Rev. Salud Anim. Vol. 30 No. 2 (2008): 69-77

Articulo resefia

ALGUNAS PAUTAS PARA ESTABLECER UNA ESTRATEGIA DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LA INFLUENZA AVIAR

P. Alfonso Zamora, Maria Irian Percedo, Ma. Antonia Abeledo y Julia Noda

Centro de Capacitacion para la Reduccion de Desastres Sanitarios en Animales y Plantas (CEDESAP),
Centro Nacional de Sanidad Agropecuaria (CENSA), Apdo. 10, San José delas Lajas, CP 32700,
La Habana, Cuba. Correo electrénico: alfonso@censa.edu.cu

RESUMEN: La explosivay cas simultanea aparicion de la influenza aviar (1A) en maltiples paises, ha
sido interpretada por organismos sanitarios internacionales como evidencia de la debilidad de los
sistemas de vigilancia y alerta temprana para advertir el peligro de introduccion y difusion de la
enfermedad. Los paises y regiones pueden adoptar estrategias para la vigilancia de la A mas o menos
complg as, en dependencia de los sistemas de vigilancia epidemiol 6gica preestablecidos, las car acteristicas
de la industria avicola, los factores de riesgo identificados, y los recursos disponibles, entre otras
consideraciones; pero es indiscutible la necesdad de fortalecer tanto la vigilancia pasiva como activa.
El nuevo perfil de la IA ha aumentado la disponibilidad de las técnicas y medios para la vigilancia,
cuya seleccion para establecer un algoritmo de diagndstico efectivo tiene ciertas complgidades. EI mango
de la prevencion, y eventual control, de situaciones de desastres sanitarios por enfermedades
transfronterizascomo lal A, colocan alos servicios veterinarios en la necesidad de organizar la estrategia
para la vigilancia epidemiolégica con e propdsito de aumentar las capacidades de alerta y respuesta
rapida, incluso desde € nivel técnico-administrativo local. En este articulo se resefian algunas pautas
para establecer la estrategia de vigilancia dela lA.
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SOME GUIDELINES FOR ORGANIZING AN AVIAN INFLUENZA EPIDEMIOLOGICAL
SURVEILLANCE STRATEGY

ABSTRACT: The explosive and almost simultaneous appearance of Avian Influenza (Al) in multiple
countries worldwide has been interpreted as evidence of weakness of the surveillance and early war ning
systems for noticing Al introduction and spread hazards. Countries or regions can adopt more or less
intensive surveillance systems depending on the surveillance systems pre-established, poultry industry
characteristics, risk factors assessed and resour ces available. However, it is unquestionable the need of
enhancing either passive or active surveillance. The new Al profile has increased the availability of
techniques and means for surveillance whose selection has certain complexities for establishing an
effective diagnostic algorithm. The prevention management and control of eventual sanitary disasters
demand from the Veterinary Servicesto have an epidemiological surveillance strategy in order to increase
the capacities of alert and early responses at local level. In this paper, some guidelines for organizing
an Avian Influenza Epidemiological Surveillance System are pointed out.
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INTRODUCCION ral de las enfermedades, a través del seguimiento de
_ S los factores que las determinan y que estan relacio-
Los sistemas de vigilancia epidemiologica se de-  nados tanto con la poblacién susceptible, como con

sarrollan con el objetivo de conocer la evolucion natu- los agentes causales y el ambiente, con el objetivo de
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realizar las acciones de prevencion y control mas
apropiadas. Un sistema de vigilancia consistente es
la clave para la alerta rapida de cambios en el esta-
do de salud de cualquier poblacion animal (26). Se
considera que la explosiva y casi simultanea apari-
cién en diversos paises asiaticos de la influenza aviar
(IA), causada por el subtipo H5N1, evidencia la de-
bilidad de los sistemas de vigilancia y alerta tempra-
na para advertir el peligro de introduccion y difusion
de la enfermedad (16).

