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TRIPANOSOMIASIS DE LOS ANIMALES DOMESTICOS EN COLOMBIA 

REVISION BIBLIOGRAFICA: 11. Trypanosoma vivax* 

Antonio 8etancourt E. ** 
Eri c$fie 11 s 
Luis Eduardo Ramfrez 

l. INTROOUCCION 

A pesar de que el Trypanosoma vivax fue descrito en el Continente Ame-

ricano desde principios del presente siglo, el conocimiento existente 

sobre este parásíto~ no ha llegado a la comunidad científica latino-

americana. Gran parte de los trabajos realizados se encuentran en el 

idioma inglés y por 10 tanto no est!n al alcance de las personas inte­

resadas en conocerlos. La presente revisión se propone recopilar to-

talmente en español la literatura más relevante sobre el tema y ofre­

cerla a investigadores, profesores, universitarios y estudiosos del 

Nuevo Mundo. 

* 

** 

Contribución del Programa de Parasitología y Entomología Veteri­
naria del Instituto Colombiano Agropecuario uICA'I. 

Respectivamente: Médico Veterinario, Ph.D., Laboratorio de In­
vestigaciones Veterinarias de Enfermedades Tropicales "lrVETN­
leA, Apartado Aéreo 206 Nonterfa, Colombia; ~1édico Veterinario. 
Ph.O., Consultor en Producción y Salud Animal, 18 Toe Craft, $ud­
bury, U. K. y Sacterlólogo, M.S., Centro de Pesquisas Rene. 
Rachon, Av. Augusto de Lima 1715, Caix. Post.l 1743, 8el0 Hori­
zonte, Brasi 1. 
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2. TAXONCllIA 

Clasificación del Trypanosoma vivax 

Hoare (1972), ubicó tanto el Trypanosorna vivax como el l. unifonne 

en el subgénero Duttonel1a, sección Salivaría del género Trypanosoma 

(Tabla 1). Sin embargo, un comité internacional reunido en 1976, 

propuso ajustes a la nomenclatura de los tripanosomas salivarías 

(Anon, 1978), (Tabla 2). En relación con el Nuevo Mundo, su propues­

ta de r. brucei evansi parece ser una subespeciación lógica, en vista 

de los recientes análisis de ;soenzimas que demuestran la relaci6n 

entre l. brucei y l. evans;, en 1 a el as ifi cae; ón de Hoare (Gibson, 

1980). Sin embargo. la propuesta de la subespecie l. vivax viennei 

con base en lila marcada diferencia de comportamiento (separación 

geogr~f;ca y ausencia de desarrollo ciclico)" para las poblaciones 

del Nuevo r1undo, puede ser considerada prematura. No se han hecho 

comparaciones bioquímicas entre poblaciones del Viejo y del Nuevo Mun­

do y el método de transmisión en este último, es desconocido. Una 

designación mejor ser1a Trypanosoma v;Yax~. indeterminada. 

Evidencia de Identidad en el Nuevo Munda. 

Hasta la fecha, la identificaci6n de l. vivax en el Nuevo Mundo se ha 

hecho con base en su actividad en preparaciones frescas de sangre, 

morfología, rango restringido de infectividad para animales, patoge­

nicidad e inhabilidad para ser cultivado a temperatura ambiente. Se 
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TABLA l. Clasificación del T:ypanosoma v;vax dentro del género Trypanosor.¿ 

(según Haare, 1972). 

Sección Subgénero Especie $ubespecie 

A: Estercoraria l'le9atr1:~anum L· Uf) theil ed 

T. Uf) meloeha9ium 

Here:etosoma T. (H) 1 ewi s i 

L· (H) muscul i 

T. (H) range11 

5chi zotrypanum T. ( S) cruzi 

B: Salharia Duttanel1a T. (D) vivax 

T. (O) uniforme 

Nannomonas l· (N) coogolense 

T. (N) s imiae 

Pxcnomonas T. (P) suis 

Tr.:t~anozoon T. (r) brucei l· (T) b. brucei 

L· (T) b. ele~hantis 

l· (T) Q. gambiense 

con 2 nosodemas* 

gamb'iense 

rhodesiense 

T. (r) evansi 

._.~--

• 11 Nosodema 11 cepa que difiere en el tipo de enfermedad que produce. 
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TABLA 2. Sugerenclas para la clasificación de tripanosomas salivarios 

a nivel de especie y subespecie, hechas por el Comité Inter­

nacional de 197&1/ 

Subgénero Especie Subespecie 

Outtonella l· vivax vivax T. vivax viennei 

l· vi vax uni fonne 

l· vivax ellipsiprymni 

Nannomonas T. congo 1 el1s e 

Tr~~anozoon T. brucei brucei l· brucei rnodesiense 

l. brucei gambiense 

l· brucei evansi 

l· brucei. equiperd~ 

PlcnOO1onas T. suis 

y. Baletfn de 1. Organizaci6n Ilundial de la Salud (1980) 56: 

467 - 480. 

~ 
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han hecho mediciones exhaust~'.'a5, tales como las de Kubes (1944) en 

Venezuela y Shaw y Latnson {l972.J en Brasil, las cuales son menos 

importantes que el a~jlisis bioquí~ico de i$oenz~mas (Godfrey, 1979) 

para la identificación y clasifica:íón de pob1aciones de tripanosomas . 

En el diagnóstico de campo puede ocurrir alguna confusión. si las dos 

tipos morfológicos presentes en 1~ sangre periférica no son bien recQ­

nocidos. El más común es el ti~ de extremo posterior redondeado con 

kinetoplasto terminal, pero tonbién se han ~isto formas con extremo 

posterior agudo y kinetoplasto lateral y subterminal (Fig. 1). (Hoa­

re y Broon, 1938; Kubes. 1944; ?latt. 1974). Estas últimas ocurren 

durante períOdos de división ráptda en infecciones agudas. 

La única comparación directa conocida entre poblaciones Africanas J 

del Nuevo "1undo~ fue hecha en 1969, cuando se examinaron por la prue.­

ba indjrecta de anticuerpos fluorescentes, muestras de sangre parea­

das, numeradas al azar y secadas en papel de filtro, usando como an­

tígeno la cepa Desowitz de l. vivax. adaptada a ratas (Desowitz y 

Watson, 1953). De los dos animales infectados artificialmente y los 

dos no infectados (nacidos en una lona alta en la Sabana de Bogot6.. 

Colombia). uno conocido infectado, se halló positi.o (Betancoort, 

1978a). Las pruebas fueron realizadas en la Organización para ln.es­

tigación en Tripanasomiasis del Este del Africa. 

