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Efectividad vacunal frente
a la enfermedad de Glasser
en cerdas reproductoras
con disminucion de

la mortalidad de su
progenie en presencia

de coinfecciones viricas

El objetivo de este estudio es comprobar la efectividad de la inmunizacién pasiva de los
lechones cuyas madres (cerdas primiparas y multiparas) han sido vacunadas frente a la
enfermedad de Glasser durante la gestacion. La aplicacién practica a nivel de campo de
este estudio incluye la reduccién de la infeccidon, mortalidad, sintomas clinicos y lesiones
provocadas por esta patologia, asi como la reduccién del uso de antibiéticos.

INTRODUCCION

La enfermedad de Glidsser genera un gran impacto
econdmico y productivo en la industria porcina a
nivel mundial: aumento de mortalidad, alteracién
de pardmetros productivos y aumento de los costes
de produccion (Aragén et al., 2019). En los tltimos
afios su incidencia ha aumentado en las primeras
semanas de vida, donde asociado con otros pat6-
genos primarios (PRRS, Gripe A, PCV2, Mycoplas-
ma, etc.) complica la resolucion de las infecciones
(Howell et al., 2015).

Es un proceso infeccioso septicémico provocado
por Glaesserella parasuis y que provoca polisero-
sitis (inflamacion fibrinosa del peritoneo, pleuras,
pericardio, meninges, articulaciones, intestino, etc.).
Su transmision es por contacto directo o via aérea
(Vera, 2021). La patogenia requiere la entrada de
Glaesserella parasuis en el huésped, la evasion de
las defensas del huésped, la multiplicacion bacteria-
na vy el dafio a los tejidos (Aragon et al., 2019).

Las membranas serosas (pericardio, pleura y peri-
toneo) son propensas a las lesiones inflamatorias,
que se caracterizan por la efusién de exudados fibri-
nosos y/o supurativos. La serositis generalmente se
debe a la diseminacion hematdgena de patdgenos
bacterianos y, con menos frecuencia, puede resultar
de heridas penetrantes o extension directa de focos
inflamatorios adyacentes (Hattab et al., 2022).

La sintomatologia de esta enfermedad puede ma-
nifestarse de dos maneras: de forma aguda o cré-

nica. La forma aguda genera depresion, fiebre,
inapetencia, artritis, cojeras, meningitis, neumonia,
peritonitis, poliserositis, septicemia y muertes stbi-
tas. Mientras que la forma cronica provoca palidez,
crecimiento lento y muertes stbitas. Existen 15 se-
rotipos de G. parasuis, siendo los serotipos 1, 3, 10,
12, 13 y 14 los mas virulentos. A nivel mundial los
serotipos mds prevalentes son el 4 y el 5. La serotipi-
ficacion es el método de subtipificacion més utiliza-
do para G. parasuis, siendo de gran relevancia para
orientar la estrategia de vacunacion para tratar de
prevenir futuros brotes (Howell ez al., 2015).

En esta enfermedad es de gran importancia el ni-
vel de inmunidad maternal y el posterior nivel de
desarrollo inmunitario de la progenie (Zhao et al.,
2016). La inmunidad protectora contra la infec-
cion por Glaesserella parasuis se ha relacionado
principalmente con el desarrollo de anticuerpos
especificos, que se sabe que opsonizan con éxito a
esta bacteria y facilitan la fagocitosis por parte de
los macrofagos alveolares porcinos (Aragon et al.,
2019). En general, se considera que la vacunacion
es el medio mds eficaz para controlar la enferme-
dad de Glasser, que normalmente tiene altas tasas
de mortalidad y morbilidad (Zhao et al., 2016).

MATERIALY METODOS

El estudio se realiz6 en una granja de produccion de
lechones hasta 20 kg (sitios 1 y 2), con 1.450 repro-
ductoras. En la explotacion se observaba una alta




incidencia de artritis, meningitis y muertes stbitas en
lechones a partir de los 18 dias de vida, tanto en lac-
tacién como en transicion. Se llevo cabo un registro
diario de la mortalidad de lechones lactantes y des-
tetados, y se realizaron las necropsias de todos ellos,
tomando muestras de pulmones de los lechones afec-
tados por poliserositis. Se realizaron pruebas diag-
nosticas RT-qPCR para PRRSy, Gripe A y Glaessere-
lla parasuis, y PCR multiplex para identificacion de
serotipo especifico de Glaesserella parasuis.