Con el proposito de prevenir la IA, los paises o
regiones pueden adoptar un sistema de vigilancia mas
0 menos intensivo en dependencia de consideracio-
nes epidemioldgicas, las caracteristicas de la indus-
tria avicola y los recursos disponibles (5), pero resul-
ta esencial fortalecer los mecanismos que garantizan
la vigilancia pasiva en todos los eslabones de la pro-
duccién avicola. De ello depende la deteccion precoz
de cambios desfavorables en los patrones normales
de salud y su expresién productiva, que faciliten pre-
sumir oportunamente la presencia de la enfermedad.
La vigilancia se organiza con el objetivo de obtener
informacidn para la accion, tanto preventiva como de
control y por ello la planificacion de las técnicas a
emplear, la poblacion a investigar, los momentos para
realizar las investigaciones y las estrategias de
muestreo, requieren no solo de un andlisis de
factibilidad econdmica, sino también de las conside-
raciones respecto a la interpretacion de los resulta-
dos en los probables escenarios.

Por otra parte, el nuevo perfil de la 1A ha estimula-
do considerablemente el desarrollo de técnicas y
medios para su diagnostico, pero la seleccion de un
algoritmo efectivo, tanto para la vigilancia como para
la confirmacion ante una sospecha, tiene ciertas com-
plejidades y debe propiciar el aumento de la capaci-
dad de alerta y respuesta rapida desde el nivel local
de actuacion de los servicios veterinarios como re-
quisito para prevenir o enfrentar este tipo de desas-
tre. En este articulo se resefian algunas pautas para
organizar una estrategia dirigida a fortalecer la vigi-
lancia epidemioldgica de la |A.

Técnicas disponibles

La Organizacion Mundial de la Sanidad Animal
(OIE) reconoce algoritmos de vigilancia de la IA (20,
21) que incluyen la deteccién del virus causal, sus
antigenos o el &cido nucleico, asi como los anticuerpos
promovidos por la infeccion de las aves. Entre las téc-
nicas virolégicas se incluyen, el aislamiento viral, como
método de referencia; la reaccion en cadena de la
polimerasa acoplada a reverso transcripcion (RT-PCR)
y su variante en tiempo real, ambas para detectar frag-
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mentos relevantes del acido nucleico, y la
inmunohistoquimica y las tiras reactivas para revelar
antigenos virales. Por otra parte, entre las técnicas
serologicas se pueden elegir las que detectan
anticuerpos (Ac) especificos de grupo, como el
inmunoensayo con enzimas acopladas (ELISA) y la
inmunodifusién en gel de agar (AGD) o las que reve-
lan Ac subtipo especificos, como la inhibicién de la
hemoaglutinacion (IHA).

Los nuevos requisitos de la OIE para la notifica-
cién de la IA (21), implican la necesidad de elegir téc-
nicas serologicas que revelen no solo los Ac especifi-
cos de grupo, en este caso tipo A, sino también las
que permitan establecer si la reaccion obedece a los
subtipos H5 o H7, pues de las 16 hemoaglutininas
(H) conocidas, esas son hasta ahora las causantes
de la IA notificable y, en consecuencia, las que de-
mandan mayor celeridad para el inicio de acciones
intensivas para confirmar la infeccion, declarar la en-
fermedad y limitar su difusion. La IHA como técnica
gue detecta Ac tipo especificos requiere de cierta la-
boriosidad, al no ser automatizada como el ELISA,
sin embargo tiene una sensibilidad adecuada y posi-
bilita procesar numerosas muestras en una jornada
de trabajo.

Por lo general las técnicas seroldgicas estan muy
validadas para el uso en pavos y pollos pero para otras
especies requieren de especiales cuidados, dada la
presencia de sustancias en el suero que pueden cau-
sar interferencias. Por ejemplo la AGD no es fiable
para detectar anticuerpos en especies diferentes de
los pollos y pavos (23) por lo que se prefiere el ELISA
para la deteccion de grupo o la IHA para el subtipo.
En la segunda técnica adsorber los sueros con los
glébulos rojos empleados para evidenciar la
hemoaglutinacién, elimina aglutininas inespecificas y
facilita la interpretacion de las reacciones. Otra deci-
sion puede ser priorizar la aplicacion de técnicas
virologicas para aquellas especies como los patos que
no suele mostrar signos clinicos de infeccion (23).

