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INFORME DE LA REUNIÓN 

DE LA COMISIÓN CIENTÍFICA PARA LAS ENFERMEDADES DE LOS ANIMALES 

París, 7-11 de septiembre de 2015 

______ 

La Comisión Científica para las Enfermedades de los Animales (en lo sucesivo, la Comisión) se reunió en la sede de la 
OIE en París, Francia, del 7 al 11 de septiembre de 2015.  

El Dr. Bernard Vallat, Director general de la OIE, dio la bienvenida a la Comisión y felicitó a sus miembros por su 
elección y reelección deseándoles éxito en su cometido.  

El Dr. Vallat reconoció que la Comisión cumplía una función esencial en la preparación de las normas de la OIE 
adoptadas cada año, y reiteró que era importante trabajar  en coordinación con la Comisión de Normas Sanitarias para 
los Animales Terrestres (Comisión del Código) para garantizar la excelencia científica de las normas. El Dr. Vallat 
recordó a la Comisión que el procedimiento para la adopción de las nuevas normas preveía un ciclo bienal y que, solo 
en circunstancias muy específicas como, por ejemplo, una nueva enfermedad emergente o nuevas evidencias científicas 
con repercusiones para el control de enfermedades, se utilizaría un ciclo de un año. El Director general confirmó 
nuevamente que la Comisión tenía la responsabilidad de contribuir a la integridad científica del Código sanitario para 
los animales terrestres (Código terrestre).  

El Dr. Vallat hizo hincapié en la independencia de la Comisión y confirmó que la OIE tenía la responsabilidad de 
facilitarle la labor, brindándole apoyo científico por medio de los Grupos ad hoc de expertos cuando esta lo solicitaba. 
Recordó uno de los mandatos  del Director general consistía en seleccionar expertos adecuados en función de su 
excelencia científica y que, a menudo, eran expertos de los Centros de referencia de la OIE  basándose en las propuestas 
de las Comisiones especializadas y de los Grupos de trabajo y garantizando un equilibrio geográfico. Los Grupos 
ad hoc suelen contar en  sus reuniones con miembros de las Comisiones especializadas como observadores para que los 
apoyen en el tratamiento de las cuestiones planteadas por las Comisiones que figuran en su mandato. Todos los Grupos 
ad hoc y Grupos de trabajo deben rendir cuentas a la Comisión especializada responsable de validar los informes 
correspondientes y de examinar las recomendaciones que aquellos formulen. Las Comisiones especializadas deben 
tomar la decisión de adjuntar o no los informes de los Grupos ad hoc a los  propios informes de las Comisiones 
especializadas. 

Se reiteró que la evaluación de las solicitudes de los Países Miembros para el reconocimiento oficial de su estatus 
sanitario con el apoyo los respectivos Grupos ad hoc era parte del mandato de la Comisión. El Dr. Vallat señaló a la 
atención de los participantes que el personal de la OIE estaba a disposición de los Países Miembros para respaldarlos en 
el proceso de preparación de los expedientes que presentarían para la evaluación.  

El Dr. Vallat mencionó que los Países Miembros esperaban con sumo interés algunos de los temas incluidos en el orden 
del día de la Comisión o en el orden del día de la reunión conjunta de las dos Comisiones, por ejemplo: la revisión o 
finalización de algunos capítulos del Código terrestre (peste porcina africana, muermo y síndrome disgenésico y 
respiratorio porcino) y también el certificado sanitario para caballos de excelente estado sanitario. 
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El Dr. Brückner, presidente de la Comisión dio la bienvenida a los miembros de la Comisión y les recordó que debían 
rendir cuentas a la Asamblea Mundial de Delegados y, por consiguiente, no representaban a sus países individuales. 
Destacó que todos los miembros de la Comisión habían firmado una declaración de interés y un formulario de 
compromiso de confidencialidad para garantizar la independencia y la transparencia de sus decisiones.  

El presidente hizo hincapié en la importancia de las misiones enviadas a los países, en su mayor parte relacionadas con 
el reconocimiento oficial del estatus sanitario, para asegurar que las decisiones de las Comisiones reflejen la 
transparencia y coherencia del proceso.  

El Dr. Brückner resumió los aspectos más críticos del orden del día propuesto y subrayó las cuestiones prioritarias y el 
plan de trabajo para la semana. 

1. Aprobación del orden del día y designación del redactor del informe 

La Comisión aprobó el orden del día con ligeros cambios. El Dr. Gideon Brückner presidió la reunión y la 
Secretaría de la OIE se encargó de redactar el informe. El temario y la lista de participantes se adjuntan 
como anexos 1 y 2, respectivamente. 

2. Comentarios sobre la 83.ª Sesión General 

El presidente esbozó brevemente los resultados más importantes que tras la 83.ª Sesión General relacionados con 
la labor de la Comisión. Destacó la adopción del capítulo revisado sobre la fiebre aftosa y la decisión de no tomar 
en consideración la encefalopatía espongiforme bovina atípica a efectos de reconocimiento oficial del estatus 
sanitario. Además, agradeció el apoyo que la Comisión Científica había recibido de los Países Miembros para 
llevar a cabo su labor. 

3. Cuestiones planteadas en la última reunión de la Comisión Científica 

3.1. Comentarios recibidos de los Países Miembros para su consideración por la Comisión Científica 

a) Glosario: propuesta de la Comisión del Código 

La Comisión examinó y modificó las definiciones redactadas por la Comisión del Código y revisadas 
por la Comisión de Normas Biológicas sobre vacunación, programa de vacunación, vacunación de 
emergencia, vacunación de rutina, normas de la OIE y directrices de la OIE.  

