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SANIDAD Y BIOSEGURIDAD

Situacion actual
de la nueva variante
de la enfermedad

virica hemorragica
(RHDV-2)

El virus RHDV-2, conocido como la nueva variante de la
enfermedad virica hemorragica del conejo, fue detectado por
primera vez en la region de Nantes (Francia) en 2010 (Le Gall-

Reculé et al., 2011). Desde entonces se ha extendido a gran
parte del territorio europeo y ha sido capaz de llegar al Norte
de Africa, Australia y Canada (OIE, 2016).
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aracteristicas
principales del RHDV-2:
Diferencias frente al
virus clasico

El comportamiento del
RHDV-2 tiene ciertas peculia-
ridades que lo diferencian del
virus RHD cléasico, pero algu-
nas no son completamente es-
pecificas y no todas son facil-
mente observables, de modo
que es muy dificil llegar a un
diagnostico preciso sin el uso
de técnicas moleculares.

- Afecta a animales jovenes:
Probablemente la caracteris-
tica diferencial mas destacada
del RHDV-2 es la susceptibili-
dad que presentan los anima-
les jovenes, incluso menores
de 30 dias de edad. De hecho,
la enfermedad se detectd por
primera vez en explotaciones
donde se realizaba una co-
rrecta vacunacion frente al
RHDYV cléasico, pero se obser-
vaba sintomatologia propia
de RHD en gazapos menores
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de 50 dias. Los animales adul-
tos también son susceptibles
al virus variante, pero la tasa
de mortalidad suele ser menor
que en gazapos.

- Mortalidad variable: Si algo
caracterizaba al RHDV cléasi-
co era su elevada mortalidad
(80-90%) entre los animales
afectados. Sin embargo, la ta-
sa de mortalidad de la nueva
variante es muy variable (en-
tre el 5% v el 70% (OIE, 2015)).
- Curso sobreagudo: El perio-
do de incubacion del RHDV
clasico oscila entre 1 v 3 dias
v los animales afectados mue-
ren entre 12 y 36 h después
de la apariciéon de los prime-
ros sintomas. Sin embargo, el
RHDV-2 tiene un periodo de
incubacion mas largo (3-5 dias)
vy se observa mas frecuente-
mente una evoluciéon cronica
o subclinica de la enfermedad
en los animales afectados.
Este comportamiento repre-
senta una amenacza, puesto
que estos animales afectados
pueden actuar como un reser-

vorio y diseminar el virus du-
rante mas tiempo, dificultando
su erradicacion.

- Sintomatologia: Externa-
mente es dificil distinguir el
RHDV-2 del virus clésico,
puesto que los sintomas son
poco especificos y muy va-
riados. En ambos casos pue-
de aparecer anorexia, apatia,
sintomas nerviosos, sintomas
respiratorios y en casos suba-
gudos o crénicos (mas tipicos
del RHDV-2), los animales
presentan ictericia generali-
zada, pérdida de peso vy letar-
gia. (OIE, 2015). También es
frecuente que gazapos afec-
tados por el RHDV-2 mueran
en la postura tipica del RHDV
clasico: cuerpo rigido y cabeza
hacia atras.

Internamente se ha observa-
do una severa ictericia (canal
amarillenta), esplenomegalia
(bazo muy aumentado) y afec-
tacion hepéatica (principal-
mente decoloracion del higa-
do). Sin embargo estos sinto-
mas no estan siempre presen-
tes o pueden combinarse con
otros mas propios de las cepas
cldsicas, como son las hemo-
rragias en érganos internos,
la coagulacion diseminada o la
epistaxis (causada por hemo-
rragias internas). Esto implica
que es necesario examinar un
numero elevado de animales
para obtener un cuadro cli-
nico completo y realizar un
diagnostico acertado.