De forma ideal se debe disponer de un algoritmo
de diagnostico, que involucre diferentes técnicas, con
el objetivo de elevar la detectabilidad final del diag-
ndéstico. Las técnicas se deben seleccionar de mane-
ra que se complementen en cuanto a su sensibilidad
y especificidad, asi como por la capacidad de detec-
tar cuanto antes la infeccion en dependencia del tipo
predominante de inmunoglobulinas que revelany en
correspondencia con la patogenia de la infeccion en
las aves. Por lo general las técnicas virolégicas son
mas eficientes en el inicio de la infeccién,
coincidentemente con la multiplicacién y excrecién
viral que suele acontecer durante las primeras sema-



nas postinfeccion. En cambio, la detectabilidad de las
técnicas seroldgicas es dependiente del desarrollo de
la respuesta inmune, el cual no es ostensible hasta 2
0 3 semanas postinfeccion en dependencia de la téc-
nica que se aplique. La Figura 1, representa de forma
esquematica las posibilidades de deteccion de dife-
rentes técnicas.

La serologia tiene la ventaja de revelar evidencias
de infeccion durante mayor tiempo respecto a las téc-
nicas viroldgicas y, en consecuencia, ofrece mayores
oportunidades de deteccion en los individuos infecta-
dos. Ello no significa desestimar su aplicacion para
detectar oportunamente la infeccién, a fin de limitar
de forma efectiva la difusion de la enfermedad. Diver-
sos episodios de infeccion por IA (2, 6, 9) ejemplifican
dramaticamente las consecuencias de la demora en
advertir a tiempo la infeccion, ya sea por el sacrificio
de millones de aves para recuperar el estatus de libre
0, en el peor de los casos, por el establecimiento
enzootico de la enfermedad a pesar del sacrificio
masivo.

Las técnicas moleculares para detectar el grupo 'y
la posterior subtipificacion de H5 y H7 ganan cada
vez mayor aceptacion y generalizacién tanto por la
alta sensibilidad y especificidad, como por la rapidez
con que se puede arribar al diagndstico (14, 15). El
equipamiento e insumos para estas técnicas son al-
tamente costosos, especialmente para el RT-PCR en
tiempo real, lo que se compensa con la alta certeza
del diagnéstico frente a la diversidad molecular del

Nivel de antigenos (Ag) o anticuerpos (Ac)
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virus y posibilidad de aplicar prontamente las accio-
nes de control para la erradicacién. No obstante, la
técnica molecular méas generalizada en el diagnosti-
co es el RT-PCR convencional y para minimizar los
riesgos de resultados falsos negativos ocasionados
por la variabilidad genética del virus, se puede em-
plear mas de una pareja de cebadores para subtipificar
H5 o H7, ademas de emplearse en combinacién con
otros procedimientos diagndsticos. En cambio, los
genes que determinan el grupo Tipo A son muy con-
servados y su empleo como dianas para la RT-PCR
convencional es eficaz y seguro como primera sefial
de alarma.

Para detectar antigenos de grupo se han incorpo-
rado tiras reactivas, cuya sensibilidad no es aun alta y
en consecuencia tienen limitaciones para la vigilan-
cia, no asi para el seguimiento de casos en los cuales
la enfermedad haya sido previamente confirmada. Las
posibilidades de complementar un algoritmo de vigi-
lancia de acuerdo a los requisitos de notificacion y
técnicas reconocidas por la OIE (20, 21) quedarian
de forma esquemética como se ilustra en la Figura 2.

