SANIDAD Y BIOSEGURIDAD

Enfermedad
hemorragica
del conejo

El virus RHDV-2, conocido como la nueva variante de la
enfermedad virica hemorragica del conejo, fue detectado por
primera vez en la regiéon 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
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a que se podria considerar la
gran crisis para el conejo fue
la aparicion de la Enferme-
dad Virica Hemorragica. Esta
enfermedad se describié por
primera vez en China, en el
ano 1984. Se considera que su
origen fue la importaciéon de
conejos de angora desde Eu-
ropa, donde se cree que un

dad no tardd en extenderse
por Europa (Francia, Espana,
Portugal, Italia, Austria y las
Islas Britdnicas, entre otros),
Asia (China, Korea), Africa y
Oriente Medio (Tunez, Arabia
Saudi, Israel) y Ameérica (Esta-
dos Unidos y Méjico). Debido
a la letalidad del virus, fue
importado a Australia para

por la isla y alcanzando Nueva
Zelanda.

A lo largo de la Historia, mu-
chos son los problemas que
han afectado, tanto al conejo
silvestre como al doméstico.
Por un lado, el conejo silvestre
ha sido objeto de persecucio-
nes desde la época romana de-
bido a su aficidon a frecuentar

Veeterinaria. virus endémico, no patégeno, estudiar su uso como método los cultivos, y ha constituido
Universidad pudo haber mutado y desa- de control de plagas vy, final- uno de los manjares mas co-
Complutense de rrollado gran virulencia tras mente, escap6 a las medidas diciados tanto por nuestra so-
Madrid dar este paso. La enferme- de cuarentena, extendiéndose ciedad como por diversas es-
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Figura 1. Detalle
del ojo de un co-

nejo infectado por
RHDVD, en el que
se aprecia hipera-

mia conjuntival

(imagen propiedad
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pecies animales. Por otro lado,
el conejo domeéstico ha sufrido
reiteradamente la aparicion
de enfermedades que han
provocado muertes y sacrifi-
cios masivos. Sin embargo, se
podria decir que este proble-
ma lo han sufrido el conejo
silvestre y el doméstico en
paralelo, y desgraciadamente
existen ejemplos muy recien-
tes de ello. Una de las crisis sa-
nitarias mas importantes para
el conejo fue la aparicion de la
mixomatosis a mediados del
siglo XX. Este virus diezmé
las poblaciones tanto a nivel
industrial como en el campo,
y la sombra de la enfermedad
aun esta presente.

Etiologia

Desde su descripcion en 1984,
el estudio del virus de la enfer-
medad hemorragica (RHDV,
Rabbit Haemorrhagic Disease
Virus) ha sido constante. En
los anos 90 se determind que
el virus pertenece a la Familia
Caliciviridae, y se ha englobado
en el Género Lagovirus. Este
género incluye dos importan-
tes enfermedades que afectan
a los lepdridos: la Enfermedad

Hemorréagica Virica del Cone-
jo, v el Sindrome de la Liebre
Parda Europea. Ambas enfer-
medades comparten proximi-
dad filogenética vy ciertas ca-
racteristicas, aunque su capa-
cidad de producir infecciones
cruzadas aun esta en entre-
dicho. Asimismo, existen una
serie de virus no patégenos
que se han determinado Cali-
civirus del conejo (RCV), y que
parecen capaces de inducir
una respuesta inmune frente
al RHDV.

Se ha determinado que el
RHDV es un virus ARN, sin
envoltura y con simetria ico-
sahédrica. Quiza el dato mas
importante sobre este virus
sea la presencia en su capside
de una proteina denominada
VP60, elemento clave en la
elaboracién de vacunas, asi co-
mo en la produccion de la Res-
puesta Inmune por parte de los
animales.

A dia de hoy, se han descrito
6 genogrupos de RHDV y una
variante antigénica. Por un
lado, se han descrito los ge-
nogrupos G1-G5, responsables
de la variante clasica de la en-
fermedad vy el genogrupo Gé6 o
tipo a, que se agrupan bajo un

tronco comun. Por otro lado,
en 2010 se describié una va-
riante antigénica del virus que
se ha denominado RHDV tipo
b, v que muestra diferencias
significativas con los grupos
anteriormente descritos.

Epidemiologia

La enfermedad muestra va-
rias presentaciones clinicas,
dependiendo fundamen-
talmente de la variante im-
plicada. La variante clasica
afecta a conejos adultos, con
morbilidad cercana al 100%,
y mortalidad del 80-90%. Los
gazapos pueden presentar
una infeccién subclinica que
les confiere inmunidad, y se
ha determinado que hasta un
10% de los animales pueden
desarrollar un cuadro créni-
co. Todos estos animales ex-
cretan particulas virales al
medio ambiente, por lo que
son una fuente de infeccion.
La nueva variante, por el con-
trario, afecta a los gazapos,
produciendo un cuadro agu-
do cuya mortalidad se eleva
hasta el 70%. Esta variante
puede afectar también a los
animales vacunados frente a
la variante clésica de la enfer-
medad, ya que no existe pro-
teccién cruzada entre ambas.
La transmision del virus se
produce generalmente por
via oronasal, por contacto di-
recto con las secreciones de
otros animales, asi como a
través de fomites y de reser-
vorios animales. La capacidad
del virus para sobrevivir am-
plios periodos de tiempo en el
medio ambiente o en restos
de animales muertos debido
a la infeccidn, también se ha
descrito.Ademas es posible la
transmisién a través de vec-
tores, que estarian implicados
en la diseminacién de la en-
fermedad a distancia.