La evidencia total indica una estrecha similitud entre poblaciones 

del ViejO y del Nuevo Mundo. la definici6n exacta de la relac16n 

aún falta. 



FIGURA 1. Microfoto9rafía de un extendido sanguíneo, en 
observan especimenes con 
posterior redondeado 
(1.000X). 

el cual se 
extremo 

agudo (b). 



3. EPIOUfIOlOGIA 

Historia y Distribución en el Nuevo t·lundo 

Una visión general de la tripanosomiasis de los animales domésticos 

en Sur América, ha sido presentada por Clarkson (1976). 

la existencia de T. vivax en el Nuevo Mundo, se conoce desde 1919 

(leger y Vienne). La teoría más aceptada es la de que el parásito 
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fue introducido de Senegal, Africa, con un envio de ganado en 1830 

(Curason, 1943) y luego diseminado entre diferentes países por movi­

mientos posteriores de ganado. Las fechas de reconocimiento del par~­

sito en diferentes países no tiene significancia cronológica, ya que 

en general parecen ser hallazgos accidentales. Hasta 1976 la distri­

bución conocida incluyó todos los países que forman la Costa Atlánti­

ca de Sur América, Panamá, la parte Nor-oriental del Brasil y las Is­

las de Guadalupe y Martinica. 

En 1977, se obtuvieron en el CIAT sueros bovinos de varios países de 

Centro y Sur América y se examinaron usando la técnica indirecta de 

anticuerpos fluorescentes. De los resultados se podría postular que 

la distribuci6n de l. ~ se extiende al menos desde los 12°N, has­

ta el trópico de Capricornio en el Sur (Wells, Betancourt y Ramírez, 

1977). los resultados de Perú y Ecuador fueron después confirmados 

en extendidos positivos recibidos. la evidencia de la distribución de 

!. vivax, se slInariza en la Tabla 3 con las referencias principales. 



TABLA 3. Evidencia de la distribución de infecciones por Trypanosoma víVilX en bovin()~;. obtenida 
mediante frotis sangufneos y la prueba indirecta de anticuerpos fluorescentes (lFAT). 
(+ = positivo; - = No se hizo prueba). 

Pals Hospedero Pruebas ~ositivas Referencia Año 
Frotis 

Sangufnet? IFAT 
~--------

Guayana Francesa Bovino + Leger y Vienne 1919 
Venezuela Bovino + Tejera 1920 
Guada 1 upe Bovino + Fabre y Bernard 1926 
Martinica Bovino + Carougeau 1929 
Colombia Bovino + Plata a. y b. 1931 
$urinam Bovino + Nieschu1z y Col. 1938 
PanaIM Bovino + Johnson 1941 
Guayana Bovino + Callear 1952 
Brasil (Par~) Búfalo de agua + Shaw y Lainson 1972 
arasil (Mato-Grosso) Bovino + Wel1s y Colaboradores 1977 
El 5a lvador Bovino + Wells y Colaboradores 1977 
Costa Rica Bovino + Wel1s y Colaboradores 1977 
Ecuador Bovino + + Mateus, Wells y Col. 1977 
Perú Bovino + + Bazalar, Wells y Col. 1977 
Paraguay Bovino + Wells y Colaboradores 1977 
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La llteratura cOr.Júnmente se refier'e a que la 'infección es introducida 

a nuevos países con mo~imientos de ganado. Ninguna referencia especu­

la sobre el hecho de que la distribución esté relacionada con un vec~ 

tar biológico como una alternativa a Glossina~. de Africa o a ani­

males salvaje reservarlOS. 

Historia y Distribución en Colombia. 

El tripanosoma fue hallado por primera vez en Colombia en 1931, cuan­

do ocurrió en la Costa Atlántica, una epidemia de tripanosamiasis bo­

vina asociada con alta mortalidad. Zapata, (1931), envió láminas a 

Plata en Bogotá para confirmación. Ambos, Plata (1931a y b) Y Uribe 

(1931), confirmaron que los tripanosomas eran del grupo vivax y pen­

saron que la infección había llegado a través del Puerto de Cartagena 

con ganado importado de Venezuela. Varios envíos de ganado habían 

llegado en 105 años 1927, 1928 Y 1929. Plata reportó al gobierno que 

la situación era seria y anotó (1931c), que los animales que se re­

cuperaban eran portadores de la infección y podrlan diseminar la en­

fermedad a 10 largo de las rutas de mercadeo hacia nuevas áreas. Vir­

viescas (1932), estimó que 12.000 bovinos habían muerto en los años 

1931-1932, en tres departamentos de la Costa. Sin embargo, recordó 

m~s tarde Que algunos animales enfermos no respondían rápido al tra­

tamiento con tártaro emético. Esto. en su opinión, era debido a la 

presencia de Anaplasmosis y coment6 sobre la similaridad de los sín­

tooas (Viervie,cas, 1936). 
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La preocupación de Plata sobre la diseminación de la enfermedad a 

otras áreas de Colombia era justificada; él mismo confirmó la infec­

ción en el Valle del Cauca (1951) y posteriores epidemias ocurrie­

ron en 1953-1955 (Caycedo, 1969). Vi'viescas (1969), investigó un 

brote en el norte de los llanos Orientales en 1935. 

Desde 1932 hasta 1967, la información disponible registrada fue epi­

sódica, pero entre los Hédicos Veterinarios y Ganaderos permaneció 

una fuerte creencia de que la Tyipanos~iasis bovina era causa de 

pérdidas económicas serias. Un síndrome de enflaquecimiento conocido 

coroo "Secadera h
, "Huequera l

• y nCacno hueco 11 , al cual se refirió Zapa­

ta (1931), era comúnmente atribuído a l. vivax. Tal asociación ha 

sido ya ampliamente descontada (CIAT, 1975; Virviescas, 1969) como 

causa primaria. 

los primeros estudios fueron hechos en 1967~ cuando se observó la pa­

tologia hemática de animales experimentalmente infectados (Raye, 1967) 

y se realizó una encuesta limitada (Wells, Ruiz y Ochoa, 1967). La 

encuesta detect6 un sólo hato infectado en el Valle del Cauca. Los 

estabilizados obtenidos del aisl~iento primaria fueron luego lleva­

dos a la Universidad de Liverpool (Reino Unido), donde se hicieron 

estudios de adaptación en roedores de laboratorio (Hull y Co1.,1971). 