Muestreo

Como en una epizootia no se infectan simultanea-
mente todos los individuos de una poblacion, para
incrementar las posibilidades de revelar la infeccion
se precisa la toma de muestras de varios individuos,
seleccionados de manera que la probabilidad de de-
tectar los enfermos sea mayor. Para este propésito
se realiza un muestreo aleatorio, de toda la pobla-
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FIGURA 1. Representacion esquemdticadel umbral de deteccion delastécnicasviroldgicasy seroldgicasparalavigilan-
ciadeinfluenzaaviar./ Schematic representation of the detection threshold of virological and serological techniques for

avian influenza surveillance.

Rev. Salud Anim. Vol. 30 No. 2 (2008)



72

9

{ Algoritmo de Vigilancia ’

[ Vigilancia seroldgica ]—<>—[ Vigilancia virolégica ]

A
Poblacién no vacunada
Anticuerpos de Grupo Poblacién
(ELISA/AGD) vacunada
e Aislamiento Deteccion de Deteccion
// viral acido nucleico de antioeno
3 - DIVA ’ =] [
4 =l
S TipoA “r~o] TipoA
+ - .
v Anticuerpos Anticuerpos SN
IHA vacunales postinfeccién - + - — +
H5y H7 IHA H5 y H7 ~8>— - =
IAN
H?5y7 + - H5y H7 \V, H?5y7
| | | 4

Definicién biol6gica y
molecular de patogenicidad

~
Definicién biolégica de
patogenicidad

Definicién molecular de
patoaenicidad

[

I I |

1A

V

Influenza aviar
notificable (IAN)

+ -

s

IAN de baja
patogenicidad

Investigacion virolégica y
epizootioldgica

IAN de alta
patogenicidad

FIGURA 2. Algoritmo devigilanciaparalainfluenzaaviar reconocido por laOrganizacion Mundial de Sanidad Animal./
Avian influenza surveillance algorithm accor ding to the World Health Organization for Animal Health.

cioén o de grupos previamente definidos (muestreo
aleatorio estratificado), para escoger una determina-
da cantidad de animales como muestras representa-
tivas de las diferentes condiciones de la poblacion.
También se puede realizar un muestreo tendencio-
so, cuando se seleccionan los animales para el
muestreo de poblaciones a las que se les presume
mayor probabilidad de infeccidn, como son las pobla-
ciones en areas de mayor riesgo de introduccién de
la enfermedad o con indicadores bioproductivos defi-
cientes, o los individuos que muestren signos de en-
fermedad respiratoria. A su vez, la eleccion de la es-
trategia de muestreo dependera de la conveniencia
en estimar la prevalencia real de la infeccion en la
poblacion, con los menores sesgos posibles, o califi-
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car una poblacion de afectada debido al hallazgo de
al menos un individuo con la condicion que se defina
como caso o animal enfermo.

A los efectos de establecer los limites del foco o
area afectada, se considera que los vinculos existen-
tes en las crias de aves suelen ser tan altos que todo
el predio e, incluso, las granjas cercanas, llegan a
constituir una Unica unidad epidemioldgica (17), puesto
que las posibilidades de infeccion para todos los indi-
viduos de esas poblaciones son similares. En las téc-
nicas virolégicas se suelen realizar mezclas de hasta
cinco muestras individuales para reducir los costos
del muestreo y la laboriosidad, y en que lo fundamen-
tal es detectar al menos un positivo en la poblacién



examinada. En dependencia de la prueba que se rea-
lice, hay que sopesar las consecuencias de la mezcla
de muestras sobre la sensibilidad de la prueba.

Las investigaciones activas, incluso repetidas, no
son totalmente eficaces para detectar la primera apa-
ricion del virus en la poblacién. Esto esta dado por-
gue se hacen durante un periodo dado y pueden de-
tectar la infeccion solamente una vez que se instaura
en la poblacion animal. Por ello es indispensable es-
tablecer una estrategia que permita la deteccién de
los casos indices de la infeccion por el virus de la 1A
mediante la acertada combinacién de métodos de vi-
gilancia activa y pasiva.

