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RESUMEN

La paratuberculosis (Ptb), también conocida como enfermedad
de Johne es causada por el Mycobacterium avium subespecie
paratuberculosis (Map). La enfermedad es contagiosa en bovi-
nos, ovinos, cabras y otros rumiantes; en humanos está relacio-
nada con la enfermedad de Crohn. En ovinos se manifiesta con
pérdida progresiva de peso, y en estados avanzados, con he-
ces aglutinadas y diarrea. Para el diagnóstico de la enfermedad
existen diferentes pruebas: una en heces, de donde se obtiene
una secuencia de inserción 900 (IS900) del genoma de Map,
pudiendo identificar el organismo por la reacción en cadena de
la polimerasa (PCR) y otra en suero sanguíneo, por medio de la
prueba de inmunodifusión en gel de agar (IDGA). Se seleccio-
naron estas dos técnicas para estimar la prevalencia de Map.
Se analizaron muestras sanguíneas y fecales de 211 ovinos
asintomáticos en 32 rebaños de 10 comunidades de Salinas y
Villa de Ramos, San Luis Potosí. La prevalencia de Map por re-
baño entre comunidades con la prueba de IDAG fluctuó desde
4,35 hasta 33,33%, con promedio de 9,48%. La prevalencia con
la prueba de PCR-anidada se presentó de 4,26 a 33,33% y un
promedio entre comunidades de 7,58%. La prueba de IDGA de-
tectó 20 ovinos positivos con anticuerpos de Map. La técnica de
PCR-anidada detectó 16 ovinos que excretaban Map. Al utilizar
la prueba de PCR como prueba de oro, la prueba de IDGA tuvo
una sensibilidad de 81% y una especificidad de 96%, con una
concordancia kappa de 0,96. Con la presencia de Map en los
municipios de Salinas y Villa de Ramos de San Luis Potosí es

necesario tomar las medidas pertinentes en su control y erradi-
cación, para evitar la diseminación y pérdidas económicas en
las explotaciones pecuarias.

Palabras clave: Paratuberculosis, prevalencia, IS900, IDGA,
PCR.

ABSTRACT

Paratuberculosis (Ptb), also known as Johne’s disease, is
caused by Mycobacterium avium subspecie paratuberculosis

(Map). The disease is contagious in cattle, sheep, goats and
other ruminants; in humans it is associated with Crohn’s dis-
ease. Progressive weight loss is observed in sheep, and in ad-
vanced stages, clumped stools and diarrhea. To diagnose this
disease there are different tests: one is using the feces, from
which an insertion sequence 900 (IS900) Map genome is ob-
tained, making possible the organism identification through a
Polymerase Chain Reaction (PCR), and a second one in blood
serum through the Agar Gel Immunodiffusion test (AGID).
These two techniques were selected to estimate the preva-
lence of Map. Fecal and blood samples of 211 asymptomatic
sheep were analyzed in 32 flocks from 10 communities in Sali-
nas and Villa of Ramos, San Luis Potosi. The Map prevalence
per flock between communities with the AGID test ranged from
4.35 to 33.33%, with a mean of 9.48%. The prevalence with
the nested PCR test came out with a value varying from 4.26
to 33.33% and a mean of 7.58% between communities. The
AGID test detected 20 positive sheep to Map antibodies. The
nested PCR detected 16 sheep excreting Map. By using the
PCR test as the gold standard, the AGID test had a sensitivity
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of 81% and a specificity of 96%, with a kappa agreement value
of 0.96. Being Map present in the Municipalities of Salinas and
Villa de Ramos, San Luis Potosi, it is necessary to take the
relevant measures to control and eradicate it, preventing its
spread and economic losses in all livestock farms.

Key words: Paratuberculosis, prevalence, IS900, AGID, PCR.