Patogenia y
sintomatologia

Una vez que el virus entra en
el organismo, se dirige al higa-
do, donde tiene lugar la repli-
cacion; la implicaciéon del epi-
telio digestivo en este proceso
también ha sido objeto de es-
tudio. Transcurridas unas ho-
ras, la mayor parte de tejidos
organicos presentan particulas
virales, asi como las heces. En
12-36 horas, el animal comien-
Za a experimentar sintomas de
infeccion aguda, que provocan
fiebre, congestion conjuntival,
apatia, anorexia y postracion,
y que son letales en la mayoria
de los casos. Lo mas habitual
es encontrar a los animales
muertos en posicion de opis-
totonos y, en gran cantidad de
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ocasiones, mostrando epista-
xis. Esta hemorragia nasal, asi
como las hemorragias inter-
nas, son caracteristicas de la
enfermedad.

En la necropsia es frecuente
encontrar una importante
congestion organica. El 6r-
gano que muestra especial
afectacién es el higado, que
se aprecia congestivo, au-
mentado de tamano y con
una consistencia friable. La
superficie hepatica presenta
un patroén lobulillar marcado,
que sugiere la hepatitis ne-
crotizante que tiene lugar. El
bazo también se halla aumen-
tado de tamano y congestivo,
asi como los rinones v, fre-
cuentemente, los linfonédu-
los. Por ultimo, los pulmones
muestran signos de shock, y

es frecuente la presencia de
edema pulmonar. El resto de
organos pueden mostrar ma-
yor o menor afectacién, des-
tacandose la congestion vas-
cular generalizada.

Diagnéstico

A pesar de los signos casi pa-
tognomonicos de la enferme-
dad, es necesario determinar
con precision la causa de la
muerte de los animales, espe-
cialmente con el objetivo de
garantizar la seguridad sani-
taria de la explotacién vy las
explotaciones cercanas. Por
este motivo, ante cualquier
sospecha de enfermedad, es
necesario que el veterinario
responsable realice una toma
de muestras para su analisis,
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Figura 2. Detalle

del exudado nasal

serosanguinolento

en un animal infec-
tado por RHDVb
(imagen propiedad
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segun se describe en el capi-
tulo correspondiente del Ma-
nual de la OIE sobre anima-
les Terrestres. El laboratorio
determinara la presencia del
virus en los tejidos enviados,
asi como la variante implica-
da. El Cédigo Sanitario de los
Animales Terrestres de la OIE
contiene informacién sobre
los protocolos a seguir en es-
tos casos.

Existen diversas técnicas pa-
ra la deteccién del agente res-
ponsable en los tejidos (ELISA,
RT-PCR, hemaglutinacién,
microscopia electrénica, entre
otros), que se utilizan funda-
mentalmente con fines experi-
mentales, ya que el diagndéstico
se lleva a cabo por laboratorios
oficiales. Sin embargo, el ni-
vel de inmunidad presente en
los animales se puede evaluar
rutinariamente a traveés de su
estudio serolégico (ELISA, in-
hibicién de hemaglutinacion).
Estas pruebas nos permiten
determinar la exposicién pre-
via de los animales al virus, asi
como evaluar la eficacia de las
vacunas.

Profilaxis y control

Puesto que la enfermedad es
muy grave y de disemina-

cion rapida, es fundamental
extremar las medidas de con-
trol para evitar la apariciéon
de brotes. Ante la presen-
cia de un caso sospechoso es
necesario comunicarlo a las
autoridades competentes y
extremar las precauciones.
La confirmacién del diagnos-
tico requerira el sacrificio sa-
nitario de los animales de la
explotacion, la desinfeccién
exhaustiva de la misma, un
vacio sanitario de, al menos,
6 semanas y la instalacion de
un vallado eficaz que evite el
acceso de conejos silvestres
a las instalaciones. La explo-
tacion podra ser considerada
libre de enfermedad cuando
hayan transcurrido al menos
6 meses desde el ultimo caso
y se hayan llevado a cabo las
medidas higiénicas anterior-
mente descritas.

Como se ha explicado y como
desgraciadamente muchas
explotaciones han visto de
cerca, la enfermedad hemo-
rragica es una infeccion ra-
pida y muy agresiva. Por es-
te motivo, es esencial llevar
a cabo un programa vacunal
que garantice la proteccion
de los animales en todo mo-
mento de su ciclo productivo,
asi como evitar el acceso de

animales a las instalaciones.
Si bien el conejo silvestre es
el portador mas probable de
la enfermedad, no se descar-
ta que otros animales puedan
introducir el virus en la ex-
plotacion, por lo que resulta
realmente importante el con-
trol en este sentido. Por otro
lado, el control de vectores
que se lleva a cabo para pro-
teger a los animales frente a
otras infecciones, es también
eficaz en la prevencion de
la enfermedad hemorragica,
puesto que se ha demostrado
su transmisién a través de los
mismos.

La enfermedad hemorragi-
ca es una de las enfermeda-
des que mas ha preocupado
y preocupa a veterinarios,
ganaderos y cazadores. Sus
efectos sobre el Medio Am-
biente vy las explotaciones
son devastadores, como se
ha constatado en los ultimos
30 anos, y su erradicacién no
parece inminente. Por ello,
es importante ser estrictos
en la profilaxis y evitar en lo
posible su propagacion. El es-
tudio de esta enfermedad ha
sido exhaustivo y constante
desde su aparicién en 1984, y
en los ultimos anos se estan
llevando a cabo importantes
avances tanto en su diagnés-
tico como en el desarrollo de
métodos de estudio del virus.
Por ello, aunque es funda-
mental ser cautelosos, es ne-
cesario confiar en que poco
a poco podamos poner cerco
a esta enfermedad que tanto
dafio ha causado a nuestro
sector. ¢
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