Consideraciones para el disefio de una estrategia
devigilancia

Un requisito béasico de los sistemas de vigilancia
es la disponibilidad de informacion, localmente gene-
rada o colectada de diversas fuentes, para evidenciar
aquellas enfermedades con mayor riesgo de presen-
tacion en un espacio dado. Para ello se debe comen-
zar por la apreciacion del peligro, a partir de las ame-
nazas existentes y la existencia de condiciones de
vulnerabilidad que posibiliten la introduccion, estable-
cimiento y difusion de la enfermedad en el &rea ame-
nazada o que se desea proteger (4, 24, 25).

La emergencia de enfermedades transfronterizas,
entre las que se incluye la IA, ha promovido la crea-
cion de sistemas de informacion y redes globales o
regionales, para aumentar la eficacia de los sistemas
de alerta temprana. Entre estos se incluyen el siste-
ma de notificaciones semanales de la OIE; el Siste-
ma de Prevencion de Emergencias Sanitarias
(EMPRES), creado desde 1994 por la Organizacion
de las Naciones Unidas para la Agricultura y la Ali-
mentacion (FAO), y perfeccionado con el enfrenta-
miento de recientes epizootias (30); la Red de exper-
tos en IA (OFFLU), coordinada por OIE/FAQO, y
PROMED, un sistema electronico de alerta temprana
para las enfermedades emergentes. Dada la natura-
leza altamente contagiosa de la IA, la disminucion del
riesgo de diseminacion a regiones libres depende en
gran medida de la coordinacion entre paises y el es-
tablecimiento de redes regionales, para el intercam-
bio oportuno de la informacion disponible y relevante,
con el fin de mejorar y mantener de forma sostenible
el estatus sanitario de las regiones (5).

En la vigilancia de la IA los escenarios fundamen-
tales que pueden darse son: Pais, region, o comparti-
miento:

1. libre que desea la alerta rapida de introduccién

2. libre que practica vacunacion preventiva
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3. previamente afectado, que desea demostrar la re-
cuperacion del estatus de libre

4. afectado sin practicar vacunacion

5. afectado de forma enzodtica que practica vacuna-
cion.

Para cada uno de estos escenarios existen guias
generales para la vigilancia (5, 24) pero en cada pais,
region o compartimiento es preciso establecer las
sefiales de alarma que indiquen la necesidad de in-
tensificar las investigaciones por los servicios veteri-
narios oficiales. Tales sefiales pueden estar constitui-
das por alteraciones de los patrones de mortalidad y
produccién, entre otros y deben estar sustentadas por
un sistema organizado de flujo de informacion, que a
partir de la caracterizacion detallada de la estructura
de la poblacion avicola, sus sistemas productivos y la
localizacion de las explotaciones; posibilite la respues-
ta rapida y dirigida sobre las granjas o predios sospe-
chosos de infeccion y aquellas amenazadas. En las
guias para evaluar la calidad de los servicios veteri-
narios y de los sistemas de vigilancia se precisan es-
tos elementos (11, 22, 26). También existen experien-
cias de indicadores de desempefio de la vigilancia
(10), los cuales son de alta utilidad porque posibilitan
conocer anticipadamente las brechas de los sistemas
para la alerta rapida. Esta experiencia para el caso
particular de la IA se incorpora recientemente a
CaribVET, como red de salud animal del Caribe
(www.caribvet.net).

El establecimiento enzodtico de la IA en determi-
nadas regiones geograficas (9) ha incorporado el con-
cepto de vacunacién preventiva (1) al de vacunacion
de emergencia, lo que ha significado una de las deci-
siones mas polémicas respecto al control de la IA (es-
cenario 2). La controversia esta dada, entre otras ra-
zones, porque la vacunacion generalizada, en ausen-
cia de una estrategia de diferenciacién de animales
vacunados respecto a aquellos naturalmente infecta-
dos (28), limita el valor de la serologia convencional.
Como consecuencia, la deteccién de la infeccion es-
taria en dependencia de la observacion de manifes-
taciones clinicas de la enfermedad, que pueden ser
inaparentes, o de la realizacion de técnicas viroldgicas,
gue como se refirid, incrementan el costo del
monitoreo o pueden no estar disponibles en determi-
nados paises. Por otra parte, la excrecion viral en
animales vacunados disminuye, pero es suficiente
para favorecer la difusion inadvertida de la 1A (27), y
por ello algunos escenarios (2 y el 5) son de especial
consideracion para la vigilancia.

