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Seroprevalencia de Anticuerpos contra Brucella canis en Perros
del Distrito de Pucusana, Lima, Perú

SEROPREVALENCE OF ANTIBODIES AGAINST Brucella canis IN DOGS OF THE
PUCUSANA DISTRICT, LIMA, PERU

Magali Zavala C.1, Siever Morales C.1,2

RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la seroprevalencia de anticuerpos
contra Brucella canis en perros del distrito de Pucusana, Lima, Perú. Se colectaron 202
muestras de sangre de perros mayores a 6 meses de edad de diversos grupos raciales,
sexo e historial reproductivo. El análisis de los sueros se realizó mediante la técnica de
inmunodifusión en gel de agar (IDGA). El 21.3 ± 2.9% (43/202) de los perros resultó
seropositivo a anticuerpos contra B. canis. Se evaluaron las variables sexo, raza, ocu-
rrencia de abortos y presencia en las calles, encontrándose asociación significativa entre
la seropositividad a B. canis y el sexo (p<0.05).
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ABSTRACT

This study aimed to determine the seroprevalence of antibodies against Brucella
canis in dogs of the district of Pucusana, Lima, Peru. Blood samples from 202 dogs older
than 6 months of age were collected, regardless of breed, sex or reproductive history. The
sera was analysed by the technique of agar gel immunodiffusion (AGID). The results
showed 21.3 ± 2.9% (43/202) of dogs seropositive for antibodies against B. canis. The
variables sex, breed, occurrence of abortion and street presence were evaluated resulting
significant association between seropositivity to B. canis and sex (p<0.05).
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INTRODUCCIÓN

La brucelosis canina es una enferme-
dad ampliamente distribuida a nivel mundial
(Carmichael, 1990; Berthelot y Garin, 1993;
Carmichael y Shin, 1996; Wanke, 2004). La
infección de Brucella canis ocurre a través
de la mucosa oronasal, vaginal y conjuntival.
La transmisión sexual durante el apareamien-
to es la más frecuente. La contaminación no
sexual ocurre en casos de aborto por contac-
to con las secreciones, o por ingestión de
fetos, placenta y descargas vaginales de pe-
rras infectadas (Johnson y Walker, 1992),
donde pueden encontrarse en concentracio-
nes superiores a 1010 bacter ias/ml
(Carmichael y Shin, 1996). Asimismo, perros
de ambos sexos eliminan la bacteria por la
orina y en el caso de machos, además, por el
semen (Carmichael y Joubert, 1988).

En general, los signos de la brucelosis
no son muy evidentes (Carmichel, 1976;
Carmichael y Joubert, 1988). La pirexia no
es común, y a veces se presenta pérdida de
la condición corporal y del pelaje así como
ocasional intolerancia al ejercicio; sin embar-
go, los signos clínicos varían según el órgano
afectado (Shin y Carmichael, 1999; Borie et
al., 2002; Wanke, 2004), habiendo principal-
mente abortos tardíos en hembras, epididimitis
y prostatitis en machos, e infertilidad,
linfadenitis y discoespondilitis en ambos sexos
(Carmichael y Greene, 1993). El aborto se
presenta entre la séptima a novena semana
(rango de 45-59 días de gestación) en el 75%
de los casos (Carmichael y Shin, 1996; Borie
et al., 2002). En los casos de gestación a tér-
mino, algunos nacen muertos y los que so-
breviven se encuentran débiles y pueden
morir en 1 a 3 días (Johnson y Walker, 1992;
Agudelo et al., 2014).

El diagnóstico de la brucelosis canina
es a través del aislamiento bacteriológico. Sin
embargo, esto no siempre es posible, por lo
que existen técnicas serológicas, como la prue-
ba de inmunodifusión en gel de agar (IDGA),
que utiliza antígenos de la pared celular,

mostrando bandas de precipitación específi-
cos contra B. canis (Briceño et al., 2004).