INTRODUCCIÓN

La paratuberculosis (Ptb), también conocida como enfer-
medad de Johne es causada por el Mycobacterium avium su-
bespecie paratuberculosis (Map). Esta enfermedad causa de-
sordenes infecciosos del tracto intestinal, principalmente en ru-
miantes domésticos, pero también en rumiantes salvajes e in-
cluso primates [15]. También se ha asociado con la enferme-
dad de Crohn, una enfermedad crónica multifactorial inflamato-
ria del intestino humano [8]. La manifestación clínica de Ptb en
ovinos (Ovis aries) se manifiesta a edades más tempranas que
en bovinos (Bos taurus), siendo la pérdida progresiva de peso
la primera manifestación [19]. Se ha observado que en 10 a
20% de los casos clínicos de Ptb en ovinos se presentan he-
ces aglutinadas o diarrea [29]. La Ptb es una enfermedad co-
mún en muchos países [28], incluyendo México. Desafortuna-
damente en México, aún se desconoce la magnitud del proble-
ma [18]. La base del control de esta enfermedad es la identifi-
cación y eliminación de los animales infectados. Sin embargo,
el carácter subclínico de la enfermedad y la baja sensibilidad
de los métodos de identificación dificultan el diagnóstico [4]. La
Ptb se puede encontrar en hatos bovinos y ovinos siendo difícil
identificar un ovino con infección subclínica, de esta manera,
animales asintomáticos infectados pueden estar diseminando
el microorganismo mediante heces por varios años [21]. Para
detectar la enfermedad de manera subclínica se pueden hacer
pruebas como: las serológicas y el aislamiento del agente [20].
En ovinos, la detección mediante los cultivos fecales son efec-
tivos para detectar al menos 12% de los casos subclínicos, la
desventaja es que requieren de dos a cuatro meses (mes)
para incubar la bacteria [23].Una alternativa a las limitaciones
del procedimiento anterior son las pruebas serológicas como
son: la prueba de fijación de complemento (FC), la técnica de
ensayo inmunoenzimático (ELISA) y la inmunodifusión en gel
de agar (IDGA) [1]. En Nueva Zelanda y Australia, la técnica
de IDGA en pequeños rumiantes ha demostrado una mayor
sensibilidad y especificidad que la prueba de ELISA [24]. Por
otra parte, la prueba serológica de IDGA es sencilla y rápida,
lo que permite analizar rebaños completos en pocos días (d),
con buena sensibilidad entre 70 a 80% y especificidad de has-
ta 100% [30]. Actualmente, los avances en biología molecular,
como la reacción en cadena de la polimerasa (PCR), ofrecen
una alternativa por ser más sensible y específica para la de-
tección de enfermedades infecciosas [7]. La secuencia nucleó-
tida de inserción 900 (IS900) contiene múltiples copias (14-18)
del genoma de Map, lo que facilita la identificación de este mi-
croorganismo [9]. Aprovechando esta ventaja, Erume y col. [6]

implementaron a partir de la secuencia IS900, la técnica de
PCR-anidada, que se caracteriza por utilizar dos pares de ini-
ciadores. El primer iniciador es diseñado de una secuencia de
la región IS900, con él se obtiene un producto de amplificación
mayor a 500 pares de bases (pb). El segundo iniciador fue di-
señado de la secuencia de la región interna del producto am-
plificado (500pb) del que se obtiene un producto de amplifica-
ción más pequeño que el producto original lo que aumenta la
sensibilidad y especificidad de la prueba. Las ventajas que tie-
ne este método sobre el cultivo bacteriano es que, los resulta-
dos se pueden obtener en tres o cuatro d, eliminando los pe-
riodos de incubación. También la secuencia de inserción
IS900 es específica para Map, lo que elimina los problemas de
contaminación de la muestra; además, con la misma técnica
se puede diferenciar las bacterias viables y las no viables [5,
31]. La base del control de esta enfermedad es la identifica-
ción y eliminación de los animales infectados; sin embargo, el
carácter subclínico de la infección y escasos diagnósticos ha-
cen que la enfermedad esté subestimada en México, causan-
do un impacto negativo en la economía de las explotaciones
ovinas. Por lo anterior, el objetivo de este estudio fue estimar
la prevalencia de la infección por Mycobacterium avium subsp.
paratuberculosis (Map) con la técnicas IDGA y PCR-anidada,
en ovinos de los municipios de Salinas y Villa de Ramos, San
Luis Potosí, México.