La eficacia de la serologia ha sido demostrada para
esclarecer la presencia de infeccion por IA frente a
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signos clinicos presuntivos de la enfermedad (29). Sin
embargo, para confirmar la infeccion es imprescindi-
ble demostrar la presencia del virus (19) y para ello
se dispone de un breve periodo de tiempo
postinfeccion. De hecho, incluso, en situaciones de
epizootias una alta proporcion de intentos de aisla-
miento resultan negativos, aun precedidos por reac-
ciones serologicas positivas.

La complicada situacion mundial ocasionada por
el subtipo H5N1 de origen asiatico, puede influir en la
falta de atencion sobre otras cepas de los subtipos
H5 y H7 que circulan en otras regiones geogréficas y
frente a las cuales es muy importante mantener la
vigilancia. Con excepcién de la actual epizootia, la
forma mas comun de difusién de la IA ha estado cons-
tituida por virus de baja patogenicidad, que eventual-
mente mutan a la alta virulencia. Por esta razon, los
sistemas de vigilancia deben ser eficaces para la de-
teccion, no solo de mortalidad inusual, sino de otras
evidencias como las serolégicas, por ser mas sensi-
bles para revelar poblaciones en contacto con virus
de IA, aun antes de que alcancen la alta virulencia.
De hecho las recientes modificaciones de notificacion
para la enfermedad (21) obedecen a la mejora de la
apreciacion del peligro de circulacion de los subtipos
H5 y H7 en las poblaciones de aves de corral, incluso
cuando sean de baja virulencia.

La validez de las técnicas diagnosticas elegidas
para complementar un sistema de vigilancia, depen-
de de los objetivos que el mismo persiga, si bien pri-
mordialmente debe estar dirigido a favorecer la capa-
cidad local de deteccién precoz y respuesta rapida
ante la evidencia de la infeccién, con el objetivo de
contenerla y liquidarla en el menor plazo de tiempo
posible. En la deteccion oportuna de la IA influyen
multiples factores que han sido estudiados en el caso
de Asia (18) y, a su vez, estan relacionados con as-
pectos claves de la organizacion de los servicios ve-
terinarios (11, 22).

El principio de obtener informacién para la accion,
demanda que todas las evidencias que se registreny
el correspondiente andlisis epidemiolégico, permitan
llegar a conclusiones de tan alta calidad que puedan
resultar aceptables, tanto para el que gestiona la vigi-
lancia, como para los que toman las decisiones e, in-
cluso, para los presuntos afectados por las disposi-
ciones (26). Al respecto se considera, que repetidas
discusiones y negociaciones pueden requerirse para
lograr consenso, pero finalmente suelen establecer-
se las medidas de mayor relevancia para la erradica-
cién. En este sentido resulta de mucha ayuda, la exis-
tencia previa de planes de contingencia que contem-
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plen los diversos escenarios posibles, de forma tal
gque el consenso entre los actores sociales
involucrados se pueda negociar anticipadamente y asi
favorecer la respuesta rapida (6).

En los sistemas de produccion intensiva, el
monitoreo continuo de los indicadores bioproductivos
de las aves y de los factores que en ellos influyen,
debe constituir un objetivo de los sistemas de vigilan-
cia rutinarios (vigilancia pasiva), para ante alguna des-
viacién en sus patrones normales, desencadenar ac-
ciones dirigidas al diagnéstico oportuno de sus cau-
sas, y mediante el empleo combinado de técnicas
viroldgicas y serolégicas aumentar la detectabilidad
de una probable infeccion por IA. En los sistemas de
produccion familiar, la deteccién de sintomas clinicos
y mortalidades anormales deben ser interpretados
como sospechas de la enfermedad. Esa deteccion
puede basarse en la relacion estrecha y rutinaria con
los productores con el fin de poder detectar estos even-
tos anormales.