En el Perú se tienen antecedentes de
estudios de prevalencia de brucelosis canina.
Así, Reyes (1977) encontró 28% (54/196) de
muestras positivas a la prueba de aglutina-
ción en tubo 2-mercaptoetanol en el área de
Lima Metropolitana. En otro estudio, en pe-
rros residentes en los distritos de Bellavista y
Callao (Lima), se reportó el 15.7% (71/456)
de canes positivos a la prueba de IDGA
(Ramírez et al., 2006). El presente estudio
tuvo como objetivo determinar la prevalencia
de anticuerpos contra brucelosis canina en el
distrito de Pucusana, Lima, Perú.

MATERIALES Y MÉTODOS

Lugar de Estudio y Animales

El presente estudio se llevó a cabo en el
distrito de Pucusana, al sur de la ciudad de
Lima, el cual tiene una superficie aproxima-
da de 46 km2 y una población estimada de
10 633 habitantes (INEI, 2007). El criterio de
selección del área se basó en las caracterís-
ticas epidemiológicas tomando los índices de
NBI (necesidades básicas insatisfechas) del
año 2005, que presentó un promedio de 47%,
el cual expresa la carencia de condiciones
básicas de higiene y una gran cantidad de
caninos que deambulan en contacto con per-
sonas, así como con posibilidades de acceso
al lugar (INEI, 2007).

Se trabajó con canes machos y hem-
bras de diversas razas y cruces. Los anima-
les fueron seleccionados según los siguientes
criterios de inclusión: mayores de 6 meses de
edad con sospecha de deambulación (hábi-
tos peri-domiciliarios) y que los dueños die-
ran el consentimiento para realizar el estu-
dio. Se aplicó un cuestionario, donde se re-
gistraron datos como identificación del ani-
mal, raza, sexo, edad, facilidad de paseos en
exteriores, enfermedades previas e historial
reproductivo (apareamientos, preñez y pro-
blemas reproductivos, incluyendo abortos).
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Muestreo

El muestreo se realizó entre julio a se-
tiembre de 2009 en tres campañas de salud
que se llevaron a cabo en la Plaza de Armas,
así como a través de visitas a domicilio en
los diversos sectores del distrito. El tamaño
mínimo de muestra (n=202) fue obtenido apli-
cando el método de cálculo del tamaño de la
muestra para estimar una proporción, tomán-
dose como referencia una prevalencia de
15.6%, según trabajos previos (Ramírez et
al., 2006) y un nivel de confianza del 95%.

Se recolectaron muestras de sangre por
punción de la vena cefálica o de la safena.
Los tubos de sangre se colocaron en una gra-
dilla a la espera de la retracción del coágulo
y se llevaron con gel refrigerante al labora-
torio de microbiología de la Facultad de Me-
dicina Veterinaria de la Universidad Nacio-
nal Mayor de San Marcos en Lima. El suero
se obtuvo mediante centrifugación, se transfi-

rió a viales de 2 ml y se almacenó en conge-
lación.

Análisis de Laboratorio

Se utilizó la prueba de Inmunodifusión
en Gel de Agar (IDGA), que consiste en una
reacción de precipitación en fase líquida en-
tre el antígeno y el anticuerpo, formando ban-
das visibles de precipitación (Tizard, 1998).
Esta técnica tiene la ventaja de emplear un
antígeno de brucelas rugosas que contiene
un lipopolisacárido específico (como B. canis
o B. ovis) y que no presenta reacciones cru-
zadas con otras especies de brucela en su
forma lisa (Véliz et al., 1974). La IDGA es
una prueba cualitativa, por lo que se conside-
ran positivos los sueros que reaccionan con
el antígeno formando la banda de precipita-
ción dentro de 24 a 48 horas, y negativos los
sueros que no forman bandas de precipita-
ción (Hollett, 2006).