MATERIALES Y MÉTODOS

Localización del área de estudio. Esta investigación se
realizó con rebaños ovinos de las comunidades: Lagunillas, La
Herradura, El Calvario, Villa de Ramos, Pinillos, El Zacatón y
San Pedro del Saltito del municipio Villa de Ramos, localizado
geográficamente a los 22°37’N y 101°42’O, a una altitud de
2070 m [13]. Asimismo, las comunidades: Zaragoza, Diego
Martín y Salinas de Hidalgo del municipio Salinas, localizado
geográficamente a los 22° 50’ N y 101° 55’ O, a una altitud de
2,200 m [13]; ambos Municipios del estado de San Luis Potosí.
Por la cercanía geográfica, sus características son muy pareci-
das, el clima predominante es seco templado, su temperatura
media anual es de 18,7°C y su precipitación pluvial media
anual es de 391 mm. Predomina una vegetación de matorral
micrófilo desértico, espinoso, izotal, pastizal, nopalera y cardo-
nal de cuyas asociaciones se tienen especies como: Larrea tri-

dentata, Prosopis laevigata, Acacia berlandieri, Flourensia cer-

nua, Opuntia spp. Yucca filiferay una variedad de pastos
como: Bouteloua gracilis, Bouteloua curtipendula, Erioneuron

pulchellum y Distichlis spicata [22].

Población de estudio. Se muestrearon 211 ovinos ma-
yores de dos años de edad, provenientes de 32 rebaños, loca-
lizados en ambos Municipios. Se seleccionaron ocho comuni-
dades para ser incluidas en este estudio de acuerdo a la dis-
posición y cooperación de los productores, dado que algunos
productores se mostraron poco cooperantes para proporcionar
datos y permitir tomar las muestras necesarias. La raza ovina
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predominante en el área de estudio fue Rambouillet y sus cru-
ces. Se tomaron muestras sanguíneas del 10% de animales
del rebaño ovino en cada predio de cada comunidad, con una
edad mayor a dos años, confirmada por fórmula dentaria. Se
identificaron los ovinos por medio de aretes plásticos con nú-
mero, para poder dar seguimiento a los animales que pudieran
resultar positivos. En estos rebaños no se tenían antecedentes
de incidencia de la enfermedad y los ovinos no presentaban
signos clínicos de infección por Map.