La Comisión recomendó a la Comisión del Código que las definiciones relacionadas con la vacunación 
fuesen examinadas primero por el Grupo ad hoc previsto sobre vacunación, antes de transmitirlas a los 
Países Miembros para que las comenten. 

Con respecto a la definición propuesta de norma de la OIE, la Comisión observó que actualmente no 
todas las normas están incluidas en el Código Terrestre ni en el Manual Terrestre. Por ejemplo, algunas 
resoluciones (tal como la lista de países oficialmente reconocidos con estatus libre de enfermedad) 
también habían sido adoptadas por la Asamblea Mundial de Delegados y debían considerarse en la 
definición. 

La Comisión mostró su acuerdo con la definición propuesta para las directrices de la OIE y precisó que 
las directrices no siempre eran avaladas por una Comisión especializada, sino que a veces se 
desarrollaban con carácter especial con el principal cometido de facilitar información a los Países 
Miembros sobre temas relevantes.  

Las enmiendas propuestas a las definiciones se transmitieron a la Comisión del Código para su 
consideración.  

b) Capítulo 4.16 Subpoblación de caballos de excelente estado sanitario 

La Comisión reconoció que los Países Miembros habían examinado el capítulo antes de que el manual 
de gestión de los caballos de excelente estado sanitario (en lo sucesivo, el manual) estuviese disponible. 
La Comisión recomendó con insistencia que los Países Miembros consultasen este documento para 
mayor claridad. El documento se pondrá a su disposición en el sitio web de la OIE. 
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La Comisión aclaró que la organización de eventos con arreglo al concepto de caballos de excelente 
estado sanitario (HHP) requerirá un sistema de gestión de la bioseguridad que garantice una separación 
funcional entre los caballos HHP y los demás caballos. La Comisión también remitió al manual en lo 
que respecta a las disposiciones sobre el mantenimiento del estatus de excelente estado sanitario del 
compartimento. 

La Comisión hizo algunos comentarios específicos para indicar que, en los países que no están 
oficialmente libres de la peste equina, no sería posible mantener un compartimento indefinidamente. En 
esos países, la gestión de los compartimentos se haría usando una estrategia de un solo uso  (“single-use 
strategy”) tal como se describe en el manual.  

El capítulo revisado teniendo en cuenta los comentarios de los Países Miembros fue transmitido a la 
Comisión del Código para su consideración ulterior. 

c) Modelo de certificado veterinario para desplazamientos internacionales no superiores a 90 días de 
caballos de excelente estado sanitario para la competición o carreras  

En el contexto del concepto de excelente estado sanitario, la Comisión examinó las especificaciones 
sanitarias y el objeto del modelo de certificado, que difería del modelo de pasaporte para los 
desplazamientos internacionales de caballos de competición del Capítulo 5.12. del Código Terrestre. 

Tras una revisión minuciosa de todos los comentarios de los Países Miembros, la Comisión Científica, 
de acuerdo con la Comisión del Código, decidió no incluir el certificado para caballos de excelente 
estado sanitario en el Código terrestre pero incluirlo en la sección del manual relativa a la certificación, 
ya que en esta etapa aunque el concepto en sí está completo, el certificado aún no está listo para que se 
proponga su adopción como un capítulo del Código Terrestre. Se requiere más trabajo, por ejemplo, su 
armonización con los capítulos existentes del Código y la verificación del concepto sobre el terreno 
antes de que pueda reconsiderarse proponer su adopción como un capítulo del Código. Ambas 
Comisiones especializadas acordaron que el modelo de certificado para caballos de excelente estado 
sanitario sería considerado parte integrante del concepto y que los Países Miembros que desearan 
aplicar el concepto deberían implantar el modelo de certificado. Así que la implantación del modelo de 
certificado para caballos HHP será primero a título de prueba y una vez que se demuestre que satisface 
plenamente las necesidades previstas, se considerará su inclusión en el Código Terrestre de la OIE 
como modelo de certificado sanitario si los Países Miembros los solicitan. Las Comisiones decidieron 
que el modelo de certificado enmendado sería incluido en el manual como parte de las directrices y la 
justificación de las enmiendas aportadas por la Comisión Científica y la Comisión del Código se 
adjuntaran al informe de la Comisión Científica. La OIE publicará el manual d validado con el 
certificado en forma de directrices para apoyar a los Países Miembros en la implantación del concepto 
de caballos de excelente estado sanitario. Por favor ver punto 4.1.e de este informe para más 
información sobre el manual. 

La Comisión examinó los comentarios recibidos de los Países Miembros sobre el modelo de certificado 
para desplazamientos internacionales de caballos HHP enviado en el curso de 2015 para su valoración. 
La Comisión reconoció que la información ahora incluida en el manual respondía a varios comentarios 
que pedían aclaraciones y alentó a los Países Miembros  a consultar este documento y el documento ya 
publicado sobre las estrategias de reducción del riesgo y el establecimiento de requisitos sanitarios 
específicos para los caballos HHP 1. 

Las razones detalladas de las enmiendas propuestas por ambas Comisiones se adjuntan en el anexo 3. 

