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Resumen. En el Casanare se carece de un programa estructurado de vigilancia
epidemiolégica de brucelosis humana, al contrario de lo que sucede en la poblacion
bovina donde se toman medidas de prevencion, vigilancia y control. Por ello es
evidente la subnotificacion y subregistro de casos. El objetivo del presente estudio es
determinar la seroprevalencia de brucelosis en trabajadores de las plantas de
beneficio de los municipios de Tauramena, Villanueva y Paz de Ariporo. Se tomaron
muestras de sangre al total de los trabajadores activos (N=61) de las plantas de
beneficio y se aplico el método indirecto de técnica cualitativa de seroaglutinacion
rosa de bengala y se confirmé con ELISA Competitiva. Se detect6é una prevalencia de
brucelosis humana del 8.2%. Esto puede considerarse como indicador indirecto de
ausencia de enfermedad en el ganado o de una adecuada cobertura de vacunacion
en animales

Palabras clave:. Estudio seroepidemiolégico, Salud Publica, Brucella sp.,

nivel local y a que solo un porcentaje
de los enfermos acuden a los centros
El Departamento del Casanare, oriente de salud o clinicas (Florez, 2003)

de Colombia, ha sido una de las zonas

donde el ICA (Instituto Colombiano La Dbrucelosis humana, es una
Agropecuario) ha realizado estudios infeccion granulomatosa cronica cuyo
para la deteccion de brucelosis bovina agente causal es una Dbacteria

1 Introduccién

con un total de 43 predios declarados intracelular. Brucella es una
libres de la enfermedad. proteobacteria clasicamente

clasificada en seis especies, cuatro de
No sucede lo mismo con la brucelosis las cuales son reconocidas como

humana donde existe subnotificacion = agentes causales de zoonosis humana:
y subregistro de casos, debido entre B. melitensis, B. abortus, B. suis, K. La

otras causas, a las formas enfermedad, insidiosa y multiforme,
inespecificas en las que se presenta la necesita tratamiento antibiotico. En
enfermedad, diagnésticos imprecisos, los paises desarrollados se han

problemas en la captacion de casos a desarrollado programas exitosos en la
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erradicacion de la enfermedad y se la
considera como una enfermedad
importada (Pappas, 2005).

En Colombia segun la literatura se ha
realizado estudios esporadicos sobre
brucelosis humana. En 2003 se
notificaron en el pais 238 casos. En un
estudio realizado en el departamento
de Caldas, se encontr6 una
prevalencia de brucelosis de 16.3% en
los trabajadores de los mataderos
(Gonzales, 1980). En Casanare se
realiz6 un estudio de incidencia de
brucelosis en los vacunadores que
participaron en las campanas de
vacunacion contra la brucelosis
bovina, encontrando una tasa de 14%
(Parrado, 2004).

En el Casanare no existe hasta el
momento un programa estructurado
de vigilancia epidemiologica de
brucelosis humana, al contrario de lo
que sucede en la poblacién bovina
donde se toman medidas de
prevencion, vigilancia y control. Se ha
observado que la vigilancia
epidemiolégica en brucelosis bovina
tiene efectos positivos en el control de
la diseminacion de la brucelosis en
humanos (Ancha, 2001)

El objetivo del presente estudio es
determinar la seroprevalencia de
brucelosis en trabajadores de las
plantas de beneficio de los municipios
de Tauramena, Villanueva y Paz de
Ariporo ya que son ellos los mas
expuestos debido a que alli llegan los
animales que se han identificado como
positivos a brucelosis bovina, ademas
de que actualmente son las Unicas
plantas de beneficio autorizadas por el
INVIMA de los diecinueve municipios
en el Departamento de Casanare.
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2 Materiales y Métodos

Se tomaron muestras de sangre al
total de los trabajadores activos (N=61)
de las plantas de beneficio de los
municipios de Tauramena, Villanueva
y Paz de Ariporo certificados por los
técnicos de saneamiento municipales
y los coordinadores de las plantas;
siguiendo las normas de bioseguridad,
estandarizacion y conservacion de las
muestras de acuerdo a la guia para
laboratorio clinico de la OPS. Se
enviaron al laboratorio del ICA
seccional Casanare autorizado para la
realizacion de la prueba.

Se wutiliz6 el método indirecto de
técnica cualitativa de seroaglutinacion
rosa de bengala (Sensibilidad del 95%
y especificidad del 54%). La positividad
de la prueba tendria un test
confirmatorio con ELISA Competitiva
(Sensibilidad del 99 % y especificidad

del 98 9%). Los reactivos fueron
facilitados por la Alcaldia del
municipio de Tauramena en el

convenio de cooperacion 148 entre el
municipio y el ICA.

En el momento de la toma de la
muestra se diligenciéo un formato para
cada trabajador quien suministraba
los datos  personales (nombre
completo, documento de identidad,
edad), antigiedad en el oficio y si

estaba afiliado a wuna empresa
prestadora de la salud y/o
administradora de riesgos
profesionales.

