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En la cunicultura, al igual como ocurre en la 
crianza de olras especies anima/es, el criador 
se encuentra a veces sorprendido por la súbifa 
aparici6n de una morlalidad numérica impor
tante. A partir de este hecho, se ha realizado 
una encuesta estadística con objeto de deter
minar los gérmenes, causas de los problema s 
y el anti-infeccioso a aplicar mas id6neo. 

A partir de una situac ión de equilibrio pers is
tente durante semanas, en la que se puede ha
ber dada algún caso aislado de mortalidad ac
cidental, a veces de forma brusca y sin ningún 
síntoma previo visible, se observa un rec rude
cimiento de las bajas en uno o diversos sec
tores de la granja. 

Muy a menuda, e l cunicultor no se inquieta 
seriamente al inicio de la mortalidad, por hallar 
en el caso una o varias causas de 'verosimi1i
tud". 

Pasados no obs tante unos 10 o 15 días, el 
nivel al to de mortalidad incita al cunicul tor a 
reaccionar, solicitando la ayuda de un técnico 
que le asesore. 

¿ Cual debe ser la actitud entre 
e l tèc nica y e l c unic ulto r ante esa 

situaclón? 

- Investigar cual o cua les son las causas de 
esta mortalidad sea cual sea la condición am
bienta l, tratando de resolver los puntos nega
tivos ... 

-Hacer investigar las causas directas o de
terminantes de la mortalidad ' en un laborato
ria especializado; el laboratorio de química 
para estud iar las calidades físico-químicas y 
biológicas del agua de bebida y de los alimen
tos, o el laboratorio veterinario para el estudio 
de las lesiones - modificaciones organicas- y 
agentes infecciosos -parasitos o microbios
que causan la evolución de la enfermedad 
y que determinan la muerte. 
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-Puesta en marcha de una serie de medi
das inmediatas pa ra tratamiento y prevención 
(primeros auxilios). 

Los gérmen es c ausales de enferm edad 

Este pun to se obtiene para orientar mejor 
acerca de las primera s med idas a adoptar, 
pues la situación dura mucho tiempo y debe
mos actuar de inmediato antes de que el la
barataria veterinario plantee los resultados de 
sus analisis. 

En una primera aproximación el ob jetivo 
consiste en conocer la si tuaci6n sanitaria de 
las granjas situadas en una zona geogré.fica 
o región. 

El trabajo de refe rencia se realiz6 en la zona 
de Francia y resu me la situación epideliol6gica 
de los años 1983 Y 1984, referida a tres coo
perativas. 

Presentamos dos tablas que exponen la sin
tomatología descrita por los técnicos y cuni 
cultores, cuando se remitieron animales al la 
barataria y lesiones comprobadas tras las au
topsias de los mis mos (tablas 1 y 2). En las 
siguientes ta bla s figuran los patógenos de
tec tados con mayor o menor frecuencia so
bre estos animales (tabla 3). Los porcentajes 
anotados se refieren a 35 Iotes de conejos 
enviados para su estudio, demostrandose la 
alta incidencia de las contaminaciones polimi
crobianas. 

Los cuatro gérmenes mas importantes en la 
citada zona, pese al escaso número de anima
les muestreados, ofrece las siguientes cifras: 

Estafilococos . . . ........ .... .. 34% 

Pasleurellas . . . .. . ... . . • . .. ... . 37% 

Bordetella .......... .. ...... . .. 54% 

Colibacilos ........ ... ...... . . . 66% 

Los agentes contaminantes fueron aislados 
solos en un número muy escaso de ocasiones: 
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Colibacilos -en uno de cada cuatro-, esta filo- En las tablas 5 y 6 anotamos las cepas ais-
cocos -uno de cada seis-, pasteurella -uno de ladas en una serie de trabajos, de acuerdo 
cada doce-, bordetella - uno de cada veinte-, con los aislamientos de varios labora torios 
es decir que el hallazgo de una causa sim- y sus correspondientes antibiogramas, bus -
ple Jue muy raro, siendo las combinaciones de cando los productos que pueden olrecer ma -
gérmenes las siguientes: yores probabilidades de ac tividadd ya los que 

los gérmenes suelen resultar mas sensibles. 
del 33 al 41 % es taban asoc iados a 
estafi lococos 

del 40 al 50% esta ban asociados con 
Tabla 2. Trastornos digestivos y varios 

pas teure llas 
Sintomes Número % 

Enteritis y congestión de la 21 60,0 
del 58 al 70% esta ban asociados con mucosa intes tinal 
colibacilos y Contenido intestinal liquido 3 8,6 

del 70 al 75% estaban asociados con Diarrea. Colitis. Tiflitis y con- 18 51,4 
bordetella. tenido cecal liquido 