En 1969 una misi6n bilateral examin6 la situación de Tripanosomiasis 

bovina en Colorrtlia (Wells, Betancourt :r Page, 1970) a solicitud del 

Instituto Colombiano Agropecuario uICA". La misión recorrió la ma~ 
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yor parte del país entrevistando Veterinarios. Se colectó evidencia 

de la presencia de Tripanosomiasis como problema de los Centros de 

Diagnóstico del leA que atienden los Departamentos de Atlántico. San­

tander, Cauca. Caldas, Córdoba~ Cesar, Bolívar, Antioquia, Guajira, 

Norte de Santander~ Meta, Tolima, Huila y Sucre. En todos los sitios 

se recibía evidencia de que ocurrían "brotes" de Tripanasomiasis y 

de que se encontraban láminas positivas de tiempo en tiempo. La mi­

sión no pudo establecer con claridad en qué proporción de casos el 

diagnósitco había sido realizado con la base poco confiable de sínto­

mas clínicos. En general los Veterinarios creían que la infección 

estaba asociada con rlos y ciénagas. Se pensaba además que 105 movi­

mientos de ganado desde tierras más altas en busca de agua durante la 

epoca seca provocaban episodios clínicos. 

la misión observó varios episOdios clínicos. confirmados en gotas 

gruesas de sangre. en el Valle del Cauca, cerca de Cali (Valle). en 

el Valle del Magdalena cerca de Neiva (Huila) y en dos fincas en la 

Costa Atlántica (Córdoba). una de las cuales era el Centro Nacional 

de Investigaciones Agropecuarias lITuripaná" del lCA. 

A partir de la infonmaci6n disponible, la misión teorizó sobre la 

existencia de una situación endémica en la Costa Atlántica, en los Lla­

nos Orientales y en el Sur del Valle del Hagdalena. En otras regio­

nes, se pens6 que los brotes eran posiblemente debidos a las movimien­

tos de ganado infectado. Se sugirió que prueba indirecta de anticuer­

pos fluorescentes (IFAT). deb;a ser utilizada para establecer la ver-
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dad era distribución y prevalencia del parásito. En la misma época se 

inició un estudio sobre la patologla de la infección por l. viv~ en 

terneros (Daley, 1971). 

la IFAT fue montada primero en el Centro Internacional de Agricultura 

Tropical "CIAT"~ en el Valle del Cauca en 1974. Se demostraron anti~ 

cuerpos contra !.: vivax en la Costa Atlántica (Córdoba, Sucre), en 

los Llanos Orientales (Boyacá, fleta) y en el Valle del Cauca (Valle) 

(Platt, 1974). La prueba fue nuevamente montada en 1976 con modifi-

caciones que facilitaban la lectura y detectaban un número mayor de 

positivos (Betancourt, 1978a). Esta prueba fue primordialmente usada 

para seguir el patrón de los episodios clínicos en el Valle del Cauca 

y se encontró que todo el Valle era endémico para l. vivax. 

El estudio de 1976, progresó hacia una encuesta serológica en Colombia 

usando sueros del banco del CIAT, sueros enviados por Centros de Diag­

nóstico del ICA y sueros examinados para tesis de estudiantes (Sche­

llenberg, 1978; Carnacho y G6mez, 1978). Al combinar toda la informa­

cién disponible de IFAT y de exámenes de extendidos o gotas gruesas de 

sangre tomados durante los mismos per1odos~ quedaron representados 15 .' 

de las 30 divisiones políticas de Colombia. Esto cubria un 50% de las 

áreas tropicales y subtropicales y un 75% de las principales áreas ga­

naderas. los resultados permiten asumir razonablemente que el l. vi­

~ está distribuido a través de las regiones tropicales y subtropl­

cales del país (Wells, Ramírez y 8etancourt, 1982). 
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Le. Tabla L, reSijfTle la l:l.¡:"orfTlación descrita sobre infecciones COí-:-. 

viv~x en ganado en ColoFcbia desde 1931 a 1980, incluyendo distribu­

ción geo;~afica; examen de gotas gruesas y/o extendidos de sangre; 

resultados Ce IFAT y la relación entre las dos pruebas y episodios 

clí"icos. La información de los Centros de Diagnóstico del IeA no 

está ir,:liJída, debido a que fue imposible separar las evidencias clí­

nicas de las microscópicas. La Figura 2, ilustra las divisiones po­

líticas de Colombia y presenta la distribución conocida de l. vivax 

reve1,ada por verificación de laminas positivas y exá!-:,:enes de IFAT. 

Prevalencia e Incidencia 

De c:cuerdo con los resultados de campo obtenidos con IFAT (Hells y 

Col., 1982), la prevalencia fue más alta en las áreas tropicales exa­

minadas (llanos Orientales, Costa Atlántica) que en la zona subtropi­

cal (Valle del Cauca). El examen de hatos en todas las zonas geo­

gráficas mostró una amplia variación en el número de animales adultos 

positivos en cada hato. las pocas ocasiones en las cuales un hato 

había sido examinado dos o más veces mostraron que podían ocurrir 

grandes fluctuaciones en el número de animales infectados en hatos in­

dividuales en un período dado. los resultados mas dramáticos se ob­

tuvieron en el Centro Nacional de Investigaciones Agropecuarias "Ca­

rirr.agua ll del leA. en los llanos Orientales. El ganado del Centro se 

había obtenico- mediante compra en cuatro fincas en el mismo depal'tamen­

too A su l1eJada el 44% eran positivos a IFAT. Esta cifra descendió 

a 7.11 deSDl.és de cinco meses. pero ascendió nuevamente a 33.8~~ siete me­

Sb Jjespués de la llegada. El nivel permaneció alrededor de 40'{: en 



TABLA 4. Resumen de la información descrita sobre infecciones por Trypanosoma 

vívax en bovinos en Colombia, desde 1931 hasta 1980 y Su relación con: 

distribución geográfica~ exámenes de extendidos y gotas gruesas de 

sangre; resultados de la prueba indirecta de anticuerpos fluorescen-

tes (IFAT) Y la relación entre las dos pruebas y los episodios clí-

nicos en el campo (Ver también Figura 1). 

Zona Pos itívas IFAT Asoci aci ón 
Geográfica y en lámina Sueros Pos. con 
Departamento Año ITota1 ITotal Episodio Referencias 

Examinadas Examinadas clínico 

Costa Atlántica 

Atlántico 1932 '{I Sí Virviescas, 1932 

At1~ntic~1 1977 18/49 No We11s et al, no publico 

Antioquia 1977 0/40 25/40 No C .... eho y Gómez, 1978 

Bolívar 1931 El Si Plata, 1931 a, b. 