Estado actual del
RHDV-2 en Espana:
Resultados de la
"vigilancia pasiva”
en DIAGNOS HIPRA

Desde la detecciéon de los pri-
meros casos en 2011 (Dalton et
al., 2012), en Espafia se han re-
gistrado brotes practicamen-
te en todas las comunidades
auténomas, tanto en explota-
ciones industriales de conejo
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A. Higado afectado
B. Esplenomegalia
C: Ictericia
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doméstico como en conejo sil-
vestre.

Con el fin de colaborar en el
seguimiento epidemiologico
de la enfermedad, en el servi-
cio de diagnostico de HIPRA
(DIAGNOS) se han analizado
muestras de casos sospecho-
sosde RHDV (clasico o varian-
te) durante los ultimos 4 anos.
En concreto, desde 2013 hasta
la actualidad se han analiza-
do muestras de 134 casos co-
rrespondientes a 104 granjas
comerciales distribuidas en
17 provincias espanolas. Estas
muestras han sido testadas
mediante la técnica de hema-
glutinacién (detecta la pre-
sencia de antigenos), RT-PCR
(detecta el material genético
del virus) y finalmente se ha
procedido a la secuenciacion
de este material genético con
el fin de conseguir un diag-
nostico preciso y confirmar la
presencia de RHDV clasico o
variante.

De los 134 casos sospechosos,
65 han sido clasificados como
positivos y todos ellos se atri-
buyen al RHDV-2, no encon-
trandose ningun caso positivo
frente al RHDV clasico. Cabe
destacar que desde la autori-
zacion de la vacuna frente a
RHDV-2 vy el establecimiento
de planes de control en las ex-
plotaciones cunicolas, se ha ob-
servado una disminucién del
numero de muestras recibidas
Yy casos positivos en nuestro

laboratorio. Por ello podemos
establecer una relacién posi-
tiva entre la implementacion
de medidas de prevencion, lo
cual incluye la vacunacion es-
pecifica frente a RHDV-2, v la
reduccion de la circulacion del
virus en campo.

La secuenciacion de las mues-
tras también nos ha permitido
elaborar un arbol filogenético
que permite analizar la evolu-
cién del virus. Se observa una
estrecha relacién de similitud
entre todos los virus RHDV-2
analizados en Espana, mien-
tras que cuando éstos se com-
paran con las cepas aisladas
en Francia e Italia durante el
inicio de la epidemia, se detec-
ta un mayor grado de diver-
gencia.

Si bien es cierto que el trabajo
llevado a cabo en DIAGNOS
no es un ejercicio de vigilan-
cia sistematica y que el nu-
mero de muestras analizadas
es relativamente bajo, la dis-
tribucion geografica de las
muestras recibidas es consis-
tente con la distribucién de
las zonas de produccion mas
importantes y nos otorga una
vision global del estado epide-
mioldgico del virus en Espana.
Por otro lado, los resultados
concuerdan con los del “Plan
de vigilancia de enfermeda-
des viricas” del MAGRAMA
(MAGRAMA 2014 vy 2015) y
con otros trabajos llevados a
cabo en Espana (Dalton et al.,

2014), que confirman la rapida
expansion del RHDV-2 vy su
predominancia frente al virus
clasico.

Finalmente cabe mencionar
que los ultimos trabajos lle-
vados a cabo en Francia indi-
can gue, aunque en una pro-
porcion mucho menor, existe
circulacién de cepas clasicas
en las explotaciones cunicolas
muestreadas (Boucher et al.,
2015). Junto con los resulta-
dos observados en Espana, es-
to demuestra que es necesario
dar prioridad a la prevencion
frente al RHDV-2, pero sin
bajar la guardia con el RHDV
clasico.

Prevencion frente
a los virus RHD:
Bioseguridad e
Inmunoprofilaxis

Los virus RHD se transmiten
principalmente a través del
contacto con otros animales
infectados. Esta transmisién
puede darse por via oral, na-
sal, conjuntival o parenteral,
siendo méas comun la trans-
misiéon feco-oral mediante los
cecotrofos que el gazapo in-
giere de la madre.