Un sistema de vigilancia pasiva eficaz es la Unica
manera de garantizar una deteccion precoz de la pre-
sencia de la infeccion en aves domeésticas. Por esta
razon, el fortalecimiento del sistema de vigilancia pa-
siva es una de las tareas mas importantes de la es-
trategia de vigilancia de la IA. Durante la epizootia del
2003 por el subtipo H7N7 en los Paises Bajos, la
implementacion de un sistema de alerta temprana
basado en un procedimiento operacional de notifica-
cién de sindromes asociados a la 1A (3), demostro
una sensibilidad y especificidad del 100 y 79% res-
pectivamente, para la deteccién de la IA altamente
patogena.

Consideraciones para aves silvestres

Respecto a las aves silvestres, la presencia de in-
feccion, e incluso, de manifestaciones mas graves de
enfermedad por virus de influenza aviar, no estan es-
tablecidas como condiciones de notificacion obligato-
ria por la OIE (21). Sin embargo, la funcién de algu-
nas especies de estas aves como reservorios del vi-
rus (12), y la demostrada difusion a nuevas regiones
geograficas mediante sus migraciones (7), ha moti-
vado la organizacidn de investigaciones para escla-
recer mejor su participacion en la transmision de la
enfermedad. Algunos de estos estudios revelan que
las aves silvestres excretan el virus predominantemen-
te por via respiratoria, a diferencia de las aves de co-
rral, a través de la via fecal (8). En consecuencia, la
deteccion del virus en aves silvestres se favoreceria
mediante la investigacion de exudado traqueal, res-
pecto al cloacal tradicionalmente usado.



Dentro la vigilancia activa, los muestreos de aves
silvestres requieren alta logistica y coordinacion
multidisciplinaria para asegurar la captura de las es-
pecies de interés, la preservacion de la vida silvestre
y la obtencion de datos de valor para acciones de pre-
vencion (8). La vigilancia pasiva demanda una red de
personas que puedan detectar mortalidades o sinto-
mas clinicos en las aves silvestres con el fin de anali-
zar muestra para identificacion de la presencia del vi-
rus. El principio de que la vigilancia es obtener infor-
macion para la accion, debe tenerse en cuenta al or-
ganizar estudios de presencia del virus de la 1A en la
avifauna silvestre. Cuando es advertida la presencia
del virus en tales aves muy poco, si algo, podria ha-
cerse para minimizar el riesgo a ello asociado. El ha-
llazgo seria un indicativo del incremento del riesgo
potencial para las nuevas regiones geograficas don-
de se detecten aves afectadas, pero los paises que
hasta ese momento no hayan garantizado las medi-
das necesarias, tanto preventivas como de contingen-
cia, practicamente no tendrian tiempo para resolver
esas deficiencias. La accion mas efectiva para redu-
cir la vulnerabilidad, seria aumentar la bioseguridad
de las aves de corral, lo cual es deseable, incluso, sin
la presencia del virus de la |A en aves silvestres, dado
el beneficio general de esta actividad frente a cual-
quier enfermedad.

Se ha mantenido apenas sin variacion el criterio
que las aves silvestres acuaticas, especialmente
anatidas, son el principal reservorio del virus de la 1A
(12, 18, 19). Sin embargo, existen diversas condicio-
nes y estimulos que pueden alterar los patrones
migratorios de determinadas especies de aves silves-
tres (7). Estos aspectos requieren atencion prioritaria
porque pudieran modificar la localizacién espacio-tem-
poral del riesgo conaocido y asi disminuir la efectivi-
dad de muestreos programados de acuerdo a los
momentos de migracion preestablecidos.