Tras los resultados obtenidos se decidi6é vacunar a
las cerdas reproductoras con una vacuna inactiva-
da de Glaesserella parasuis serotipo 5, cepa 4800
(Porcilis® Glasser), dos dosis, a 70 y 100 dias de ges-
tacion. Posteriormente, se siguio registrando diaria-
mente la mortalidad de lechones lactantes (bajas por
poliserositis, bajas por aplastamiento en lechones de
mas de 20 dias de vida, y bajas totales), asi como de
transicion (bajas por poliserositis, y bajas totales).
Se estudiaron los datos de mortalidad de los lecho-
nes durante un periodo total de 26 semanas, 13 se-
manas antes y 13 semanas después del programa de
vacunacion. Los datos se analizaron estadisticamen-
te mediante la prueba U de Mann-Whitney (SPSS).

RESULTADOSY DISCUSION

En la granja de estudio, diariamente se detectaban
casos de lechones con fiebre, inapetencia, artritis,
meningitis y muertes subitas. En las necropsias rea-
lizadas a los lechones (figura 1), aparecian lesiones
de poliartritis, neumonias y poliserositis tanto en
lactacion (imagenes A-D) a partir de 18 dias de vida,
como en transicion (imdgenes E-H). En algunos ca-
sos solamente se observaba pericarditis y pleuritis,
aunque en la mayoria de los casos también aparecia
peritonitis dando lugar a un cuadro de poliserositis.
Los pulmones analizados mediante RT-qPCR mos-
traron resultados positivos para Glaesserella para-
suis, PRRSv (cepas europeas) con un valor medio
Ct de 17,95 y Gripe A con un valor medio Ct de
26,92. Ademas, las PCR multiplex para identifica-
cion de serotipo especifico de Glaesserella parasuis
dieron como resultado los serotipos 5 y 12.
Algunos estudios indican que los brotes de esta
enfermedad pueden estar relacionados con eventos
asociados al estrés, incluidas las coinfecciones, el
movimiento y la mezcla de animales (Aragon et al.,
2019), siendo mas frecuente la infeccion en lecho-
nes destetados que en lactantes y observando mas
comunmente lesiones macroscopicas de pleuritis
y pericarditis a partir de las 6 semanas de edad
(Hattab et al., 2022).

Existen otros patdgenos, como Mycoplasma hyor-
hinis que puede inducir lesiones similares y que en
algunos casos se ha llegado a detectar en la misma
proporcion que Glaesserella parasuis. Otras bac-
terias aisladas y reportadas, en menor proporcion,
han sido Streptococcus sp. (29 %), Pasteurella
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Figura 1. Necropsias realizadas en lechones lactantes (A-D) y destetados (E-H).

multocida (14 %), Escherichia coli (12 %), Acti-
nobacillus pleuropneumoniae (5 %) y Trueperella
pyogenes (3 %) (Salogni et al., 2020).

Se debe considerar el papel causal de los virus, ya
que a menudo predisponen a infecciones bacteria-
nas. En particular, PRRSv a menudo contribuye
a la etiologia de la poliserositis demostrandose la
coinfeccion en un 83 % de los casos, mientras que
el impacto de PCV-2 (26 %) y Gripe Porcina tipo
A (12 %) probablemente se ve mitigado por el uso
generalizado de vacunas efectivas (Hattab et al.,
2022; Salogni et al., 2020). Ademds, otros investi-
gadores han demostrado que PRRSv era capaz de
acelerar la infeccion y la carga bacteriana de G. pa-
rasuis (Yu et al., 2012).

En nuestro caso se detectaron casos de poliserositis
incluso antes de las 3 semanas de vida, y en todos los
casos dio positivo a Glaesserella parasuis en coinfec-
cion con PRRSv y Gripe Porcina A, por lo que no
se analizaron otros patogenos bacterianos, aunque
seria una nueva via de investigacion de cara al futu-
ro. Los valores Ct de PRRSv tan bajos obtenidos en
nuestros resultados, indican una gran carga virica en
las muestras analizadas, y es posible que este hecho
propiciara la infeccion por G. parasuis, apareciendo
la infeccion de forma tan temprana.