4. Grupos ad hoc y Grupos de trabajo 

4.1. Informes de las reuniones para su aprobación  

a) Grupo ad hoc sobre el movimiento internacional de caballos para deportes ecuestres: 3-5 de 
marzo de 2015 

La Comisión examinó el informe del Grupo ad hoc que fue convocado por quinta vez para debatir los 
resultados e implicaciones de los comentarios formulados por los Países Miembros sobre el informe 

                                                           

1 http://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Chevaux/HHPRiskMitigation.pdf 

http://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Chevaux/HHPRiskMitigation.pdf
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anterior y para debatir y elaborar documentos clave, incluido el certificado sanitario HHP, propuestas 
operativas, directrices de bioseguridad y el concepto de zona libre de enfermedades equinas (EDFZ).  

La Comisión tomó nota de la petición de actualizar el Código Terrestre y el Manual Terrestre y 
concluyó que las prioridades se establecerían en coordinación con las demás Comisiones especializadas.  

La Comisión recordó que la OIE no reconocía la autodeclaración de ausencia de peste equina, así que 
para crear una zona EDFZ que implica la ausencia de esta enfermedad, el país o zona deberían ser 
reconocidos oficialmente por la OIE libres de peste equina. 

La Comisión fue actualizada sobre los avances realizados por los países que prevén solicitar el 
reconocimiento de una zona EDFZ y sobre las prioridades de investigación pertinentes para el concepto 
HHP propuestas por el Grupo de expertos.  

Se informó a la Comisión de que no se habían previsto más reuniones de este Grupo ad hoc y que la 
mayor parte de las tareas incluidas en su mandato se habían llevado a cabo.  

El informe validado del Grupo ad hoc se adjunta como anexo 4. 

b) Grupo ad hoc sobre la priorización de enfermedades para las cuales las vacunas podrían reducir 
el uso de agentes antimicrobianos en los animales: 21-23 de abril de 2015 

La Comisión examinó el informe del Grupo ad hoc convocado para estudiar y determinar las 
orientaciones de los responsables de las políticas a fin de mejorar el uso de las vacunas ya disponibles y 
de investigar el desarrollo de nuevas vacunas con el objetivo general de reducir la necesidad de usar 
agentes antimicrobianos en los animales. 

La Comisión encomió la calidad científica del informe del Grupo ad hoc y recomendó encarecidamente 
a la OIE que divulgara las conclusiones de las deliberaciones del Grupo ad hoc a los Países Miembros, 
la industria y otras partes interesadas. Asimismo, recomendó que las conclusiones del Grupo ad hoc se 
tomasen en consideración junto con las recomendaciones de la conferencia sobre el control de las 
enfermedades infecciosas mediante la vacunación, organizada por la OIE en Buenos Aires en 2004. 

La Comisión destacó la importancia no solo de desarrollar nuevas vacunas, sino también de facilitar el 
acceso a las vacunas existentes y de optimizar su uso a fin de reducir el recurso a  agentes 
antimicrobianos en los animales. 

La Comisión alentó a la OIE a considerar la publicación de un artículo sobre este tema en la Revista 
científica y técnica y a publicar un artículo con el resumen de las recomendaciones del Grupo ad hoc en 
el Boletín.  

El informe validado del Grupo ad hoc se adjunta como anexo 5. 

c) Grupo ad hoc sobre el síndrome disgenésico y respiratorio porcino: 23-25 de junio de 2015 

La Comisión examinó el informe del Grupo ad hoc encargado de analizar los comentarios de los Países 
Miembros acerca del proyecto de capítulo sobre el síndrome disgenésico y respiratorio porcino enviado 
a los Países Miembros en el 2014 para recabar sus comentarios. 

La Comisión evaluó las modificaciones propuestas por el Grupo ad hoc en el proyecto de capítulo. La 
Comisión debatió extensamente el protocolo de pruebas para detectar una infección temprana por el 
virus del síndrome disgenésico y respiratorio porcino en el semen y consideró la sugerencia de un País 
Miembro basado en un artículo publicado en una revista científica. La Comisión estuvo de acuerdo con 
el Grupo ad hoc y concluyó que el análisis del suero de donantes con el método PCR tendría mayor 
sensibilidad en la detección del virus al inicio de la infección que el diagnóstico de una muestra de 
semen para detectar el ácido nucleico del virus. 
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La Comisión sugirió a la Comisión del Código que considerase incluir en el Capítulo 4.5 del Código 
Terrestre disposiciones explícitas sobre los sistemas de detección temprana para todas las enfermedades 
animales pertinentes, incluido el síndrome disgenésico y respiratorio porcino. 

El informe validado  del Grupo ad hoc se adjunta como anexo 6. 

El proyecto de capítulo revisado y el informe validado del Grupo ad hoc se enviaron a la Comisión del 
Código para que los examinase. 

d) Grupo ad hoc encargado de redactar un capítulo del Código Terrestre sobre la tripanosomiasis 
equina incluida la surra: 21-23 de julio 

La Comisión examinó el informe del Grupo ad hoc convocado para evaluar los avances realizados en el 
desarrollo del diagnóstico diferencial de la surra y la durina y las opciones de tratamiento de la durina. 
También se pidió al Grupo ad hoc que emitiera una opinión experta sobre la necesidad de contar con un 
capítulo específico del Código terrestre que trate de la surra y de actualizar el capítulo existente sobre la 
durina. 