Preparación de las muestras. En cada rebaño se reco-
lectaron muestras de heces y sangre, de un número represen-
tativo de animales asintomáticos, hasta reunir un total de 211
muestras de cada tipo. Se muestrearon cinco mL de sangre
por animal de la vena yugular y se colocaron en tubos de plás-
tico para suero de 13 x 100 mm x 5,0 mL (BD Vacutainer®, ta-
pón rojo Hemogard™, EUA) adicionados con activador de coa-
gulación y cubierta interior de silicón, que fueron procesados
para separar el suero, el cual se almacenó en un ultra conge-
lador (Thermo Scientific, Forma 7000 modelo 7320A, EUA) a
-20°C hasta procesarlos mediante la prueba de inmunodifusión
en gel de agar (IDGA) [24]. Las muestras fecales se obtuvie-
ron del recto del animal con la ayuda de un guante de plástico,
las muestras se conservaron en congelación a -20°C hasta su
uso para la extracción de ADN, la cual se llevó a cabo con la
técnica descrita por Garrido y col. [7] que brevemente consistió
en: tomar dos g de heces, las que se disolvieron durante 15
min en 40 mL de una solución de cloruro de N-cetilpiridinio
(HCP) (Sigma Chemical Co., EUA) a 0,76%, después se deja-
ron en reposo durante 18 h; de esta solución se tomaron 20
mL, los cuales se centrifugaron durante 10 min a 300 x g. El
sedimento se lavó tres veces con cinco mL de solución amorti-
guadora de fosfatos (PBS), después se transfirió a microtubos
de un mL y se centrifugó por cinco min a 14 000 x g [14]. La li-
sis celular se realizó mediante enfriamiento-calentamiento [7].
Para llevar a cabo este proceso, el producto de lisis se centri-
fugó, el sedimento fue transferido a criotubos y se resuspendió
con 500 µL de TE-Tritón100X (Tris 50 mM, EDTA 10 mM, pH
8; tritón 50mM). Los criotubos se colocaron tres veces en un
termo criogénico (Taylor-Wharton 3K, EUA) a -80°C durante
cinco min para luego retirarlos y colocarlos en un horno (Felisa
HR, México) a 100°C por cinco min [14] de acuerdo con el pro-
tocolo, este proceso se llevó a cabo tres veces. La extracción
de ADN se realizó usando la técnica descrita por Jaimes y col.
[14]; que brevemente consistió en lo siguiente, a una muestra
fecal de ovino se agregó 450 µL de isotiocianato de guanidina
(Sigma Chemical Co., EUA) 5M y 250 µL de acetato de amo-
nio (Sigma Chemical Co., EUA) 7,5 M pH 6,3 y se colocó en
hielo durante 15 min. Las muestras se transfirieron a microtu-
bos y se les adicionó en dos ocasiones 500 µL de cloroformo
(Sigma Chemical Co., EUA), alcohol isoamílico (24:1), se cen-
trifugó durante cinco min a 14 000 x g. Se recuperó la fase
acuosa a la que se le agregó 450 µL de isopropanol (Sigma
Chemical Co., EUA) y se incubó en un ultracongelador (Ther-
mo Scientific Forma 7000 modelo 7320A, EUA) a -20°C duran-

te toda la noche. Después, las muestras se centrifugaron du-
rante 15 min a 14 000 x g, se realizaron dos lavados con un
mL de etanol a 70% y se centrifugó durante cinco min a 14
000 x g. El ADN se secó a temperatura ambiente y se resus-
pendió en 100 µL de agua miliQ.

Prueba de inmunodifusión en gel de agar (IDGA).
Para la preparación del gel se pesaron 3,75 g de agar noble
(Difcolaboratories), los cuales se disolvieron por calentamiento
en 50 mL de buffer salino de fosfatos (PBS 1X) para obtener
una concentración final de 0,75% de agar; luego se añadió un
mL de azida de sodio al 0,2% y posteriormente se adicionaron
15 mL de la solución de agar en una placa de petri para formar
el gel. Una vez polimerizado, se realizaron las perforaciones
en forma de rosetas. En el pozo del centro se colocó el antíge-
no 3065 de Map [17]. En los pozos periféricos se colocaron 30
µL de sueros problemas. La placa con las muestras se colocó
en una cámara húmeda y se incubaron a 37°C por un periodo
entre 24 y 48 h. Las placas se inspeccionaron para detectar
una banda de precipitación definida. Si la banda se presentaba
dentro del periodo de 48 h, la muestra se consideraba como
positiva; de lo contrario se consideraba negativa [26].