Bolívar 1931 18/20 Si Zapata, 1931 

Bo1ívarY 1977 22/51 Ka Wells et al, no pub1ic. 

Córdoba 1931 y Si Zapata, 1931 

Córdobail 1968 0/149 28/149 No P1att, 1974 

Córdoba 1969 3/31 No I/ens, et al, 1970 

Córdoba 1970 5/342 No Platt, 1974 

Córdoba 1972 2/5 Si Betancourt~ no publ1e. 

Córdoba 1973 5/20 Sí Garcf a', 1975 

Córdoba 1977 159/320 No Schel1enberg, 1978 

Córdoba~ 1975 3/16 7/16 Sí Betancourt, 1978a 

• 



~.4SLh ~. :,ContinJación) . 

Córdot22/ 1975 1/73 6/13 Sí 3eta ncourt. 1978,. 

Córdoba 1977 O!l46C 268/481 No C:HT·acho y Gómez, 1978 

:'!agda ¡Proa 191? 500/3000 Sí Virviescas, 1932 

3 f 
~lagda 1 ería-' 1977 58/97 ~'o ~'Ie 1 ¡s, et al. no pub l ~ c. 

Suc:re 1970 0/87 :;c ,:>1 a t t , 1974 

Sucre 1971 2/47 ~jO ~1 att) 1974 

~l~duca 

Cauca 1972 0/34 No P1att, 1974 

Cauca.§./ 1977 441.n03 No f1e 11 s , et al, no public.. 

CaucaÉ../ 2/ 1976 19/179 52/179 Sí Betancourt, 1978a. 

Cauca 7976 0/10 6110 No Betancourt, 1978a. 

eauca 1976 0/18 9/18 No Betancourt. 1973a. 

eauca 1976 1/12 10/12 Sí Betancourt, 1978a 

eauca 1976 0/18 4/8 No Betancourt, 1972d. 

Valle 1951 y Sí Plata, 1951 

Valle 1967 3/22 Sí Wells, et al, 1970 

Valle 1969 0/35 No Pl att, 1974 

Valle 1970 0/139 No P7att, 1974 

Valle 1972 9/81 No Pl att, 1974 

Valle 1975 y Sí Ayala y Payares, 1975 

Valle §! 1977 29/130 No Wel1s, et al~ no publico 

Va ]).,2/ 1976 10/65 12/65 Sí Betancourt, 1978a 

Valle 1976 0/96 13/96 Sí Betancourt~ 1978a. 



TABLA 4. (Continuación). 

Valle 1976 2/21 11 /21 Sí Betancourt. 1978a. 

Valle 1976 2/152 61/152 Sí 8etancourt. 1978, . 

Valle 1976 0/34 5/34 No Betancourt. 1978a. 

Va lle 1976 0/17 7/17 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/60 39/60 No Betancourt, 1978 •• 

Valle 1976 3/27 11/27 No dato Betancourt. 19l8a . 

Valle 1976 0/20 7/20 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/20 5/20 No Betancourt. 1978a. 

Valle 1976 0/13 4/13 No Betancourt, 1978a. 

V,lle 1976 0/7 0/7 ·No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/10 8/10 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/6 1/6 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/8 2/8 No 8etancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/6 5/6 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 2/79 26/79 No Betancourt, 19780. 

Valle 1976 0/32 11/32 No Betancourt, 19780. 

Valle 1976 0/37 16/37 No Betancourt, 1978a. 

Valle 1976 0/5 1/5 No Betancourt * 1978a. 

Valle del flagdalena 

Ca 1 dasll 1977 98/324 No Wells et al, no public. 

Antioquia 1968 0/89 No Platt, 1974 

Antiaquia11 §! 1977 26/60 No Wells, et a], no public. 

Huila 1969 5/27 Sí Wells et al, 1970 



TABLA 4. (':ontinuación). 

Tal ima 1967 26/37 Sí Morales, 1976 

Tal ima 1969 10/301 r~o Bermúdez y Gonzales, 1969 

To 1 ima 1969 J/25 No Platt, 1974 

Sabana de Bogotá 

Cundinamarca 1971 O/56 No Platt, 1974 

Cund;namarca~ 1977 23/85 No Wells et al, no publico 

1J_ª!l0S Ori enta 1 es 

Arauca 1935 ?J. Si VirYlescas, 1969 

Boyacá 1968 3/57 12/25 No Adams, 1969; PI att, 1974. 

Boyacá 1968 3/80 No Platt, 1974 

Boyacá 1969 O/59 No Platt, 1974 

Caquetá.§./ 1977 203/474 No I~ells, et al, no pubhc. 

Caquetá 1970 0/270 No PI att, 1974. 

Meta 1968 13/87 0/98 No Adams. 1969; Platt, 1974 

Meta 1969 4/47 No Platt, 1974 

Met.,21 1972 0/270 39/85 No Wells et al, na public. 

Meta 1972 0/253 No PI att, 1974 

Met.,§./ 1977 326/660 No Well s, et al, no publico 

Vichada 1970 0/98 No Platt, 1974 

Vichad.,§./ 1977 44/80 No Well s, et al, no publico 



TABLA 4. (ContinuaClón). 

lj. 

2j. 

}jo 

Los nombres y límites de los Departamentos han cambiado a través 
de los años. La localización citada es la misma de la referen­
cia original. los departamentos se pueden extender a más de un 
área geográfica y por lo tanto pueden estar listados en más de 
una ocasión. 

Se obtuvieron láminas positivas, pero no hay registro de números. 

Los sueros fueron enviados por los Centros de Diagnóstico del 
Instituto Colombiano Agropecuario (ICA) y eran heterogéneos, ya 
que fueron recolectados para prueba de Brucelosis. 

!!../. Instituto Colombiano Agropecuario (lCA) - Turipaná. 

~. 

§j. 

Este hato fue examinado en dos ocasiones. 

Los sueros fueron tomados del Banco de Sueros del Centro Interna­
cional de Agricultura Tropical (CIAT) y representan 10 - 20 
muestras de cada finca. 

7/. El impacto económico de este episodio fue evaluado. Ver Betan­
court y Wells, 1979. 