Experienciacubana

En Cuba nunca se ha constatado la presencia de
IA 'y desde 1984, tras la epizootia que afectod a Esta-
dos Unidos de América, se tiene implementado un
programa de vigilancia de la enfermedad que actual-
mente contempla la serologia especifica de los
subtipos H5 y H7 mediante la IHA, en aves de corral,
centinelas y otras (13). Las poblaciones de predios o
granjas que se investigan se seleccionan de acuerdo
con una metodologia de andlisis territorial de riesgo
de introduccion de enfermedades exéticas (25) y la
guia de estudio de riesgos de desastres sanitarios (4)
las cuales consideran, entre otros factores, las mi-
graciones de aves y las areas de su asentamiento en
el territorio nacional. El Programa de Prevencion y
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Control de la 1A (13) contempla las acciones de con-
tingencia y establece la investigacion priorizada de los
casos de enfermedad respiratoria, mortalidad o
morbilidad inusuales, asi como otras manifestaciones
compatibles con la enfermedad. El algoritmo de diag-
néstico para la confirmacion de la 1A incluye el aisla-
miento viral y la RT-PCR para detectar tanto el tipo A
como los subtipos H5 y H7, con el establecimiento de
la patogenicidad a partir de la secuencia de
aminoacidos deducida del gen que codifica la
hemoaglutinina.

Resumen de las pautas para establecer un siste-
ma de vigilancia

1. Analisis de riesgo de introduccion, diseminacion y
mantenimiento de la enfermedad en el pais, region
0 compartimiento, a partir de la caracterizacion de-
tallada de la estructura de la poblacion avicola, sus
sistemas productivos y la localizacion de las explo-
taciones.

2. Desarrollo de un sistema de coleccion, procesa-
miento y analisis de la informacion relevante para
apreciar el peligro de introduccién, difusién y man-
tenimiento de la enfermedad en el pais, region o
compartimiento y para asegurar la deteccion del
caso indice.

3. Evaluacién de la capacidad de deteccion oportuna
de las desviaciones de los patrones de salud y
productividad, mediante un sistema de monitoreo
gue involucre de forma efectiva a todos los pro-
ductores de aves.

4. Evaluacion de las capacidades de los laboratorios
y necesidades de desarrollo para implementar las
técnicas de vigilancia seroldgica y/o virolégica de
acuerdo al alcance de los sistemas de alerta rapi-
da.

5. Previsiones para el envio oportuno y seguro de
muestras a laboratorios de referencia nacional o
internacional para la confirmacion de la sospecha
o la enfermedad cuando sea requerido.

6. Existencia de planes de contingencia y evaluacion
de las necesidades de perfeccionamiento de la
capacidad de respuesta para contener y erradicar
la enfermedad una vez advertida o ante la sospe-
cha.

Consideraciones finales

Para garantizar la alerta precoz y la respuesta ra-
pida ante el impacto potencial de la influenza aviar, se
precisa de un sistema de vigilancia que involucre, tanto
los procedimientos sistematicos de vigilancia pasiva,
capaces de detectar oportunamente los cambios en
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los patrones normales de salud y productividad
(indicadores bioproductivos) de las aves de corral; como
de estrategias de vigilancia activa mediante serologia,
sobre determinados estratos poblacionales en riesgo,
con énfasis en el seguimiento, hasta la confirmacion
diagndstica, de todos los eventos sanitarios de
morbilidad y/o mortalidad inusuales en las aves, pre-
viamente definidos como de notificacion obligatoria.

Las consideraciones para elegir las técnicas
diagnosticas para la vigilancia de la A son diversas,
sin descontar los criterios de beneficio-costo, pero ante
todo deben garantizar la deteccion oportuna de la in-
troduccion y difusion de la IA en un espacio dado, y
en consecuencia facilitar la toma de decisiones para
tratar de alcanzar la erradicacion de la enfermedad
en primera instancia.

La vigilancia contra la IA demanda la organizacion
de un sistema estructurado desde el nivel local de
atencion del servicio veterinario, que involucre efecti-
vamente a todos los productores de aves, a cualquier
escala, a fin de aumentar la sensibilidad para la alerta
precoz y el inicio inmediato de las acciones de res-
puesta para su contencién en el caso indice antes de
que se verifique una difusién importante.
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