Procedimiento de la PCR anidada. Para la PCR ani-
dada se utilizaron los iniciadores (Accesolab, S.A. de C.V.,
México) diseñados por Erume y col. [6]; ptb1 (5’ TGA TCT
GGA CAA TGA CGG TTACGG A 3’) y ptb4 (5’CGC GGC
ACG GCT CTT GTT3’), con los que se obtiene un producto
de amplificación de 563 pb. Para la segunda reacción de
PCR se usaron los iniciadores ptb2 (5’ GCC GCG CTG
CTGGAG TTA A 3’) y ptb3 (5’ AGC GTC TTT GGC GTCGGT
CTT G 3’), con los que se obtuvo un producto de amplifica-
ción de 210 pb. Los procedimientos de amplificación y visuali-
zación se llevaron a cabo de acuerdo a procedimiento descri-
to por Jaimes y col. [14]. Para la primera reacción se utiliza-
ron 3 µL (10 ng µL–1) de ADN proveniente de heces de ovi-
nos, 5 µL de amortiguador de PCR (67 mM µL–1), 3 µL MgCl2
(Sigma Chemical Co., EUA) 2mM (30 mM µL–1), 1 µL dNTP´s
(Gibco BRL Co., EUA) 200 mM c/u, 1 µL(25 p Mol) de los ini-
ciadores Ptb 1 y Ptb 4 y 0,2 µL (1 U) de ADN polimerasa (Sig-
ma Chemical Co., EUA) termoestable (5 U µL–1) y 35,8 µL de
agua miliQ en un volumen final de 50 µL. Las muestras se
amplificaron en un termociclador (PCR Sprint1, Termo Elec-
tron, Co., EUA) con el siguiente programa: desnaturalización
inicial a 95°C por 5 min, seguido de 35 ciclos a 95°C por 1
min, 65°C por 1 min y 72°C por 1 min, y una extensión final a
72°C por 5 min. Para la segunda amplificación se usaron tres
µL de la primera amplificación en microtubos de PCR que
contenían la misma cantidad y concentración de reactivos
descritos anteriormente, excepto que los iniciadores Ptb1 y
Ptb4 fueron sustituidos por los iniciadores Ptb2 y Ptb3. Se uti-
lizó el mismo programa del termociclador. Se incluyó como
testigo positivo el ADN de una cepa Map (K10 19698). Los
productos de amplificación fueron visualizados en gel de aga-
rosa al 2%, teñidos con bromuro de etidio (Sigma Chemical
Co., EUA).
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Análisis estadístico. Para determinar el tamaño de la
muestra se consideró una prevalencia estimada de para tu-
berculosis ovina de 4,4% [18], para poder utilizarla en un
muestreo aleatorio simple, ya que no existen datos en la re-
gión, empleando un nivel de confianza de 95,0% y un por-
centaje de error de 5,0%, en donde según la metodología de
Lwanga y Lemeshow [16], se obtuvo un tamaño de muestra
de 73, pero se tuvo la oportunidad de muestrear un mayor
número de ovinos (211) para dar más validez al estudio.
Para calcular las diferencias de prevalencia entre comunida-
des, obtenida de cada una de las pruebas diagnóstico, se
utilizó una prueba de t-student [27]. Al utilizar dos métodos
diferentes para el diagnóstico de una enfermedad, es nece-
sario conocer el grado de concordancia entre ellos. El grado
de concordancia entre ambas pruebas de diagnóstico se ex-
presa con el valor de kappa (1<). Este valor expresa el gra-
do de concordancia más allá del azar [3].

RESULTADOS Y DISCUSIÓN

Los ovinos no presentaban signos clínicos de infección
con Map, asimismo las comunidades no tenían antecedentes
de diagnóstico de la enfermedad. Se encontraron 20 muestras
de suero sanguíneo ovino con anticuerpos a Map por la prueba
IDGA. De acuerdo con los iniciadores diseñados por Erume y
col. [6], para reconocer secuencias contenidas en las amplifica-
ciones de un producto con 210 pares de bases en la prueba de
PCR-anidada, se presentaron bandas amplificadas en 16 de las
211 muestras de heces, lo que corresponde a la IS900 de Map
(FIG. 1) y 13 de las 211 muestras resultaron positivas en ambas
pruebas (TABLA II). Con la prueba IDGA se obtuvo una preva-
lencia global de Ptb ovina de 9,48%, oscilando entre 4,35 y
33,33% entre las comunidades estudiadas; y con la prueba de

PCR-anidada, la prevalencia fue 7,58%, teniendo una fluctua-
ción entre comunidades de 4,26 y 33,33%. No se encontró di-
ferencia significativa (P=0,262) para el diagnóstico de Map con
las pruebas utilizadas.