W. Todas las muestras eran de la Estación El Nus del ICA. 

2/. Todas las muestras eran del Centro lCA/CIAT, Carimagua. 
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los siete exámenes realizacos er: los oróximos 18 meses, despues de lo 

cual hubo una regresión irregt;lar a cero en el último examen, a 10$ 

56 meses de haber 11egado el Janado. 

los autores admiten que la información dlsponible era insuficiente 

para ser específtca, pero esti~an que usando la técnica de Betancourt 

(1978a) cifras de 40-50% positivas en un hato, pOdrían indicar una 

situación de cierto grado de inmunidad en el mismo, el cual podría re­

sistir un desafío posterior; por encima de 50% indicaría una situación 

en la cual una alta proporción del ganado se ha infectado en el año 

previo y por debajo del 40%, hay un número creciente de ganado suscep­

tible. 

Patogenicidad y brotes de enfermedad en el campo. 

No hay duda de la patogenicidad del Trypanosoma vivax del Nuevo Mundo 

para bovinos, ovinos y caprinos bajo condiciones experimentales en 

las cuales se pueden producir sfndromes agudos (Rave, 1967; Daley, 

1971). Si el Tripanosoma está distribuido en el trópico y subtrópico 

Colombiano. se requiere una explicación de las condiciones bajo las 

cuales se producen episodiOS clínicos en el campo. 

La presentación de parasitemias con l. vivax~ 10 suficientemente al­

tas como para ser de~ostrables en gotas gruesas; se pueden conside-

rar como debidas. bien a infección reciente de 9anado susceptible o a 

ruptura de inmunidad bajo condiciones de stress en animales portadores. 
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En los datos examinados por Wells y Col. (19821, la primera alternati­

va fue la opinión invariable de los Veterinarios. La presencia o au­

sencia de síntomas clínicos puede depender no sólo del estado inmuni­

tario del hato, sino también de la raza de ganado y el grado de desa­

fío. Tanto en razas de 80S taurus como en razas de Bos índicus, se 

han observado episodios clínicos en Colombia, pere la evidencia indi­

ca que los primeros son más susceptibles (Wel1s y Col., 1970; Betan­

court, 1 978a) . 

El Centro de Investigaciones del leA en Turipaná, es el sitio donde 

se ha recolectado más información sobre evidencia de infecciones con 

l. vivax y las manifestaciones clínicas de la enfermedad; dos brotes 

clínicos de tripanosomiasis bovina han sido registrados con un inter­

valo de seis años (Tabla 5). 

Hospederos Naturales. 

Casi todas las infecciones naturales con l. vivax en el Nuevo Mundo l 

han sldo detectadas en bovinos. Fernández, 1931 y Fiasson y Col. 

1948 citados por Hoare (1972), encontraron infecciones naturales en 

venado, Odocoileus gymnotis, en Venezuela. Kubes (1944)~ menciona 

una infección natural en una cabra doméstica y Shaw y Lalnson (1972), 

encontraron el parásito en un búfalo de agua (Bubalus bubalis) en Bra­

sil. Estos hallazgos en hospederos diferentes al bovino, han sido 

accidentales y en ningún pals se ha hecho un muestreo organizado para 

detectar otros hospederos. 



TABLA 5. Historia descrita de las infecciones con Trypanosoma vivax_ y los episodios 
clínicos asociados en el Centro Nacional de Investi~ac;ones Agropecuarias 
lITuripanS", del Instituto Colombiano Agropecuario (leA) en Córdoba, según 
detecci6n hecha en gotas gruesas de sangre y por la prueba indirecta de an­
ticuerpos (IFAT). 

Lárni nas IFAT 
Positivas! Sueros Pos it./ Episodios 

Año Hes Total Total Cllnicas Referenci as 
Examinadas Examinadas 

1968 
23/l9sl1 

28/14<¡JJ No Platt, 1974 
1969 Noviembre SI Wells, et al, 1970 
1971 

1/18~ 20/lii~ 
No Informes ICA 

1972 Abril No Platt, 1974 
Noviembre 0/204ll 24/20s:-! No Informes ICA; Platt, 1974 

1973 No Informes ICA 
1974 No Informes ICA 
1975 35/86 SI Betancourt, 1978 
1976 Enero-Junio 2/6 Sí Informes ICA 
1976 Julio-Dic. No Informes ICA 

1977-1980 111 No Informes ICA 

l/. Aproximadamente una muestra del 10% de todos los lotes. 
- = No hay información. 

,. 



Transmision 

Las descripciones de los libros de texto sobre l. vivax en el Nuevo 

Mundo Se refieren a transmisión "mecánica ll por medio de moscas pi­

cadoras. aunque no existe evidencia epidemiológica o experimental 
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para respaluar tal afirmacion distinta a la ausencia apar.ente de mos~ 

cas Tsetse (Hoare, 1972). En Colombia, Uribe (1931), Plata (1931b-

1951), Zapata (1931) y Virviescas (1932; 1936) pensaron que Tabanidae 

y Stomoxys spp, eran los posible vectores. En conversación sostenida 

con el último autor (1969), éste recordó una infección en ganado es­

tabulado en la Sabana de Bogotá, la cual consideró como debida a 

transmisión mecánica. 

Un estudio de la literatura Africana, ha mostrado que aunque la trans­

misión mecánica puede ser realizada en el laboratorio, no hay eviden­

cia de que sea importante en el campo (We11s, 1972). Muchos casos 

clásicamente descritos como transmisión mecánica de l. Yivax en J!.fri­

ca han sido refutados por el hallazgo posterior de moscas tsetse en 

bajas densidades o están sujetos a explicaciones más prcbables. Lee­

flang (1975), respaldó el punto de vista de que la tripanosomiasis 

endémica en Africa no ha sido comprobada en ausencia de moscas tsetse 

y dio una explicación simple de por qué l. viva. puede ser hallado a 

distancia de las ~reas de distribución conocidas de moscas tsetse rela­

cionadas con Sabana. la transmisión de 1- Yivax en el Nuevo r·1undo~ 

es por lo tanto un asunto aún abierto. 

En Colombia, el trabajO relacionado con transmisi6n ha sido recolec­

tar, identificar y disectar artrópodos que pican al ganado y usar la 
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técnica IFAT para definir la distribución y prevalencia de la infección 

y para seguir el patrón de la infección y los episodios clínicos en el 

área del Valle del Cauca. 

Las disecciones de Tabanidae, (u1icidae y Simulidae (Page, 1972; Tid­

we11 y Tidwe11, 1977 y Betancourt, 1978a), han sido hechas de especi­

menes capturados en relación con animales con parasitemia. No se en­

contraron infecciones de estación anterior, pero el tamaño de las 

muestras examinadas fue pequeño. El único éxito ha sido el descubri­

miento de tripanosomas en las piezas bucales, glándulas salivares y 

ovario de una garrapata (Boophilus microplus) entre un grupo de 30 

disectadas (López, Thompson y Bazalar, 1979). Las garrapatas pro­

venfan de una colonia mantenida en el laboratorio y hablan sido ali­

mentadas en un ternero Holstein esplenectomizado infectado con l. vi­

vax. 