La Comisión debatió ampliamente el informe y los proyectos de capítulos en curso. Teniendo en cuenta 
la información suministrada, la Comisión decidió no validar el informe y pedir al Director general que 
convoque un nuevo Grupo ad hoc para finalizar la tarea. La Comisión acordó también proponer 
expertos al Director general no solo con conocimientos técnicos sobre ambas enfermedades, sino 
también con experiencia en la redacción de los capítulos del Código Terrestre de la OIE. La Comisión 
propuso también que uno de sus miembros asistiera a la reunión para brindar orientación a los expertos 
respecto a su mandato. 

e) Grupo ad hoc sobre la bioseguridad para los caballos de excelente estado sanitario: 28-29 de julio 
de 2015 

La Comisión examinó el informe del Grupo ad hoc convocado para finalizar el manual de gestión de 
caballos de excelente estado sanitario (manual). La finalidad de este documento es ofrecer una 
orientación a los servicios veterinarios y a los delegados de la OIE para la implantación del concepto 
HHP. El manual servirá de referencia a la industria equina para el desarrollo de sus propios manuales 
operativos. También incluirá el modelo de certificado sanitario que los Países Miembros utilizarán 
cuando implanten el concepto HHP. 

La Comisión debatió las obligaciones para cumplir con las disposiciones descritas en el manual  por 
parte de los Países Miembros que deseen adoptar el concepto HHP, e hizo hincapié en que las medidas 
de bioseguridad descritas en el manual serían consideradas importantes prerrequisitos a tener en cuenta 
para el éxito de la implantación del concepto. . Sin embargo, la Comisión respaldó el uso del término 
inglés “should” (debe) en lugar del término en inglés “must” en el documento para alinearlo con la 
terminología empleada en  el Código Terrestre.  

La Comisión examinó detenidamente el manual y agradeció la claridad y alta calidad técnica del 
documento.  

En su examen del texto, la Comisión tenía por objetivo asegurarse de la coherencia a lo largo del 
documento con los capítulos del Código Terrestre, en particular con los capítulos 4.3 y 4.4 sobre los 
principios de compartimentación y los capítulos específicos sobre las enfermedades. También 
recomendó el uso de las cursivas cuando la terminología se refiriese a las definiciones ya incluidas en el 
glosario del Código Terrestre. 

La Comisión debatió ampliamente la introducción de nuevos caballos en un compartimento durante el 
periodo de calificación y confirmó la importancia de que no se introdujeran durante las dos últimas 
semanas del periodo de calificación. Los nuevos caballos debían ser aislados inicialmente de los demás 
caballos del compartimento durante al menos dos semanas (14 días). La Comisión precisó también que 
los nuevos caballos debían mantenerse en el compartimento 76 días más (para completar el periodo 
completo de calificación) antes de ser calificados de excelente estado sanitario. La Comisión subrayó el 
hecho de que, en los países que no están oficialmente libres de peste equina, no se admitiría nuevos 
caballos en el compartimento. En esos países, el compartimento debía ser gestionado como un sistema  
en bloque (“all-in, all out”) según la “estrategia de un solo uso”. La Comisión acordó que se aplicarían 
disposiciones similares para la introducción de nuevos caballos en un compartimento ya aprobado.  
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La Comisión insistió en la importancia de que la importación de nuevos caballos a un compartimento 
durante el periodo de calificación debía ser conforme a los requisitos estipulados en el Código 
Terrestre.  

Para conservar el estatus de excelente estado sanitario e independientemente del desplazamiento 
previsto de los caballos HHP, se requeriría someterlos a las pruebas de detección anuales, la vacunación 
regular y el examen e inspección anual de la gestión de la bioseguridad por la Autoridad Veterinaria. 
Con respecto a las enfermedades prioritarias para el concepto HHP, se requeriría que cumpliesen con 
las estipulaciones relativas a las pruebas de detección específicas y la vacunación incluidas en el modelo 
de certificado sanitario antes que se autorice el desplazamiento de un caballo HHP. 

También se debatieron ampliamente las consecuencias de la aparición de una enfermedad durante el 
periodo de calificación del compartimento. La investigación epidemiológica debía demostrar claramente 
que la aparición de la enfermedad no era una consecuencia de deficiencias en la bioseguridad del 
establo a calificar, de lo contrario, el periodo de calificación tendría que empezar desde el principio. 

Se consideró igualmente la posibilidad de que los caballos participen en “competiciones aprobadas” a 
nivel nacional durante el periodo de calificación del compartimento. La Comisión indicó que tales 
competiciones debían ser gestionadas en condiciones de bioseguridad HHP que garanticen una 
separación funcional entre los caballos HHP y los de estatus sanitario diferente.  

La Comisión validó provisionalmente el manual en espera de que se aporten las modificaciones 
solicitadas durante la reunión. Se decidió examinar por vía electrónica el proyecto revisado del manual 
antes de su validación final y publicación en el sitio web de la OIE2 como directrices. El manual de 
gestión aprobado reemplazaría el documento explicativo del modelo de certificado de caballos HHP. 

El proyecto del manual junto con los comentarios de la Comisión fue enviado a la Comisión del Código 
para que lo examine. 

El informe validado del Grupo ad hoc se adjunta como anexo 7. 

f) Grupo ad hoc sobre la resistencia a los antimicrobianos. 25-27 de agosto de 2015 

Se actualizó a la Comisión sobre la labor realizada por la OIE y las próximas actividades en materia de 
resistencia a los antimicrobianos en el marco del Acuerdo tripartito (FAO, OIE y OMS). 

La Comisión manifestó su aprecio por el informe del Grupo ad hoc encargado de ultimar el modelo de 
informe sobre el uso de agentes antimicrobianos en los animales y las instrucciones correspondientes 
para los Países Miembros de la OIE. El Grupo abordó también los comentarios de los Países Miembros 
acerca del Capítulo 6.7 del Código Terrestre. 