En un estudio realizado en los estados de Querétaro y
Guanajuato, México, por Chávez y col. [2] reportaron prevalen-
cias en caprinos (Capra hircus) de 8,8% y en ovinos de 4,4%.
Por otra parte, Vélez-Hernández y col. [32] determinaron sero-
prevalencias en el Valle de México de 6,39 y 4,89% en dos reba-
ños caprinos.

En este estudio, IDGA y PCR, se utilizaron comparativa-
mente con el fin de lograr una evaluación descriptiva del nivel de
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FIGURA 1. AMPLIFICACIÓN DEL ADN GENÓMICO DE HE-
CES DE OVINOS POR PCR ANIDADA. AMPLIFICACIÓN DE
UN PRODUCTO DE 210 PB DE LA IS900 DE Mycobacte-

rium avium SUBS. paratuberculosis (MAP). CARRIL 1:
MARCADOR DE TAMAÑO MOLECULAR DE 50 PB; CA-
RRIL 2: CONTROL POSITIVO K1O MAP; CARRILES 3 Y 6
MUESTRAS QUE NO AMPLIFICARON; CARRILES 4, 5, 7,
8, 9, 10, 11, 12 Y 13 MUESTRAS AMPLIFICADAS; CARRIL
14: CONTROL NEGATIVO.

TABLA I

PREVALENCIA DE LA INFECCIÓN POR Mycobacterium avium SUBS. paratuberculosis (MAP) POR INMUNODIFUSIÓN
EN GEL DE AGAR (IDGA) Y REACCIÓN EN CADENA DE POLIMERASA – ANIDADA (PCR-ANIDADA) EN OVINOS

DE COMUNIDADES DE SALINAS Y VILLA DE RAMOS, SAN LUIS POTOSÍ, MEX.

Comunidad Total
de ovinos

Positivos
con IDGA

Prev.
%

Positivos
con PCR

Prev.
%

Cerro Pinillos 10 0 0,00 0 0,00

Salinas 3 1 33,33 0 0,00

Diego Martin 7 1 14,29 1 14,29

El Calvario 3 1 33,33 1 33,33

El Zacatón 54 8 14,81 6 11,11

La Herradura 47 3 6,38 2 4,26

Lagunillas 23 1 4,35 0 0,00

Sn Pedro del Saltito 29 0 0,00 0 0,00

Villa de Ramos 28 3 10,71 4 14,29

Zaragoza 7 2 28,57 2 28,57

TOTAL 211 20 9,48 16 7,58



positividad de Ptb en la población objetivo. De los 20 sueros
positivos a Ptb detectados por IDGA, siete muestras fecales
fueron negativas a la prueba de PCR, representando el 35%
(7/20) de los animales (TABLA II). Como se observa en los re-
sultados, por la prueba de IDGA se obtuvo un número mayor
de animales positivos comparada con la prueba de PCR; 20
vs. 16, respectivamente. Este número menor de muestras po-
sitivas obtenidas por PCR, se explica porque los bacilos son
desechados de manera intermitente en las heces [25], lo que
permite sugerir que si solo se utiliza la prueba de PCR para
diagnosticar Ptb, se realicen diferentes muestreos para dar un
resultado más certero. Los autores apoyan la hipótesis de que
estos ovinos están infectados, a pesar de que el grupo criterio
tenía una condición corporal clínicamente sana, pero es proba-
ble que en el momento de la toma de muestra los individuos
no estuvieran excretando un número de organismos adecua-
dos para ser detectados por la prueba de PCR. Aún y cuando
el grupo criterio eran animales mayores de dos años edad, ya
que la literatura reporta que en este periodo de edad es en
donde existe mayor probabilidad de encontrar anticuerpos cir-
culantes y excreción de microorganismos en heces [5].

Con base en los resultados obtenidos, se puede decir
que IDGA presentó mayor sensibilidad al compararla con
PCR, 81 vs 65%, respectivamente (TABLA II); de igual forma
es mayor a las sensibilidades reportadas por Gumber y col.
[10] de 8,3% y por Hope y col. [12] de 56, 0%. La sensibilidad
de la prueba IDGA está relacionada con el tipo de antígeno uti-
lizado. En este estudio el antígeno utilizado fue el 3065 [17],
por lo que pueden diferir los resultados de otros reportes de
IDGA. La prueba de IDGA tiene capacidad de detectar un nú-
mero mayor de animales infectados, lo cual ofrece ventaja al
utilizarla como prueba de diagnóstico para esta enfermedad.

