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Borrega emaciada

Definicién

Maedi/Visna es una enfermedad altamente fatal de los ovinos, la cual esta caracterizada por
inicio incidioso de lenta pero progresiva debilidad y disnea. El término Maedi y Visna,
quieren decir disnea y debilitamiento, el cual se usé originalmente en Islandia para
identificar dos enfermedades del ovino, en donde ahora se conoce que son diferentes
manifestaciones de una infeccion de un solo virus. Enfermedades similares, sino idénticas,
son conocidas como zwoegerziekte en Holanda y neumonia progresiva ovina (NPO) en los
Estados Unidos. Australia y Nueva Zelanda son consideradas libres de la infeccion, pero ellos
tienen artritis encefalitis caprina (AEC), una enfermedad de los caprinos, la cual tiene
muchas similitudes con Maedi/Visna.

Distribucion geografica de Maedi/Visna.

Etiologia

Maedi/Visna esta causada por un virus exdgeno no oncogénico de la familia Retroviridae ,
subfamilia Lentivirinae . Los virus de Maedi/Visna, NPO y AEC estan muy relacionados en sus
propiedades bioldgicas quimicas, morfoldgicas y seroldgicas pero muestran diferencias en las
secuencias de acido nucleico por técnicas de hibridizacion. Estos virus no tienen relacion
seroldgica con los retrovirus oncogénicos.

Transmision

El virus es transmitido primariamente a través del calostro al cordero recién nacido, y menos
frecuentemente por contacto por via respiratoria. Existen evidencias que raramente el virus
puede ser transmitido por via trasplacentaria al cordero.

Huéspedes

Los ovinos y caprinos son las Unicas especies susceptibles conocidas. Hay una susceptibilidad
cruzada de ovinos y caprinos a cada virus. Todas las razas de ovinos aparentemente son
susceptibles a la infeccidn, pero s6lo algunas razas muestran signos clinicos de la
enfermedad.
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Signos clinicos

El primer signo visible es una emaciacién progresiva con una duracion de varios meses, a
pesar de un apetito normal (por lo comun en ovinos de 2 afios a mayores). Esto puede ir
acompafiado de dificultad respiratoria que se manifiesta predominantemente durante el
ejercicio. En algunos casos se puede ver una paralisis ascendente. Esto fue un hallazgo
comun en ovinos de Islandia pero rara vez se ha visto en otras razas. Se ha reportado
recientemente en NPO, una laminitis crénica causada por degeneracion articular. Es comun
encontrar las ubres firmes y una caida de la produccidn lactea. El virus es portado por toda
la vida del ovino aunque la mayoria no desarrollen signos clinicos o lesiones.

Ovino con las articulaciones del carpo inflamadas.

Lesiones macroscopicas

La lesién es hiperplasia linfoide, probablemente como resultado de la estimulacion
antigénica cronica. En los pulmones, cerebro, capsula sinovial y glandula mamaria, se ve un
exceso de tejido linfoide. También se encuentran presentes cambios degenerativos en el
cerebro, arteriolas y articulaciones. Los pulmones estan 2 6 3 veces mas pesados que lo
normal y uniformemente agrandados a llenar la cavidad toracica abierta. Estan firmesy con
una coloracion rosa grisaceo. Las lesiones articulares se ven primariamente en la
articulacion del carpo y tarso y consisten en una hiperplasia de la capsula, la sinovia y bursa
y degeneracion del cartilago articular y del hueso. El resultado eventual es anquilosis
fibrosa. Lesiones macroscopicas no se ven en otros tejidos. Un hallazgo comun es
bronconeumonia supurativa en la parte anteroventral del pulmén a menudo con hiperplasia
epitelial y frecuentemente es la causa de la muerte.

Neumonia crénica progresiva.
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Pulmones aumentados de tamafio llenando la cavidad
toracica, pleura con apariencia brillante tipica.

Diagnéstico

El diagnostico esta basado en las lesiones caracteristicas asociadas con los signos clinicos
mencionados y resultados seroldgicos positivos o un aislamiento viral. Como los ovinos
seropositivos son portadores persistentes del virus, el aislamiento del virus o la presencia de
anticuerpos indican infeccion. Las excepciones son cuando corderos jévenes portan
anticuerpos maternales, antes de la seroconversion de ovinos infectados y en algunas ovejas
después de parir, cuando los niveles de anticuerpos séricos estan reducidos por la pérdida en
el calostro. La seroconversion después de la infeccién puede tomar 6 meses o0 mas en
algunos ovinos. Las pruebas de inrnunodifusion en agar gel (AGID) o la de ELISA pueden ser
usadas para pruebas de anticuerpos.

Lesion neumonica linfoproliferativa interticial
caracteristica.

Fibrosis y degeneracion en una articulacion del carpo de un
ovino.
Notese la ausencia de liquido o pus.

Diagnostico diferencial

Clinicamente la enfermedad puede ser similar a la adenomalasia pulmonar ovina, o una
infeccion profunda por Corynebacterium pseudotuberculosis u otra enfermedad cronica
debilitante como "el sindrome de la oveja flaca". Son comunes los casos mezclados de Maedi/
Visna y adenomatosis pulmonar ovina en areas en donde la Gltima existe. Histolégicamente,
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Maedi/Visna puede ser diferenciada de otras enfermedades por la naturaleza linfocitica de la
lesién. La hiperplasia epitelial secundaria que se ve en algunos casos, ha causado confusion
con la adenomatosis pulmonar.

Coleccion de muestras para confirmacion de laboratorio

La sangre para las pruebas de AGID o ELISA deben ser colectadas en tubos limpios usando una
aguja para cada ovino para asi prevenir la contaminacion cruzada. Las muestras de pulmény
cerebro deben ser tomadas y depositadas en formalina al 10% para histopatologia. Para
aislamiento de virus se deben tomar muestras estériles de la capa de células blancas de
sangre, y muestras de pulmoén y plexo coroidal. Deben enviarse en congelacion en hielo seco
al laboratorio.

Confirmacion de laboratorio
La confirmacién esta basada en pruebas seroldgicas positivas y/o por el aislamiento del virus
combinado con la demostracion de las lesiones tipicas microscépicas.

Informacion SANINET

Av. Mariana de JesUs E7-147 y La Pradera
Telefax: (593-2) 227-194

E-mail: michael@iica.satnet.net ; jbolanos@iica.org.ec
Quito, Ecuador
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