La Comisión tomó nota y aceptó la propuesta de revisar el capítulo 6.7 del Código Terrestre y el 
capítulo 6.4 del Código Acuático para incluir criterios adicionales para la selección de patógenos 
animales con fines de vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos.  

La Comisión examinó y validó provisionalmente la definición propuesta para “uso terapéutico” y “uso 
no terapéutico” de los antimicrobianos que será considerada ulteriormente por la Comisión del Código. 

El informe validado se envió a la Comisión del Código para su información con observaciones 
específicas sobre los puntos 6 y 7 que eran pertinentes para la modificación del capítulo 6.7 del Código 
Terrestre. 

El informe validado del Grupo ad hoc se adjunta como anexo 8. 

4.2. Grupos ad hoc planificados y confirmación del orden del día propuesto 

La Comisión examinó los proyectos de orden del día de los siguientes Grupos ad hoc programados hasta la 
próxima reunión de la Comisión en febrero de 2016 y los aprobó con ligeras modificaciones. 

                                                           

2 http://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Chevaux/HHP_Handbook.pdf 

http://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Chevaux/HHP_Handbook.pdf
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a) Grupo ad hoc sobre la fiebre aftosa: 6-8 de octubre y 1-3 de diciembre de 2015 

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar los cuestionarios para los expedientes 
que acompañan la solicitud (artículos 1.6.6 y 1.6.11 del Código Terrestre).  

Reconociendo el número de solicitudes que la OIE recibe, la Comisión acordó que una reunión sería 
suficiente para examinarlas. Sin embargo, pidió que se convocara otra reunión del Grupo ad hoc para 
examinar otras cuestiones pendientes planteadas por los Países Miembros en relación con la aplicación 
del capítulo modificado. 

b) Grupo ad hoc sobre la perineumonía contagiosa bovina: 27-29 de octubre de 2015 

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar los cuestionarios para los expedientes 
que acompañan la solicitud (artículos 1.6.7 y 1.6.13 del Código Terrestre) y examinar las enmiendas al 
capítulo de la perineumonía contagiosa bovina (artículo 1.6.7 del Código Terrestre).  

c) Grupo ad hoc sobre la peste porcina clásica: 3-5 de noviembre de 2015 

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar el cuestionario para los expedientes 
que acompañan la solicitud (artículo 1.6.10 del Código Terrestre).  

La Comisión pidió también que el Grupo ad hoc examinase la petición de un País Miembro con 
respecto a la recomendación para la importación de cerdos destinados al sacrificio inmediato desde una 
zona infectada a una zona libre de peste porcina clásica. El Grupo ad hoc también deberá examinar y 
determinar las necesidades para la futura revisión del capítulo de la peste porcina clásica del Código 
Terrestre (véase el punto 10.1). 

d) Grupo de trabajo sobre los animales salvajes: 29 de septiembre-2 de octubre de 2015 

La Comisión aprobó el proyecto de temario del Grupo de trabajo propuesto para la próxima reunión y 
reconoció las repercusiones de la labor que el Grupo de trabajo lleva a cabo y la valiosa información 
comunicada por los Países Miembros mediante el sistema WAHIS wild. Se recomendó a la OIE que 
considerase incluir la información sobre WAHIS wild en el informe de WAHIS a la Asamblea Mundial 
de Delegados.  

e) Grupo ad hoc sobre la encefalopatía espongiforme bovina: 24-26 de noviembre de 2015  

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar el cuestionario para los expedientes 
que acompañan la solicitud (Artículo 1.6.5 del Código Terrestre).  

La Comisión pidió también al Director general que convocase un Grupo ad hoc encargado de revisar el 
capítulo del Código Terrestre sobre la EEB. 

Tal como se mencionó en el punto 7.3.b), la Comisión pidió al Grupo ad hoc que evaluase previamente 
las reconfirmaciones anuales de la situación de riesgo recibidas de los Países Miembros concernidos.  

f) Grupo ad hoc sobre la peste de pequeños rumiantes: 15-17 de diciembre de 2015 

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar los cuestionarios para los expedientes 
que acompañan la solicitud (Artículos 1.6.9 y 1.6.12 del Código Terrestre).  

Tal como se mencionó en el punto 7.3.b), la Comisión pidió al Grupo ad hoc que evaluase previamente 
las reconfirmaciones anuales del estatus sanitario recibidas de los Países Miembros concernidos.  
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g) Grupo ad hoc encargado de actualizar el capítulo 11.12 sobre la teileriosis: 23–25 de febrero de 
2016 (en principio) 

La Sede de la OIE elaborará el temario con el apoyo de la Comisión. 

h) Grupo ad hoc sobre la peste equina: 19-21 de enero de 2016 

La Comisión concluyó que el Grupo ad hoc, además de evaluar las solicitudes de los Países Miembros 
para el reconocimiento oficial del estatus sanitario, debía revisar el cuestionario para los expedientes 
que acompañan la solicitud (Artículo 1.6.8 del Código Terrestre).  