Los estudios de prevalencia y distribuci6n en Colombia s usando IFAT, 

revisados por Wel1s y Col. (1982), indican Que la transmisión ocurre 

a través del tróp;;co y subtrápico Colombiano. Sin eabargo~ dtntro de 

estas areas el desafío puede aparentemente disminuir o cesar totalmen­

te, permitiendo que algunos hatos de ganado se hagan susceptibles a 

reinfecciones~ las cuales cuando oturren pueden Q no estar acompañadas 

de s1ntomas cl;nicos. 

BetancDurt (1978a), examinó específicamente la situación del Valle del 

Cauca; de sus observaciones en tres fincas, encontró que se pod'an 
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provocar episodios clínicos mediante la introducción de animales ~or­

tadares a un hato susceptible. Esto, en pequeña escala respalda la 

teoría de diseminación de la infección entre países por la inportación 

de ganado infectado (ejemplo: Plata a. y b. 1931; Fernández, 1931 y 

otros). 

De la evidencia cronológica fue posible asumir que la infección había 

cruzado el rlo Cauca de 100 metros de ancho, el cua1 separaba dos fin­

cas. Sin embargo, no se pudo excluir la posibilidad de que la segunda 

finca se haya infectado a partir de una finca vecina en la misma ori­

lla. El ganado en esta segunda finca fue usado como un hato centine­

la; todo el ganado fue tratado y 1uego examinado para buscar reinfec­

ción. 

La relnfecci6n se detectó mediante e1 uso de gotas gruesas de san9re~ 

en tres de 179 bovinos, después de 42 días. Otra finca que estaba 

aislada y que tenfa un brote clínico originado por introducción de ga­

nado portador, fue también usada como centinela. No se detectaron re­

infecciones después del tratamiento y la recuperación fue inmediata. 

El hallazgo de una alta parasitemia con l. vivax en un ternero de un 

dla de edad pOdría ser interpretado como transmisión intrauterina 

(Betancourt, 1978b.). 

La evidencia total existente, aunque informativa, no es todavía ade­

cuada para indicar una transmisi6n cíclica o una mecánica y es posi­

ble formular hipótesis en ambos sentidos. la situaci6n más intere­

sante para examinar es aque11. donde animales portadores pueden provo-
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C3T episodios clír¡icos, cuar¡do son Iy,ovilizados y puestos en contacto 

con animales sJsceptibies. Si se considera un número teórico de tri­

panasomas er¡ i a dos j 5 1 nfectante requeri da para provocar síntomas clí­

nicos en un il'H'lal susceptiblE' y se consideran las bajas parasitenias 

presellt~s en anl'ilales portadores> se puede argumentar la necesidad de 

un f3.ctor fílul::iplicador entre los dos. Una estrecha vigilancia de 

situaciones como 13. descrita pOdría ser fructífera. 

4. lMPORT;:,tlCIA ECONOf.1ICA 

El Instituto Cclombiano .l\g'('opec~ario (leA). considera importante la 

tripcrlosomiasL ,je los animales domésticos en Colombia y la coloca 

en tercer lugar en importancia económica, después de garrapatas y en­

fermedades transmitidas por garrapatas y dístomatosis (Peña y Cola­

boradores, 1980). 

En el campo, el impacto económ~co de las infecciones por l. vivax re~ 

quiere ser examinado en dos niveles. El primero es a nivel de episa~ 

dio clínico; el segundo a nivel de hato infectado sin síntomas clini~ 

cos aparentes. 

Los episodios clínicos pueden ser cuantificados en términos del núme­

ro en cada año y en cada hato. teniendo presente parámetros de morta­

lidad. descarte forzoso de ganado, abortos y nacimiento de animales 

muertos, reducción en leche y gastos adicionales en drogas y servicios 
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veteriflarios. Sin embargo. los episodios clínicos no son identif~ca­

dos en forma precisa y adecuada dentro del sistema actual de registrG 

de enfermedades en el país y sólamente una finca con 179 bovinos HOls­

tein y cruces de Hclstein, situada en el Valle del Cauca, ha sido exa­

minada en eSE aspecto (Betancourt y Wells, 1979). Aunque el ganaderc­

denunció la infección tan pronto como la producción de leche empezó a 

decrecer, las pérdidas fueron calculadas er. $203.565.000 {U.S.$5.646.75) 

a los precios de 1975. 

En Colombia se hizo un estudio a nivel endémico no clínico (Camacho y 

GÓlriez, 1978j; un total de 1500 muestras de sangre bovina fueron reco­

-lectadas en el Departamento de Córdoba, de ellas, 523 fueron examina­

das para l. vivax usando 1FtT y además se tomaron los valores del he­

matocrito. El estado del ganado y los valores del hematocrito~ no mos­

traron corre1ación con los animales positivos a IFAT. Es pOSible que 

otros factores hayan podido desplazar cualesquier efecto del Trypanoso­

ma. 

5. DIAGNOSTICO 

Síntomas Clínicos 

La tripanosomiasis bovina no se diagnostica sólamente con base en sín­

tomas clínicos. Bajo las condiciones Colombianas un ganadero sospe­

cha la enfermedad si algunos de sus animales adultos muestran signos 

de letargo y pierden peso. La producci6n de leche en animales en 
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producción declina en forma abrupta o progresiva y las vacas preñadas 

frecuentemente abortan. Algunos animales mueren en esta fase. En 

ausencia de tratamiento el hato mostrará un estado muy desigual, ya 

que algunos animales se encuentran inmunes y además~ no todos los bo­

vinos se infectan al mismo tiempo. Los animales más afectados enfla­

quecen en unas pocas semanas o meses y puede haber una mortalidad es­

porádica. El examen de las membranas mucosas de estos animales mos-

trará anemia. 

Estos síntomas no son exclusivos de tripanosorniasis bovina y se obser­

van también en Anaplasmosis o Babesiosis. Se encuentran infecciones 

múltiples por todos estos organismos y por lo tanto, las ayudas diag­

nósticas a través de 105 servicios Veterinarios son importantes para 

alcanzar un diagn6stico correcto. 