Se ha demostrado la existen-
cia de animales portadores
asintomaticos del virus clasico
y probablemente el RHDV-2
también presente esta capaci-
dad. Esto implica que pueden
existir animales en la explota-



Principales recomendaciones
de bioseguridad para el
control de enfermedades
viricas en las explotaciones

- Llevar a cabo un manejo todo dentro-
todo fuera y vaciar periédicamente las
naves con el fin de evitar recirculaciones.
- Proteger el calzado y la ropa de las
personas que entran en la explotacién.
- Mantener las jaulas que se envian a
matadero limpias y correctamente des-
infectadas.
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- Establecer una valla perimetral que
aisle la explotacién, evitando la entrada
de vectores mecanicos.

- Mantener a nuevos animales en un pe-
riodo de cuarentena.

- Llevar a cabo la recogida de cadave-
res con celeridad y de forma frecuente.

Aun siendo conscientes de su impor-
tancia, aplicar todas estas medidas
correctamente y de forma sistematica
no es tarea facil. Por este motivo, hay
ocasiones en las que el virus finalmen-
te consigue penetrar en la explotacién.

Cuando esto ocurre y nos encontramos
frente a un brote de RHDV-2, existen
ciertas pautas a seguir para frenar su
expansion:

- Sacrificar todos los animales de los ni-
dos afectados.

- Enviar a los animales de lotes afecta-
dos lo antes posible a matadero.

- Vacunar a las reproductoras para que
estén correctamente inmunizadas en el
momento del parto.

- Vacunar al engorde presente (a los 30

dias de vida).

cioén que no manifiesten sin-
tomas de enfermedad, pero
gue son capaces de actuar co-
mo vectores, transmitiéndola
a otros. Por otra parte, estos
virus son elevadamente resis-
tentes en el ambiente, pudien-
do sobrevivir durante dias
e incluso meses en material
organico (animales muertos)
0 en fomites (materiales de la
granja). También cabe desta-
car que no es necesaria una
elevada densidad del virus,
sino que se ha comprobado
experimentalmente que con
muy pocas particulas virales
este tipo de virus son capaces
de infectar a un animal.

Las vias de transmision de la
enfermedad son bien conoci-
das, pero muchas veces no es
facil comprender coémo consi-
gue el virus penetrar en una
explotacion. Obviamente la
adquisicién de nuevos anima-
les portadores se concibe como
una posible explicacion, pero
existen otras multiples vias de
entrada, como por ejemplo los
vectores mecanicos: conejos
silvestres, insectos, pajaros y
depredadores, mediante fomi-
tes (materiales), vehiculos de
transporte de cadaveres o de
alimento, personal de la explo-
tacién o visitas, etc.

La elevada resistencia de los

virus RHD nos obliga a extre-
mar las medidas de biosegu-
ridad y a aplicar una correcta
inmunoprofilaxis. Ambas son
medidas complementarias y
debemos asegurar que se em-
plean adecuadamente y de
forma conjunta para conseguir
una proteccion adecuada.

Inmunoprofilaxis:
Programa vacunal
recomendado

e Granjas sin casos de RHD

- Vacunar con una dosis de
vacuna variante.

- Revacunar cada 6 meses
con vacuna variante y cada
12 meses con vacuna clasica.
Las dos vacunas se pueden
aplicar en el mismo momento

e Granjas con casos de RHD

en el engorde
- Vacunar con una dosis de
vacuna variante al engorde
(30 dias de edad) y revacunar
con una segunda dosis (10 se-
manas de edad), para asegu-
rar la correcta inmunizacion.
- Revacunar cada 6 meses
con vacuna variante y cada
12 meses con vacuna clasica.

Este programa vacunal es
flexible y adaptable a la situa-
cion de cada explotacion, pe-

ro en general se pretende centrar la preven-
cién en el virus variante y volver al programa
antiguo con la vacuna clasica (revacunaciéon
anual). De este modo aseguramos una correc-
ta proteccién frente al virus predominante
(RHDV-2), sin dejar de proteger frente a las

cepas clasicas.
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