Tal como se mencionó en el punto 7.3.b), la Comisión pidió al Grupo ad hoc que evaluase previamente 
las reconfirmaciones anuales del estatus sanitario recibidas de los Países Miembros concernidos.  

i) Grupo ad hoc sobre la resistencia a los antimicrobianos: 19-22 de enero de 2016 

La Comisión refrendó el plan de trabajo del Grupo ad hoc. 

j) Grupo ad hoc encargado de actualizar el Capítulo 11.11 del Código Terrestre sobre la dermatosis 
nodular contagiosa (causada por virus del grupo III, tipo Neethling): 12-14 de enero de 2016 

A petición de los Países Miembros, la Comisión reconoció la importancia de modificar el capítulo 
actual a fin de incorporar artículos específicos sobre la vigilancia para brindar apoyo a los Países 
Miembros afectados. El mandato del Grupo ad hoc abarcará un examen de las conclusiones de los 
numerosos proyectos de investigación en curso sobre la dermatosis nodular contagiosa. La Comisión 
propondrá una lista de expertos al Director general que podrían integrar el Grupo ad hoc.  

k) Grupo ad hoc sobre la tripanosomiasis transmitida por moscas tsétsé y por otros vectores 

La fecha quedó por ser confirmada 

l) Grupo ad hoc sobre la tripanosomiasis equina (surra, durina) 

Véase el punto 6.1.d. 

m) Grupo ad hoc sobre la vacunación: 17-19 de noviembre de 2015 

La Comisión examinó y aprobó con algunas modificaciones el mandato del Grupo ad hoc sobre la 
vacunación redactado por el Departamento Científico y Técnico. La Comisión recomendó que el nuevo 
texto sea un capítulo horizontal del Código Terrestre. Se destacó la importancia de incluir definiciones 
claras de la terminología común usada para describir las estrategias de vacunación. 

La Comisión tomó nota de que se estaban revisando varios capítulos del Manual Terrestre que tratan de 
las vacunas, lo que ofrece una ocasión de incluir referencias cruzadas entre el Código Terrestre y el 
Manual Terrestre en todos los puntos relativos a las vacunas y la vacunación. La Comisión respaldó 
plenamente la participación de un representante de la Comisión de Normas Biológicas y de la Comisión 
del Código en la próxima reunión del Grupo ad hoc. 

5. Estatus sanitario oficial 

5.1. Misiones de expertos  

a) Fiebre aftosa en Namibia: 13-17 de julio de 2015 

Se actualizó a la Comisión sobre los resultados de la misión a Namibia en la que la OIE participó para 
apoyar a este país en el camino a la aplicación de su programa de control oficial validado pese a la 
incursión reciente de la fiebre aftosa en las zonas comunales del Norte.  

b) Fiebre aftosa en Zimbabue: prevista del 21 al 24 se septiembre de 2015 

Se actualizó a la Comisión sobre la preparación de una próxima misión a Zimbabue.  
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c) Informe de la misión de la OIE a las zonas de alta vigilancia entre Colombia y Venezuela 

Se actualizó a la Comisión sobre los resultados de una misión de la OIE llevada a cabo por el 
Representante Regional de la OIE para las Américas y un consultor en las zonas de alta vigilancia 
situadas en la frontera entre Colombia y Venezuela.  

d) Bolivia y Paraguay (programada de manera provisional para enero de 2016) 

Tal como se decidió tras la última misión en Bolivia, la Comisión reiteró la necesidad de realizar una 
misión de seguimiento en este país para evaluar el mantenimiento del estatus sanitario oficial. Se sugirió 
incluir también a Paraguay en la misión con propósitos similares.  

5.2. Actualización sobre el estatus sanitario oficial 

a) Encefalopatía espongiforme bovina 

• Irlanda 

La Comisión agradeció la información tan detallada y de alta calidad facilitada por Irlanda y 
reafirmó su decisión tomada en junio de 2015 por vía electrónica de restablecer el estatus de riesgo 
controlado de EEB a Irlanda. 

b) Fiebre aftosa  

• Argelia 

A raíz de la reaparición de la fiebre aftosa en Argelia en 2015, la Comisión pidió a Argelia que 
suministrara información sobre situación de la fiebre aftosa en relación con la implantación del 
programa oficial de control validado, considerando que un país que cuenta con un programa oficial 
de control de la fiebre aftosa validado estaría en condiciones de proporcionar información relativa al 
control de la enfermedad de modo oportuno.  

La Comisión concluyó que la información facilitada por Argelia no era suficiente para determinar si 
el programa oficial de control seguía cumpliendo con los requisitos estipulados en el Código 
Terrestre (en particular, el Artículo 8.8.39), y si Argelia había aplicado los ajustes recomendados 
por la Comisión en su reunión de febrero de 2015. 

Por consiguiente, la Comisión sugirió que se facilitara más información para que el Grupo ad hoc 
sobre la fiebre aftosa pudiera examinarla en su próxima reunión. Las conclusiones del Grupo ad hoc 
sobre la información provista por Argelia se enviarán después a la Comisión para que las examine. 

• Sudáfrica: La Comisión agradeció la información facilitada por Sudáfrica en respuesta a la petición 
que le hizo durante su reunión de febrero con objeto de  demostrar su capacidad para conservar su 
estatus sanitario oficial reconocido.  

• China: La Comisión agradeció la información facilitada por China para demostrar su capacidad de 
evaluar los avances en la aplicación del programa oficial de control validado. 

c) Método de revisión del cuestionario sobre la situación sanitaria 

Tal como se debatió en la reunión de febrero de 2015, la Comisión pidió que cada Grupo ad hoc revise 
los cuestionarios relativos a la enfermedad pertinente durante el periodo de octubre a febrero de 2015. 
Después, el Departamento Científico y Técnico se encargaría de cotejar las modificaciones propuestas y 
determinar si era posible armonizar los cuestionarios. La Comisión finalizaría la revisión en su reunión 
de febrero de 2016. 