Abscesos subcutaneos 6 17,1 
En la practica sera necesario considera r Mamitis (adultas) 3 8,6 

que ante las ba jas de una explotación lo mas 
probable es halla rse ante una infección micro-
biana asociada o poliva lente, siendo lo mas 
probable que se trate de una pasteurelosis y/o Tabla 3. Parasitismos y contaminantes mas 

es tafilococia en un tercio de los casos, bor- frecuentes 

detella en la mi tad y el colibacilo en mas de Etiologia Número % 

las dos terceras parles. Sarna auricular 4 11,4 
Cocc id iosis 14 40,0 

Tabla 1. Tras tornos respiratorios 
Pasteurella multocida 13 37,1 
Bordetella bronchiséptica 19 54,3 

Sintomes Número % 
Estafi lococos 

Sinusitis/coriza 17 48,6 
12 34,3 

Escherichia coli 23 65,7 
Tos/disnea/traqueilis; con- 9 25,7 
gestión 

Congestión y hepatización 8 22,8 
del pulmón Tabla 4. Contaminantes de menor 

Pulmonia 4 11 ,4 
frecuencia 

Pulmonia supurada y abs- 8 22,8 
Etiologia Número % 

cesos pulmonares Salmonella 1 2,8 
Anaerobios clostridium 2 5,7 
CI. spirolormis 1 2,8 

Enterococos 1 2,8 
Sacaromices 7 20,0 

Elecclón del tratamlento 
Neumoenteritis 18 51,4 

A partir del conocimiento de los cuatra Para cada especie de bacterias y en re-

gérmenes mas destacados y la mayor fre- lación a las cepas aisladas, hemos recu-

cuencia de asociaciones contra enfermeda- rrido a la denominaci6n de cepas sensibles 
des morta les, se impone de forma rapida la ante cada antibi6tico considerada (ta bla 7), 
ejecuci6n de una terapéutica y de una profi - hallandose que 18 variedades de Pas/eurellas 
laxis. sobre 18 (100%) resultaran sensibles a la Oxi -

En principio, debemos abogar por una te- tetracic lina, Cloranfenicol y Neomicina y para 
rapéu tica anti-infecciosa con buenas probabi- la Borde/ella 25 sobre 25, es decir el 100% 
lidades de eficacia, contra es tas cuatro bac - resultaran sensibles a la colistina. La efi -

terias, tan frecuentemente asociadas. cacia potencial de cada antibiótico depende 
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Tabla 5. Distribución de los gérmenes mas importantes en las infecciones microbianas 
y polimicrobianas 

Muest/as N,o de Y. Cepas ro de Cepes Con Pas- Con BOI- Con Eslafi - Con E. 

de tres cepes sobre pures cepes de 880- tcurella detalla tococos coli 

cooperatlvas 35 la mlsme ciada s 

Ioles especie 

Pasteurella 13 37,1 1 7,7 12 - 9-75% 4-33,3 7-50% 
Bordetella 19 54,3 1 5,3 18 9-50% - 7-39% 12-66,6% 
Estafi lo- 12 34,3 2 16,6 10 4- 40% 7-70% - 7-70% 
cocos 
E. coli 23 65,7 6 26,1 17 7-41 % 12 -70,5% 7-41 % -

Sobre 35 67 10 44% 72% 38% 65% 
Iotes 
Sobre 35 1,9 0,28 
Iotes 

Tabla 6. Resultados de analisis veterinarios en conejos. 
Frecuencias comparadas con los gérmenes mas importantes 