Cuadro 1. Asociación de las variables raza, edad, historia reproductiva (abortos) y sexo 
con la positividad a la prueba de Inmunodifusión en Gel de Agar (IDGA), 
mediante la prueba de Chi Cuadrado (p<0.05) 

 
Variables Positivo Negativo P 
Raza Cruzado 32 102 

0.276 Perro Peruano sin 
Pelo 2 20 

Otras razas 9 37 

Edad  
(en años) 

0.5 a 1 16 58 
0.992 >1 a 5 19 72 

>5 8 29 

Ocurrencia de 
aborto1 

No 16 46 
0.245 Sí 5 5 

Se desconoce 1 1 

Sexo Macho 21 104 
0.047 

Hembra 22 55 
1 Incluye a hembras en edad reproductiva (n=74)  
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RESULTADOS

El estudio se hizo con 202 perros, en-
contrando una prevalencia de 21.3 ± 2.9%
(43/202) de presencia de anticuerpos contra
brucelosis canina. La asociación estadística
entre la variable diagnóstico a través de la
prueba de IDGA y variables como raza, sexo,
edad e historial de aborto indicó únicamente
asociación significativa con el sexo (p<0.05;
Cuadro 1).

La frecuencia de perros machos y hem-
bras positivos a anticuerpos contra brucelosis
canina fue de 16.8 ± 3.3% (21/125) y 28.6 ±
5.1% (22/77), respectivamente. Asimismo, los
perros peruanos sin pelo presentaron una
positividad de 9.1 ± 6.1% (2/22), en tanto que
para los perros mestizos fue de 23.9 ± 3.7%
(32/134) y para otras razas fue de 19.5 ± 5.8%
(9/46).

DISCUSIÓN

No se dispone en el país de información
de brucelosis canina en perros con hábitos
peri-domiciliarios que habitan en zonas
carentes de condiciones básicas de higiene,
como ocurre en el distrito de Pucusana, don-
de existe un alto índice de necesidades bási-
cas insatisfechas – NBI (INEI, 2007). Asi-
mismo, es importante considerar que Améri-
ca Central y del Sur son consideradas áreas
de presentación de brucelosis canina (Castro
et al., 2005; Hollett, 2006).

El 21.3 ± 2.9% de perros con presencia
de anticuerpos contra brucelosis canina es
superior al 15.6% reportado por Ramírez et
al. (2006) en los distritos de Bellavista y Ca-
llao, utilizando la misma técnica de laborato-
rio. Se observó diferencia significativa entre
sexos (machos: 16.8%; hembras: 28.67%;
p<0.05); no obstante, la literatura científica
indica que no existe predisposición por sexo

para infectarse con B. canis (Carmichel,
1976; Carmichael y Joubert, 1988; Carmichael
y Shin, 1996; Hollett, 2006). Es posible que la
mayor cantidad de perros machos (125) en
relación a hembras (77) en el presente estu-
dio pudiera haber afectado el resultado.

En relación a las razas, el Perro Perua-
no sin Pelo era la raza más popular en el dis-
trito, en tanto que la población de perros cru-
zados fue mayoritaria; sin embargo, no se
encontraron diferencias por efecto del grupo
racial a la infección por B. canis (Cuadro 1),
tal y como se reporta en otros estudios
(Carmichael y Shin, 1996; Boeri et al., 2008).
Por otro lado, tampoco se encontraron dife-
rencias significativas entre perros con y sin
historial de abortos, así como entre perros con
hábitos domiciliarios (salida controlada a la
calle) y con hábitos peri-domiciliarios (activi-
dades fuera del domicilio sin control). En este
último caso, en un estudio similar en Buenos
Aires, Argentina, donde además se incluye-
ron perros vagabundos, tampoco se encon-
traron diferencias significativas entre grupos
(Boeri et al., 2008). Es posible que el mínimo
contacto con el exterior represente una ex-
posición a posibles contagios a través de la
orina y secreciones vaginales de canes in-
fectados.

El diagnóstico de la infección por B.
canis es fundamental para que el control y
prevención (Castro et al., 2005). Las técni-
cas de laboratorio, incluida la IDGA, facilitan
el diagnóstico y los médicos veterinarios de-
berían favorecer su empleo, especialmente
considerando el carácter zoonótico de esta
enfermedad (Hollett, 2006).

CONCLUSIÓN

Se determinó una prevalencia de 21.3 ±
2.9% (43/202) de anticuerpos contra Brucella
canis en el distrito de Pucusana, Lima.
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