Métodos Directos 

Preparaciones de Sangre: Los extendidos, las gotas gruesas y el exa­

men de preparaciones frescas de sangre han sido los métodos tradicio­

nales de diagnóstico en Colombia. Se ha estimado .que el examen de 

gota gruesa es hasta 120 veces más eficiente que el extendido y tarnr 

bién es más eficiente que la preparación fresca (Killick - Kendrick, 

1968). Además cuantitativamente, la gota gruesa detecta tripanosomas 

con niveles de paras;temias tan bajos como de 11 organismos por mm3 

{Mac lennan~ 1971}. Aun aS1, las preparaciones con sangre sólo ofrecen 

evidencia en relación con episodios cl1nicas y no dan informaci6n en 

cuanto al estado inmunitario del hato. 
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Punción Ganglionar: En algunas ocasiones el examen de fluido de gan­

glio linfático, ha sido considerado como más eficiente que las gotas 

gruesas de sangre y la técnica de centrifugación en tubos de microhe­

matocrito (Robson y Rickman, 1972). Sin embargo, la sujeción reque­

rida es mayor que la necesaria para tomar una muestra de sangre y por 

esta razón, la punción ganglionar rara vez se usa. 

Técnica de Centrifugación en tubo de microhematocrito (HCT): Aunque 

las técnicas de centrifugación habían sido practicadas previamente, 

Woo (1969) introdujo la HCT como una ayuda diagnóstica en medicina hu­

Mana y veterinaria. WalKer (1972) describió un medio de dilución que 

contiene glicerol para mejorar la eficiencia de la técnica en el diag­

nóstico de l. congolense en Africa, con el cual se podlan detectar pa­

rasitamias hasta de 35 organismos por mI. Robson y Rickman (i972), nue­

vamente en Africa, encontraron que las gotas gruesas hechas con HCT me­

joraban la detecci6n de infecciones por l. vivax en ganado en un 52% 

sobre las gotas gruesas nonmales. En Colombia, la técnica fue compara­

da con gotas gruesas; en el laboratorio se pudieron detectar parasite­

mias en ovejas tre dlas más temprano usando HCT; además se observó un 

número de tripanosomas dos veces superior al observado en gota gruesa 

y extendidos corrientes en parasitemias patentes (Betancourt, Ramí~ez. 

MelIs y Sazalar, 1979). Estos resultados fueron confinuados en el cam­

po (Betancourt y Julio, 1979), siendo recomendada la técnica pora uso 

rutinario en los Centros de Diagn6stico del ICA. 

~1nltfcnica de intercambio 16nlco y Centrifugacl6n: Este es un nue-
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vo método origina1mente desarrollado para detectar parasitemias sub­

microscópicas en roedores de laboratorio, pero que ha sido ahora 

adaptado para el diagnóstico de la enfermedad del sueño en humanos 

en Africa. El método tiene la ventaja sobre el HCT de que puede ser 

ejecutado en campo abierta.. en condiciones tropicales (lumsden, Kim­

ber, Evans y Ooig, 1979). Se ha hecho una comparación de esta téc­

nica con HCT en la Costa de r'1arfil y se ha encontrado que es más efi­

ciente (Lumsden, Kimber y Dukes, en prensa). La utilidad del méto­

do para l. vivax debe ser probada bajo las condiciones Colombianas. 

r~étodos Indirectos: 

los métodos serológicos para diagnOstico han sido revísados por Moly­

neau. (1975) y WHO-FAQ (1979). Su utilización está a menudo limi­

tada por los requerimientos de equipo o personal especial, variacio­

nes antigénicas en tripanosomas, impracticabi1idad para uso en el 

campo y otros factores. Para uso Veterinario, dentro de las disponi­

bilidades, la prueba indirecta de anticuerpos fluorescentes es la 

mejor~ por su sensibilidad~ especificidad, rapidez y facilidad de 

realización, además de que puede hacerse con muestras de suero o con 

sangre en papel de filtro. 

Prueba ¡"directa de Anticuerpos Fluorescentes (lfAT): Esta técnica 

ha sido montada dos veces en Colanbia, por Platt (1974) y Betancourt 

(1978a). La prueba fue evaluada por Platt y Adams (1970) quienes 
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encontraron, usando terneros infectados, que la eficiencia era de 

81.1 y 96.4% a diluciones del suero de 1:100 y 1 :50. No se encontra­

ron falsos positivos cuando se examinaron sueros de terneros libres 

de hemoparásitos, ni se detectaron reacciones cruzadas al examinar 

sueros de terneros infectados individualmente con Trypanosoma theile­

ri, l. evansi, Anaplasma marginale, Bab~sia argentina (bovis), 8abe­

sia bigemina y Eperythrozoon ~. 

Betancourt, (1978a), mejJró la técnica permitiendo fluorescencia más 

clara y mejor detección; en una prueba de laboratorio este autor en­

contr6 una eficiencla de 87.5% a diluciones séricas de 1:100. 

En reTación con esta técnica, Wilson y Cunningham (1971) asignaron 

cuatro grupos en forma práctica para el ganado expuesto a desaflO 

por tripanosomas: 

Grupo 1. Infección temprana con una parasitemia patente pero negati­

va a IFAT. 

Grupo 2. lnfecci6n establecida con una parasitemia patente y un tI­

tulo IFAT de 1:100 6 superior. 

Grupo 3. Infecciones latentes y curadas sin parasitemia patente~ 

pero con tItulas IFAT de 1:80 o superiores. Si el tItulo 

permanece constante o aumenta después de 6 - 8 semanas, la 
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infección se considera latente. Cuando ocurre una disminu­

ción en el título el caso Se considct'a curado. 

Grupo 4. Ganado susceptible sin titulos ni paras1temias. 

la interpretación de los resultados de campo en Colombia usando IFAT~ 

ha sido revisado Dor Weils 11 Col. (1982). Betancourt (1978a). estimó 

aue la orueba no era aorooiada Gata diaqnostico rutinario de los Cen­

tros de DiaQnóstico ReQionales de Colombia v QIJe debía Ser utilizada 

como una herramienta epidemiológica en laborato~jDs centrales. 

