia de la Facultad de Medicinantimicrobiano con un calibrador vernier y se
Veterinaria y Zootecnia de la Universidaabtuvo el diametro del halo para determinar si es
Autonoma de Yucatan en Mérida, Yucatarsensible, resistente o intermedio. En el cuadro 1 se
México. observa los antimicrobianos utilizados en la prueba,
Cepas bacterianas. las concentraciones de los mismos, asi como sus

Se estudiaron 153 cepas d@& medidas parasu interpretacion segun el tamaiio del
pleuropneumoniag 80 deP multocidaipo “A”  halo.
aisladas de pulmones neumodnicos de cerdasalisis de datos.
sacrificados en el rastro municipal de Mérida  Se elaboro una base de datos en el programa
Yucatan. de computo Epi-Info 6.2 (17), donde se capturdy
Prueba de sensibilidad antimicrobiana. se analiz6 la informacion. Se obtuvieron

Se utilizo el Método de Kirby y Bauerfrecuencias absolutas y relativas de la sensibilidad
(Modificado de Gilbride y Rosendal, (16)) el cuatle A pleuropneumoniag P multocidatipo “A”
se describe a continuacion: ante diferentes antimicrobianos.
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Cuadro 1
Concentracion y zonas de inhibicion de los
antimicrobianos utilizados en la prueba de sensibilidad
in vitro en cepas deéA pleuropeumoniagy P multocida
tipo “A”.

Diametro interpretativo (milimetros)

RESULTADOS.

De las 153 cepas d& pleuropneumonige
se observd que un 100% fueron sensibles a
norfloxacina (Cuadro 2). Ciento cincuenta y dos
(99.3%) cepas fueron sensibles a lincomicina +
espectinomicina, 151 (98.7%) a enrofloxacina, 149
(97.4%) a sulfacloropiridazina + trimetoprim, 148

Antimicro- Concen- Resis- Inter- 0 . e
bianos tracion tente medio Sensible (96.7%) a fOSfomlcma’ 144,(9_4-1%)0?”'9"'”33/
140 (91.5%) a ceftiofur sodico. Asi mismo, se
*Tetraciclina 30 pg 14 15-18 19 observaron 152 (99.3%) cepas resistentes a
*Penicilina wour 11 12-13 14 lincomicina, 139 (90.8%) a estreptomicina, 130
"Ampicilina -~ 10 g 11 12-13 = 14 (85.0%) a tetraciclina y 76 (49.7%) cepas a
T Neomicina 50 ug 10 11-13 14 ampicilina
T Estreptomicina 10 pg 11 12-14 15 P )
t Lincomicina 2 ug 9 10-14 15
T Ceftiofur soédico 10 g 17 18-20 21 )
t Lincomicina + DISCUSION.
ESFpe‘;t'”‘?m'C'”aggl 100ug 710 élllf 1142 Un 100% de las cepasAi@leuropneumoniae
osfomicina Hg - : .
t Norfloxacina  10yig 7 811 12 fueron s_enS|bIes a norfloxacina. En gengral, las
f Enrofloxacina 10pg 7 8-11 12 fluoroquinolonas muestran alta actividad vitro
1 Sulfacloro- hacia A pleuropneumoniaé_.a resistencia a las
piridazina + fluoroquinolonas es notablemente baja con una
Trimetoprim  23.75/1.25 ug 7 8-11 12 frecuencia mucho menor de®i®10Y, la resistencia
(Laboratorios: *Becton 1999, 1 Upjhon (1999), mediada por plasmidos no ha sido Compmbada_ly
f Avimex, 1999). es muy probable que pudiera llegar a ocurrir
Cuadro 2
Sensibilidad antimicrobiana de 153 cepas dA pleuropneumoniaea diferentes antimicrobianos.
Antimicrobianos N°. de cepas R de cepas N°. de cepas
Sensibles (%) Intermedias (%) Resistentes (%)
Norfloxacina 153 100.0 0 0 0 0
Lincomicina+
Espectinomicina 152 99.3 1 0.7 0 0
Enrofloxacina 151 98.7 2 1.3 0 0
Sulfacloropiridazina+
Trimetoprim 149 97.4 2 1.3 2 1.3
Fosfomicina 148 96.7 3 2.0 2 1.3
Penicilina 144 94.1 0 0 9 5.9
Ceftiofur Sadico 140 91.5 13 8.5 0 0
Neomicina 135 88.2 16 10.5 2 1.3
Ampicilina 77 50.3 0 0 76 49.7
Tetraciclina 13 8.5 10 6.5 130 85.0
Estreptomicina 8 5.2 6 3.9 139 90.8
Lincomicina 1 0.7 0 0 152 99.3