5.3. Actualización sobre la situación de los países o zonas donde se ha suspendido el estatus sanitario 

Se informó a la Comisión sobre la situación de los países cuyo estatus sanitario oficial está suspendido. 
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5.4. Reconfirmación anual del estatus oficial 

a) Herramienta basada en la web 

La Comisión tomó nota con satisfacción de los avances realizados en el desarrollo de un nuevo sistema 
en línea para la reconfirmación anual del estatus sanitario oficial y los programas de control oficiales 
validados, y que será plenamente operativo y estará en línea para noviembre de 2015. 

Para la reconfirmación anual de la EEB, el Departamento Científico y Técnico había procesado los 
datos de vigilancia recogidos durante los seis años anteriores en el sistema en línea para ayudar a los 
países a asegurarse de que cumplen con los requisitos estipulados en el Código Terrestre de que la 
vigilancia tenía que conducirse durante siete años consecutivos. Sin embargo, debido a la 
heterogeneidad de algunos datos de vigilancia históricos, se pedirá a los Países Miembros que tengan a 
bien verificar y validar los datos históricos procesados en el sistema en línea cuando completen la 
reconfirmación anual para el 2015. 

b) Selección de países con estatus sanitario reconocido o un programa de control validado a efectos 
de una evaluación completa de la reconfirmación anual de su situación sanitaria 

La Comisión confirmó su compromiso asumido en la reunión de febrero de 2015 de proceder a una 
evaluación completa de las reconfirmaciones anuales de todos los países que cuentan con un programa 
oficial de control validado y de una selección de países que tienen un estatus sanitario oficial o una 
situación de riesgo reconocida. La Comisión identificó una serie de países que debían ser evaluados. 

La Comisión propuso que se pidiese a los Grupos ad hoc encargados de evaluar el estatus sanitario de 
los Países Miembros, que se reunirían entre finales de noviembre y la siguiente reunión de la Comisión 
en febrero de 2016, que hicieran una evaluación previa de las reconfirmaciones anuales si este punto 
podía ser acomodado en su orden del día.  

La Comisión evaluaría las reconfirmaciones durante su reunión de febrero de 2016. 

c) Validación del formulario de reconfirmación anual de ausencia de la fiebre aftosa 

La Comisión validó el formulario de reconfirmación anual para el mantenimiento del estatus libre de 
fiebre aftosa y del programa oficial de control validado, tras la adopción del capítulo revisado del 
Código Terrestre sobre la fiebre aftosa en la 83.ª Sesión General de mayo de 2015.  

5.5. Revisión de los procedimientos operativos estándar para el reconocimiento oficial del estatus 
sanitario 

a) Propuesta de los Países Miembros  

La Comisión examinó una propuesta recibida de los Países Miembros relativa a las mejoras de los 
procedimientos operativos estándar para el reconocimiento oficial del estatus sanitario y la respuesta 
que había dado la OIE. 

La Comisión respaldó la posición de la OIE de que los expedientes presentados por los Países 
Miembros que solicitan el reconocimiento oficial del estatus deberían ser confidenciales y que solo 
podrían compartirse mediante un acuerdo bilateral entre los países. Sin embargo, la Comisión refrendó 
la modificación de los procedimientos operativos estándar alentando a los Países Miembros solicitantes 
a comprometerse y presentar a otro País Miembro, en un plazo máximo de 10 días, la totalidad o parte 
de su expediente si se le pidiera hacerlo durante el periodo de comentarios de 60 días antes de la Sesión 
General.  

b) Repercusiones de un brote en un territorio no contiguo sobre el estatus sanitario oficial 

La Comisión debatió la situación de los Países Miembros que habían incluido territorios no contiguos 
en sus solicitudes nacionales para el estatus libre de enfermedad y las repercusiones que tendría un brote 
en un territorio no contiguo sobre el estatus sanitario del territorio nacional en su conjunto. La Comisión 
concluyó que, según el marco jurídico actual, la manera de proceder consistiría en establecer una zona  
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de contención en el territorio no contiguo infectado. No obstante, el procedimiento impone una 
suspensión del estatus del país entero hasta que se establezca formalmente la zona de contención, para 
lo cual, debe esperarse a que se completen dos periodos incubación después del último brote.  

La Comisión concluyó que, en esas circunstancias, la decisión final se tomaría caso por caso 
considerando que las condiciones epidemiológicas y el marco jurídico de los territorios podrían diferir 
significativamente.  

5.6. Repercusiones sobre el estatus sanitario del uso de la vacunación de emergencia en respuesta al 
riesgo de introducción de virus 

La Comisión reconoció que el capítulo actual sobre la fiebre aftosa no contemplaba la posibilidad de que 
los países o zonas libres de fiebre aftosa sin vacunación realicen una campaña de vacunación en respuesta a 
un incremento del riesgo de introducción del virus sin perder su estatus sanitario oficial. Se decidió referir 
esta cuestión a un Grupo ad hoc para que examine exhaustivamente las repercusiones y asesore a la 
Comisión en consecuencia. 

6. Estrategias de control de la fiebre aftosa y la peste de pequeños rumiantes  

6.1. Estrategia mundial para la erradicación de la peste de pequeños rumiantes 

Se actualizó a la Comisión sobre la situación actual de la Estrategia Mundial para el control y erradicación 
de la peste de pequeños rumiantes enfocándose principalmente en 70 países endémicos. El siguiente paso 
en el proceso consistiría en establecer formalmente la secretaría y el grupo de trabajo. Se informó a la 
Comisión de que el mecanismo del banco de vacunas para África Occidental era funcional y que los países 
podían utilizarlo cuando fuese necesario. Sin embargo, se necesitaría un apoyo financiero para garantizar su 
mantenimiento operativo.  