Estudio número 2 

Període Novlembre B3-Novlembre 84 Dlclembre 84-Jullo 85 

Cepas N.o 

Pasteurella 13 
Bordetella 19 
Estafilococos 12 
Escherichia coli 23 
Total 67 

de cada una de las fami lias de bacterias, y 
en func ión del porcentaje de cepas sensibles, 
dentro del grupo de bacterias con arreglo a su 
sensibilidad antibiótica : 

cepas sensibles ~ 90% índice +++ 

cepas sensibles 75-90% índice ++ 

cepas sensib les 50-75% índ ice + 

Atendiendo los antibióticos y sus activida
des frente a los distintos grupos de gérmenes 
y considerando el deterioro del estado sanita
rio del conjunto de la explotación, pueden re
comenda rse "8 priori" y como primera medida 
un cierto número de antibióticos: 

• Eficacia potencia l maxima (nivel 10): 
Neomicina, Framicetina y Fumequina. 

• Eficacia potencial buena (nivel 7) : Colimi
cina, Furoxona y Cloranfenicol. 
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Y. NO Y. 

37,1 18 29 
54,3 25 40,3 
34,3 25 40,3 
65,7 50 80,6 
191,4 118 190,3 

• Eficacia potencial med ia (nivel de 4 
a 6): Oxitetrac iclina, Acido nalidíxico, 
Trimetoprim-sulfas y Espiramicina. 

En la administración se tendra en cuenta la 
ape tecibilidad -mala para el Cloranfenicol-, to
xicidad drenal -Neomicina -, toxicidad general 
-Espiramicina - y precio alto -Flumequina. 

Conclusión 

Periódicamente los cunicultores sufren di
versas morta lidades que se dan de forma ex
plosiva en los conejares, ante las que hay que 
actuar de farma rapida. En los casos graves 
se trata de indagar el diagnóstico contra el 
germen casual, preferentemente en un labora
tar io. Para cada una de las fases sucesivas 
las investigaciones son: el aislamiento de los 
gérmenes, identificación de los mis mos y es
tudio de la antibiosensibi lidad. 
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Tabla 7. Antibiorresistencia de 118 cepas de bacterias ais ladas sobre conejos 
Pasleurella Bordetella 

18 cepas 25 cepes 

Antibiosen- N." % Nivel N." % 
sibilidad 
Oxitetra- 18 100 +++ 22 88 
cic lina 
Cloranfenicol 18 100 +++ 20 80 
Neomicina 18 100 +++ 23 92 
Estrepto- 13 72 + 4 16 
micina 
Espiramicina 17 94 +++ 7 28 

Furoxona 17 94 +++ 4 17 
Sulfameto- 16 89 ++ 16 64 
xi piridazina 

Flumequina 17 94 ++ + 18 72 

Colimicina 17 94 +++ 25 100 
Trimeto- 14 78 ++ 11 44 
prim/sulfa 

Acido 16 89 ++ 14 56 
nalidíxico 
Framicetina 17 94 +++ 23 92 

Cuando se cuente con el diagnóstico 
clínico, el cunicultor aconsejado por su 
técnico establecera el tratamiento de urgen
cia, y a la recepción del re su ltado de los 
analisis se juzgara la oportunidad de cam-
biarlo. 

El envío de muestras al laboratorio sera 
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E. co ll Estafllococos 

50 cepas 25 cepas 

Nivel N." % Nive l N." % Nive l 

++ 22 44 16 64 + 

++ 33 66 + 18 72 + 
+++ 38 76 ++ 19 76 ++ 

19 38 13 52 

3 6 15 60 + 

37 74 + 23 92 ++ + 
+ 27 54 13 52 

+ 45 90 +++ 24 96 +++ 

+++ 43 86 ++ 10 40 
31 62 + 18 72 + 

45 90 +++ 3 12 

+++ 37 74 + 23 92 +++ 

siempre aconse jable por dos razones: para 
aplicar la ferapéufica mas eficaz y conoci
mienfo de las causas, lo cua I permite ademas 
al laboratorio ve terinario actua lizar sus cono
cim ientos sobre la naturaleza de los gérmenes 
contaminantes y la sensibilidad de los mismos. 
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