De las 80 cepas d@ multocida 78 (97.5%) fueron sensibles a enrofloxacina, 76 (95.0%) a ampicilina, 76 (95.0%) a
osfomicina, 74 (92.5%) a sulfacloropiridazina + trimetoprim y 72 (90.0%) a penicilina. Se observo 72 (90.0%) cepas
resistentes a estreptomicina y 48 (60.0%) a lincomicina.
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Cuadro 3

Sensibilidad antimicrobiana de 80 cepas deé multocidatipo “A” a diferentes antimicrobianos.

Antimicrobianos N°. de cepas N°. de cepas N°. de cepas
Sensibles (%) Intermedias (%) Resistentes (%)

Enrofloxacina 78 97.5 2 25 0 0
Ampicilina 76 95.0 0 0 4 5.0
Fosfomicina 76 95.0 2 25 2 25
Sulfacloropiridazina+
trimetoprim 74 92.5 4 5.0 2 2.5
Penicilina 72 90.0 2 25 6 7.5
Lincomicina+
Espectinomicina 71 88.8 7 8.8 2 2.4
Norfloxacina 71 88.8 9 11.2 0 0
Neomicina 60 75.0 17 21.3 3 3.7
Ceftiofur Sddico 55 68.8 12 15.0 13 16.2
Tetraciclina 38 47.5 23 28.8 19 23.7
Lincomicina 28 35.0 4 5.0 48 60.0
Estreptomicina 4 5.0 4 5.0 72 90.0

(18,19). La norfloxacina actua directamente sobexposiciéon del farmaco, tipo de microorganismo,
el acido desoxirribonucleico y se cree que matanipo de antimicrobial y estado inmune del
las bacterias por un efecto combinado de inhibicitlspedador (22).
metabolica mas la destruccion del material nuclear  Las diferencias en la sensibilidad en cepas
(15). de A pleuropneumonia@odria relacionarse con
Se encontré un patron predominante da utilizacion indiscriminada de los antimicrobianos
sensibilidad en cepas Agleuropneumoniaeacia en la producciéon animal, lo cual ha inducido el
lincomicina + espectinomicina 99.3&#)rofloxacina desarrollo de cepas mas resistentes por un efecto
98.7%, sulfacloropiridazina + trimetoprim 97.4%predominantemente selectivo (23). En adicion, se
fosfomicina 96.7%, penicilina 94.1%oceftiofur incrementa la prevalencia de factores de resistencia,

sodico 91.5%. gue pueden jugar un rol importante en la
En contraste, el patron de sensibilidad difierdiseminacion de resistencia (24).
con lo encontrado por Galvan y cqR0) y Asi mismo, el uso inadecuado de los

Marquez y col. (21) los cuales reportaron en cepastimicrobianos en la terapéutica antimicrobiana
de A. pleuropneumoniaeensibilidades haciatiende a crear cepas mas resistentes. Mientras con
lincomicina + espectinomicina 55.0% mayor frecuencia se administren antimicrobianos
enrofloxacina 68.0%, sulfacloropiridazina +especialmente cuando no son especificos para
trimetoprim 70.0%, fosfomicina 83.0%, penicilinaalgunos patdgenos particulares, mas frecuente sera
57.0% y ceftiofur sédico 78.0%. la aparicion de cepas resistentes (15,25).