Técnicas Relacionadas: 

Cryopreservación: La conservacion de tripanosow~s a bajas temperatu­

ras es un procedimiento bien establecida, que permite su almacenamien­

to sin variaci6n de sus caracterlsticas, haciendo posible la replica­

ción de experimentos. No todas las especies de Tl'ypanosoma tienen la 

misma aptitud para ser almacenadas con éxito. Dar. lithgard y Wilson 

(1972), encontraron que l. vlvax era menos estable a la congelación 

que l. bruceí y l. congolense en Africa. Sin embarga. el r. vivax 

adaptado a roedores parece más estable (Taylor, 1968). En Colombia 

también se ha experimentado dificultad para almacenar l. ~ 

(Platt, 1974). Betancourt (1978a.), siguió el método descrito por Dar 

y Col., (1972) para almacenamiento e11 ampollas. Después de 162 días 

de almacenamiento, 84.5% de la pOblación original de organismos esta­

ban móviles pudiéndose confirmar la infectividad de la ~':;:pensiOn des­

congelada mediante inoculación en ovejas. 
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Adaptación a roedores de laboratorio. la inhabilidad de T. vivax pa-

ra infectar roedores de laboratorio, ha sido usada CDrlO un factor de 

identificación. La adaptación de I. vivax a ratas es una técnica im­

portante en relación con la IFAT, ya que permite la producción barata 

de antígeno, el cual, de otra manera tendría que ser producido en 

terneros. 

La experiencia africana, es la de que algunos aislamientos primarios 

de :r. v_"L \l<a"~ producen paras; tero; as t r:ans itor; as en roedores de 1 abara­

torio y son POl~ 10 tanto más propicios para adaptación, (DesDwitz y 

Watson, 1951 y Petana, 1964). En Co1001:>;a, una de tales poblaciones 

produjo parasitemias en ratones hasta el día ocho después de la inQ­

culación con sangre de una o~eja infectada (Wel1s. sin publicar). 

Hu11. (1971), posteriormente utilizó el primer aislamiento colombia-

no en Inglaterra y obtuvo altas parasitemias en ratas, ratones y co­

nejos usando suplemento de suero ovino. Posteriormente Hull y Col. 

(1971), pUdieron registrar una daptación estable. Betancourt (1978.), 

observó parasitemias moderadas y de corta duración en ocho de diez 

ratas inoculadas con sangre de un ternero infectado y suplementadas 

con Suero ovino. En el curso del mismo trabajo se 10gr6 un pasaje 

de rata a rata, pero los intentos de subpasajes siguientes no tuvie­

ron éxito. Melénctez y Jiménez (1979) en Venezuela lograron obte-

ner hasta 14 subpasajes de l. vivax en ratas esplenectomizadas y tra­

tadas con Metotrexato (Leder1e) un inhibidor de la síntesis de los 

ácidos nucleícos. 
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6. CONTROL DE LA ENFERMEDAD m COLOI'IlIA 

No es posible emitir recomendaciones definitivas sobre el control de 

tripanosomiasis bovina en Colombia, sin conocer los mecanismos de 

transmisión. Sin embargo, se pueden tomar algunas precauciones se­

gún los siguientes conocimientos: 

1. La tripanosomiasis bovina causada por Trlpanosoma vivax, tiene 

probablemente una alta distribuci6n a través de las áreas tropi­

cales y subtropicales de Colombia. 

2. Dentro de las áreas de distribución se pueden desarrollar Ilislo_ 

tes 11 de ganado susceptible. 

3. Si este ganado susceptible es nuevamente sujeto a desafío natu­

ral entonces se desarrolla enfermedad clínica. 

4. Tales episodios cHnieos ocurren más probablemente en razas de 

ganado Bo~J!urus con alta productividad. que en los animales 

Cebú o Criollos. 

5. Estos episodios clínicos pueden ocurrir en cualquier parte de 

los trópicos y subtrópicos~ pero parecen ser más frecuentes en 

el Valle del Cauca y en el Sur del Valle del Magdalena. 
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6. Los episodios clínicos pueden ser provocados en ganado susceptl-

ble mezclándolos con bovjnos portadores. 

7. Los mejores tratamientos conocidos son con drogas de la serie 

aceturato de diaminazene como Beren;l (R) y Ganaseg(R)*. 

8. En el Valle del eauca se han encontrado dos poblaciones de ~-

~ vivax resistentes a las drogas mencionadas, a una dosis 

de 3.5 mgms.;kg. de peso vivo; una de ellas fue en Florida (Hull 

1971) y la otra cerca de Puerto Tejada (Betancourt, 1978a.); po-

siblemente existan otras. 

9. La aparición de poblaciones resistentes es ayudada por el uso de 

dosis inadecuadas. 

10. Se piensa que Berenil y Ganaseg, esterilizan las infecciones por 

T. vivax si se administran en la dosis correcta. Por 10 tanto, 

las reinfecciones después del tratamiento significan que la 

transmisión del Trypanosoma está todavía ocurriendo (ésto pare-

ce no ser cierto con ganado que ha sido inmunosuprimido pcr ra-

zones experimentales. Betancourt. 1978a.). 

Las recomendaciones sobre control se pueden dar por ahora en relación 

con movimientos de ganado y quimioterapia. 

* Hoechst Colombia y SQuibb J respectivamente. 
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Control de ¡'lovimientos ce ganados. Se deben evitar situaciones don~ 

dE.:' el ganado que va para matadero se mezcla con el ganado corriente de 

las fincas o se pastorea con este ganado en su camino hacia Su destino 

final. La mezcla de ganado de dos fincas debe hacerse cuidadosamente; 

cuando se intrduce ganado a :)(Ja finca sin historia previa de tripano­

somiasis, el ganado debe ser examinado en las semanas siguientes, 

La introducción de razas foráneas hacia zonas tropicales y subtropi­

cales requiere precaucio'lf's especiales para anaplasmosis y babesio­

siso Tal ganado ta~bién requ1er~ vigilancia para tripanosomiasis en 

las semanas siguientes a su llegada. 

~.:nioteI_CtP.iE, Guzmán (1979). escribió la más reciente y relevante 

revisión aplicable a las condiciones colombianas, sobre la quimiote­

rapia de tripanosomiasis. los compuestos de Diamidina C'Bereni1" 

Farbwerke Hoecnst A. G. Y "Ganaseg", Squibb) son corfirmados como 

las drogas de elección. 

Las drogas deben ser utilizadas rutinariamente al doble de la dosis 

normal recomendada (es decir 7 mgms./Kg. de peso vivo, en el caso de 

Beren;l) en caso de que las poblaciones de tripanosomas en el área 

sean resistentes a dosis menores. Berenil y Ganaseg, son t~ién usa­

dos para tratar Babesiosis; la dosis debe ser siempre seleccionada pa~ 

ra cubrir ].. :dvax. en caso de que esté presente. 

Un hato infectado debe ser tratado en su totalidad. ya que algunos 
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animales pueden estar en estado temprano de infección y dejarlos de 

tratar significa una segunda visita a la finca, causando gastos 

extras. 
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