Las pruebas de IDGA y PCR coincidieron en 56,5%
(13/23) del total de animales positivos, y la amplificación del
elemento de inserción IS900 específico para Map en heces
está asociada con la titulación de los sueros reactivos detecta-
dos por IDGA en 6,2% (13/211) del total de ovinos muestrea-
dos. Esto indica que los ovinos, además de presentar anticuer-

pos detectables por IDGA, también eliminaban el bacilo por
heces, como lo reporta Gwozdz y col. [11]. Los resultados del
análisis revelaron que la prueba tuvo una sensibilidad de 81%
y una especificidad de 96% (TABLA II).

Con respecto al 18,75% (3/16) de los ovinos que resulta-
ron negativos a IDGA, pero positivos a PCR, se considera que
pudo deberse a la falta de anticuerpos detectables, pues esta
prueba necesita gran cantidad de anticuerpos para expresar la
precipitación en el gel. Esto sucede en las etapas tempranas
de la infección y pueden pasar varios meses o años, antes de
que el nivel de anticuerpos circulantes sea suficiente para de-
sencadenar una reacción positiva, permaneciendo la respues-
ta humoral bajo el límite de detección de las pruebas serológi-
cas actualmente disponibles [31]. Por lo tanto, los factores que
afectan la capacidad de detección de la infección como: nive-
les bajos o nulos de anticuerpos en sangre y excreción intermi-
tente de la bacteria en heces [28], así como la posibilidad de
una transmisión vertical de madre a feto vía intrauterina y a
través del calostro en los corderos [31], es probable que los ni-
veles de infección encontrada en los rebaños examinados sea
mayor a la reportada en esta investigación.

Si bien los resultados expuestos en este estudio mues-
tran que no existe diferencia entre los métodos de diagnóstico
usados, se sugiere el método de inmunodifusión en gel de
agar (IDGA) por ser una técnica que no requiere equipos cos-
tosos de laboratorio para su uso. Cualquier método de diag-
nóstico elegido será válido para iniciar el diagnóstico de la Ptb
y tomar las medidas para su control, como separar y eliminar
animales positivos, con el fin de disminuir la diseminación de
la enfermedad en el rebaño, aun y cuando existe poca infor-
mación epidemiológica que implica la enfermedad; sin embar-
go, se conoce que un animal que conviva con el menor núme-
ro de patógenos va a tener mayor producción.

CONCLUSIONES

Este estudio es el primer reporte epidemiológico de la in-
fección por Map en el estado de San Luis Potosí, México. Con
base en los resultados obtenidos en el estudio se reporta una
prevalencia de la infección por Map en los municipios de Villa
de Ramos y Salinas del estado de San Luis Potosí de 9,48% y
de 7,58% con las técnicas IDGA y PCR, respectivamente. Por
medio de la prueba IDGA, se obtuvo una mayor sensibilidad al
compararla con la prueba de PCR. Aunque los resultados
muestran que no existe una diferencia significativa entre los
métodos de diagnóstico utilizados.
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TABLA II

ANÁLISIS DE SENSIBILIDAD, ESPECIFICIDAD
Y CONCORDANCIA DE LA COMPARACIÓN

INMUNODIFUSIÓN EN GEL DE AGAR (IDGA) EMPLEANDO
PCR-ANIDADACOMO PRUEBA DEFINITIVA

IDGA PCR (IS900) Total

+ -

+ 13a 7b 20(a+b)

- 3c 188d 191(c+d)

Total 16(a+c) 195(b+d) 211n

Sensibilidad: a / (a + c) x 100 = 81%

Especificidad: d / (b + d) x 100 = 96%

Concordancia: Kappa = 0,96
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