La mortalidad de lechones lactantes se redujo con-
siderablemente al comparar el periodo anterior a
la vacunacion (grupo A) de las cerdas gestantes
(21,65 % mortalidad) con el periodo posterior a la
vacunacion (grupo D), donde los lechones ya eran
hijos de cerdas vacunadas (17,48 % mortalidad)
(figura 2). Al tener en cuenta la causa de la mor-
talidad, también se observé una diminucién por
lechones aplastados de mas de 20 dias de vida en el
grupo D (0,88 % menos de mortalidad). Y respec-
to a la mortalidad de lechones lactantes asociada a
enfermedad de Glisser, se observo una diferencia
altamente significativa (p = 0,0001) entre el grupo
A (2,14 %) frente al grupo D (0,45 %) (figura 3).
El porcentaje de mortalidad en lechones de tran-
sicion mostrd diferencias altamente significativas
(p = 0,004) entre el grupo A (3,40 %) y el grupo D
(1,77 %) (figura 4), hecho que también se observo al
estudiar la causa de la mortalidad por enfermedad
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Figura 2. Mortalidad en lactacion: grupos Ay D.
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Figura 4. Mortalidad en transicién: grupos Ay D.
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Figura 3. Mortalidad por enfermedad de Glasser en lactacion:
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Figura 5. Mortalidad por enfermedad de Glasser en transicion:
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de Glisser en lechones destetados, con 1,03 % de
mortalidad en el grupo A y 0,16 % de mortalidad
en el grupo D (figura 5).

Respecto a los serotipos de Glaesserella parasuis
vacunales, todos los tipos de vacunas generalmente
brindan proteccion contra el desafio con serotipos
homologos, pero pocos estudios han informado
proteccion cruzada (Zhao et al., 2016). Zhao y co-
laboradores indican que existen antigenos protec-
tores comunes que pueden inducir una proteccion
cruzada heterdloga. Este es el caso de las vacunas
con serotipos 1 y 6 que protegen frente a los se-
rotipos 4 y 5 (Zhao et al., 2017), las vacunas con
serotipos 4 y 5 que protegen y reducen la gravedad
de los sintomas frente a serotipos 13 y 14 (Zhao
et al., 2016), y vacunas con serotipo 5 (Porcilis®
Glasser) que protegen frente a serotipos 1, 12, 13,
14 (Bak y Riising, 2002), 15 (Finestra et al., 2011)
y 4 (ficha técnica).

La mayoria de las muertes ocurren en el periodo
critico entre las 7 y las 9 semanas de edad, cuando
la inmunidad pasiva disminuye y el desarrollo de
autoanticuerpos aun no es efectivo (Day, 2014),
no obstante, en nuestro estudio se observa una
disminucién de la mortalidad por enfermedad de
Glasser en lechones destetados (entre las 4 y 12 se-
manas de edad) hijos de cerdas vacunadas.
Algunos estudios confirman que los lechones na-
cidos de cerdas primerizas vacunadas poseen titu-
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los de anticuerpos mds altos para G. parasuis que
los nacidos de cerdas no vacunadas, y que ademas
los primeros presentan un porcentaje significativa-
mente menor de pulmones con lesiones neumoni-
cas (Baumann y Bilkei, 2002).

Los anticuerpos maternos brindan proteccion tem-
prana a los lechones. Vacunar a las cerdas antes
del parto ayuda a controlar la enfermedad y pro-
tege a los lechones durante la lactancia (Zhao et
al., 2016) y en nuestro caso, también en transicion.

> Conclusiones

El presente estudio confirma que la vacunacion
frente a la enfermedad de Glasser en las cerdas
gestantes fue capaz de generar anticuerpos
calostrales contra G. parasuis, y que la transmi-
sién de la inmunidad a los lechones fue efectiva
a través del calostro con un desafio homélogo
(frente al serotipo 5) y heterologo (frente al se-
rotipo 12) en condiciones de campo e incluso
en condiciones de coinfecciones viricas.
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