3 Resultados y Discusion

De las muestras enviadas al

laboratorio del ICA seccional Casanare
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analizadas por la prueba Rosa de
Bengala para la deteccion de
anticuerpos en suero contra Brucella
abortus, se obtuvo un porcentaje de
negatividad en el 91.8% de los
trabajadores indicando esta prueba
una seroprevalencia de brucelosis de
8/100. De las muestras positivas a la
prueba rosa de bengala 1 pertenecia al
municipio de Tauramena, 1 al
municipio de Villanueva y 3 al
municipio de Paz de Ariporo. Las
muestras positivas a Rosa de Bengala
fueron analizadas por la prueba Elisa
competitiva la cual arrojé un resultado
negativo en el 100% de las pruebas.

La mediana de la edad fue de 28 anos;
predominaron los trabajadores de sexo
masculino (72,13 %). Una mediana de
antigiedad en el oficio de 13.5 meses
siendo la mayor antigiiedad 240 meses
y el de menor antigtiedad de 7 dias.

El 4,91% no pertenecia al Sistema
Nacional de Seguridad Social en Salud
colombiano (SNSSS); teniendo en
cuenta que la clasificacion de
vinculados no hace parte del sistema,
solo el 62,29% esta afiliado a una
Administradora de Riesgos
Profesionales (ARP).

La poblacion trabajadora de las
plantas de beneficio no han recibido
capacitacion = sobre normas de
bioseguridad ni enfermedades
zoonoticas como la brucelosis. Solo el
personal de las plantas de beneficio de
Tauramena y Villanueva utiliza
elementos de proteccion como botas,
guantes, tapabocas, delantales y
casco. Mientras que los trabajadores
de la planta del municipio de Paz de
Ariporo no utiliza ninguna medida de
proteccion.

Este estudio no arroj6 ninguna
prevalencia de brucelosis entre los
trabajadores de las plantas de

beneficio autorizadas en Casanare.
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Este hallazgo no concuerda con otros
estudios de regiones similares de
Colombia y Latinoameérica, donde la
prevalencia de brucelosis bovina se ha
correlacionado con la prevalencia de
brucelosis humana en trabajadores
con contactos directos con bovinos o
sus productos. En Caldas, area central
de Colombia, en trabajadores de
mataderos la prevalencia fue muy alta
16,3% (Pappas, 2005). En Osorno,
provincia del sur de Chile, Ila
prevalencia entre trabajadores
expuestos fue del 9.8% (Wall, 2000).
En Chiapas, Meéxico, entre
destazadores se encontr6 una
prevalencia del 15% (Rodriguez, 2004).

Esto puede considerarse como
indicador indirecto de ausencia de
enfermedad en el ganado o de una
adecuada cobertura de vacunacion en
animales; sin embargo, deben
evaluarse otros municipios donde se
realizan matanzas no autorizadas o
clandestinas sin ninguna vigilancia ni
control y continuar la busqueda de
casos para obtener un estimativo
departamental de brucelosis en la
poblacion trabajadora de mataderos
del departamento.

Cabe resaltar que no se dispone de
datos sobre la prevalencia de
brucelosis humana en la poblacion
general; por ello este factor, junto con
la dificultad para confirmar los casos
detectados mediante cultivos, genera
limitaciones al estudio.

La efectividad de las pruebas
serolégicas  indirectas para el
diagnéstico de la enfermedad en el
ganado sirvi6 de base para su
adaptacion en el diagnéstico de la
infeccion en humanos.

Las condiciones higiénicas de las
plantas de Dbeneficio son muy
desfavorables para el trabajo de los
matarifes, por lo cual se considera
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importante que las autoridades de
salud exijan el cumplimiento de las
condiciones minimas de higiene y

vigilen que se garantice a los
trabajadores el  suministro de
elementos de proteccion personal
adecuados.

Asimismo, es importante sensibilizar y
capacitar al personal que labora en los
mataderos, y actualizar y brindar
asesoria a los profesionales de la
salud. Los hallazgos  descritos
plantean la necesidad de desarrollar y
ejecutar programas de vigilancia
epidemiolbgica para riesgo biologico en
mataderos. Ademas, se deben plantear
estrategias para permitir la
vinculacion al sistema general de
seguridad social en salud a los
trabajadores de mataderos, ya que
algunos, no cuentan con seguridad
social. Asimismo, se debe vigilar el
cumplimiento de acciones preventivas
de tipo colectivo, como el adecuado
tratamiento de los derivados lacteos
(pasteurizacion) y la correcta
disposicion de residuos de animales
infectados.

Es deseable por otra parte una mayor
tecnificacion de las plantas de
beneficio, como también la
supervision, seguimiento y control de
los mismos por profesionales.

4 Conclusiones y Recomendaciones

Si bien es un hallazgo positivo el hecho

de no encontrar prevalencia de
brucelosis humana en los
trabajadores de las plantas de
beneficio de los municipios

autorizados en el departamento de
Casanare, existen varios frentes de
trabajo en salud ocupacional,
tecnificacion de mataderos y vigilancia
epidemiolégica que deben reforzarse o
crearse para evitar esta zoonosis.
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