El uso de antimicrobianos puede permitir la Otro factor que se relaciona con la variacion
seleccion de formas de resistencia bacteriana. Estola sensibilidad hacia los antimicrobianos es la
puede ocurrir cuando los antimicrobianos sativersa sensibilidad de una misma especie
utilizados para tratamientos, profilaxis y/dacteriana, asi como el trabajar con cepas
promotores del crecimiento. Entre los factores queultirresistentes haciendo que los antibiéticos no
pueden influenciar el desarrollo de resistencia est@an efectivos (21).
la concentracion del farmaco, el tiempo de  Por otra parte, Gilbride y Rosendal (16),
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encontraron en 51 cepas Agleuropneumoniae Marquez y col, (21) reportaron que el patron
sensibilidades del 100% a lincomicina y 94.0%e sensibilidad de 127 cepas Eenultocidatipo
hacia ampicilina y tetraciclina. “A” para enrofloxacina, ampicilina y fosfomicina
En contraste, en el presente trabajo $ee del 100.0%, para sulfacloropiridazina +
encontrd cepas depleuropneumoniaeesistentes trimetoprim, 88.0% y lincomicina + espectinomicina
a lincomicina 152 (99.3%), estreptomicina 1387.0%. Galvaret al (20) reportaron que de 117
(90.8%), tetraciclina 130 (85.0%) y ampicilina 7@epas deP multocida tipo “A”, el 85.0% fue
(49.7%). sensible a sulfacloropiridazina + trimetoprim,
La resistencia a estos antimicrobianos ef8.0% a enrofloxacina, 51.0% a penicilina'y 49.0%
cepas deA pleuropneumoniaese encuentra ampicilina.
relacionada con la presencia de plasmidos (24,26). La sensibilidad de las bacterias ante los
La resistencia a la lincomicina, se produce por éantimicrobianos puede variar debido a la formacion
metiltransferasa que por metilacién a niveale resistencia por mutacion o por transferencia de
ribosoma, hace perder el sitio especifico de tasistencia extracromosomal (24).
proteina que normalmente ataca el antimicrobiano  Por otro lado, el patrén de resistencia de las
(27). cepas deP multocidatipo “A” hacia los
Con relacion a la estreptomicina, en lantimicrobianos probados en el presente trabajo fue
resistencia se produce adeniltransferasa q8@.0% a estreptomicinay 60.0% a lincomicina.
ocasiona adenilacion del antibiético en presencia  Coté y col. (29) y Raemdonck y c¢l9),
de ATP, también se produce fosforilasa que inactiemcontraron cepas de. multocidatipo “A”
al antibiotico por fosforilizacion (27). resistentes a estreptomicina y lincomicina. La
Se menciona una resistencia debida a wesistencia a la estreptomicina se relaciond con
defecto en la permeabilidad en las membranttores de resistencia presente en los plasmidos.
célulares, quizas a la falta de un transporte acti8m embargo, cualquiera que sea el mecanismo
del aminoglucésido hacia el interior de la célul@mpleado por las bacterias para la transmision de
de modo que el antimicrobiano no puede llegarlal resistencia, asi como los factores que la
ribosoma (24,28). condicionan, es un hecho que el empleo
En el caso de la ampicilina se produce pandiscriminado de los antimicrobianos en medicina
betalactamasas, las betalactamasas abren el amditerinaria, puede causar una presion de seleccion,
beta-lactamico de los antimicrobianos inhibiendgue podria ocasionar una disminucion de cepas
su actividad antimicrobiana (24,28). sensibles, lo cual podria favorecer una mayor
La resistencia a la tetraciclina resulta pgsroliferacion de cepas resistentes (27,28).
cambios en la permeabilidad de la cubierta de la Se puede concluir que del total de
célula microbiana, asi que el antimicrobiano no estimicrobianos probados contra las cepa#\de
transportado activamente al interior de la célulagpeuropneumoniaeel 58.3% (norfloxacina,
si se transporta al interior de la bacteria, sale llecomicina + espectinomicina, enrofloxacina,
ésta tan rapidamente que no se mantienen tadfacloropiridazina + trimetoprim, fosfomicina,
concentraciones inhibidoras (24,28). penicilina y ceftiofur sddico) presentaron una
Con respecto & multocidatipo “A”, se sensibilidad arriba del 90.Q%si mismo, el 33.3%
encontré que la sensibilidad de las cepas haimcomicina, estreptomicina, tetraciclina y
enrofloxacina fue 97.5%, ampicilina 95.0%ampicilina) de los antimicrobianos probados
fosfomicina 95.0%, sulfacloropiridazina +presentaron una resistencia arriba del 49.0%.
trimetoprim 92.5%, penicilina 72 90.0% y Del total de antimicrobianos probados contra
lincomicina + espectinomicina 88.8%. las cepas de multocidael 41.7% (enrofloxacina,
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ampicilina, fosfomicina, sulfacloropiridazina +9.- Schultz RAHaemophilus pleuropneumoniaéswine:

trimetroprim y penicilina) presentaron un@revalence, treatment. Control y prevention. En:

sensibilidad igual o mayor al 90.0%. El 16 70}6aemophllus pleuropneumonieaempendium. lowa, State,

o : At "" "USA 1985. p. 34-8.

(estreptomicina y lincomicina) de los

antimicrobianos probados presentaron una.- Pijoan C. Serology and immunologyt@emophilus

resistencia igual o mayor al 60.0%. pleuropneumoniaeHaemophilus pleuropneumoniae
Es necesario considerar la posible rotacig@mpendium. Owa State, USA; 1985. p. 23-7.
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