6.2. Estrategia mundial para el control de la fiebre aftosa 

Se actualizó a la Comisión sobre la evolución de la aplicación de la Estrategia Mundial para el control de la 
fiebre aftosa. La Comisión tomó nota de que el Grupo de trabajo del GF-TADs sobre la fiebre aftosa tenía 
previsto revisar la guía de la Senda progresiva de control y otros documentos de apoyo a la estrategia 
mundial a fin de integrar mejor la importancia de fortalecer los Servicios Veterinarios. La Comisión tomó 
nota también de que se estaban elaborando directrices socioeconómicas en el marco del GF-TADs para 
apoyar la Estrategia Mundial. 

La Comisión reiteró sus decisiones tomadas en las reuniones anteriores y urgió a la OIE y a la FAO que 
publicasen la guía finalizada para el seguimiento y control posterior a la vacunación. 

7. Centros colaboradores de la OIE  

7.1. Seguimiento de la propuesta de un Centro colaborador para la formación de los funcionarios 
veterinarios, el diagnóstico de enfermedades infecciosas de los animales y el control de productos 
químicos de uso veterinario en África subsahariana 

La Comisión tomó nota de la respuesta enviada al Director General por un candidato a Centro colaborador 
que proponía que se modificara su denominación a: Centro colaborador para la formación de los 
funcionarios veterinarios, el diagnóstico de enfermedades infecciosas de los animales y el control de 
productos químicos de uso veterinario en África subsahariana  

La Comisión debatió los términos “productos químicos de uso veterinario” propuesto por el solicitante, que 
excluye las vacunas pero incluye los acaricidas y otros medicamentos de uso veterinario. Además, la 
Comisión reiteró que impartir una formación a los Países Miembros era una función inherente al mandato 
de todos los Centros colaboradores de la OIE y, por tanto, la solicitud debía describir claramente el tipo de 
formación propuesto. La Comisión propuso emplear el término “medicamentos veterinarios” en la 
denominación del Centro colaborador en vez de “productos químicos de uso veterinario” a fin de 
uniformizarla con la denominación de otros Centros colaboradores ya aprobados.  

Considerando los Países Miembros en los que estaría enfocada la labor del Centro colaborador candidato, la 
Comisión propuso que la denominación del centro candidato mencionara África Occidental y Central en 
vez de los países del África Subsahariana. 
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Se enviará una carta al Centro colaborador candidato con el informe de las deliberaciones y las 
recomendaciones de la Comisión.  

8. Colaboración con otras comisiones 

8.1. Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Terrestres 

Véase el informe de la reunión conjunta de las dos Comisiones incluido en el anexo 9. 

8.2. Comisión de Normas Biológicas 

Se informó a la Comisión de que la Comisión de Normas Biológicas recientemente elegida había 
identificado sus prioridades, que incluían una revisión exhaustiva de los capítulos del Manual Terrestre 
relativos a la vacunación. La Comisión pidió la colaboración y apoyo de la Comisión de Normas Biológicas 
para el próximo Grupo ad hoc sobre la vacunación (sección 4.2.m).  

a) Suministro del suero de la fiebre aftosa para calibrar las pruebas de diagnóstico 

En respuesta a la petición de la Comisión de considerar enmendar el capítulo del Manual Terrestre 
sobre la fiebre aftosa para incluir el requisito de que los fabricantes de vacunas suministren, a petición 
del comprador de las vacunas, los sueros posvacunación producidos durante las pruebas de potencia del 
lote final del producto para su uso en el calibrado de pruebas locales para medir la inmunidad de la 
población, la Comisión de Normas Biológicas convino en que la propuesta era científicamente 
pertinente y ofrecía implicaciones prácticas importantes para el seguimiento y control posteriores a la 
vacunación.  

Se informó a la Comisión de que los expertos de los Laboratorios de referencia pedirían que se insertara 
el texto adecuado en el capítulo del Manual Terrestre. La Comisión propuso también que se incluyera 
una observación sugiriendo que este suero podría ser producido y distribuido por los Laboratorios de 
referencia de la OIE, a la vez que se reconocía que se necesitarían fondos adicionales para esta petición. 

b) Revisión del capítulo del Manual Terrestre sobre la EEB a fin de incluir una prueba de 
diagnóstico con objeto de discriminar entre la EEB atípica y clásica 

Se informó a la Comisión de que ya se había encargado a los expertos de los Laboratorios de referencia 
de la OIE la revisión de este capítulo del Manual Terrestre. Se esperaba que se presentara para su 
adopción en mayo de 2016. 

c) Actualización sobre la propuesta de un suero de referencia internacional de sustitución para la 
tuberculina bovina 

Se informó a la Comisión de que el Director General había apoyado la petición de convocar un Grupo 
ad hoc sobre el suero de referencia internacional de sustitución para la tuberculina bovina. El Grupo 
incluiría a expertos de los Laboratorios de referencia de la OIE, de la industria y otras partes 
interesadas. Se informará a la Comisión de los resultados de la reunión del Grupo ad hoc durante su 
reunión de febrero. 

8.3. Cuestiones comunes entre las Comisiones especializadas 

a) Actualización sobre la armonización del sistema mundial de información zoosanitaria, definición 
del término “evento” y actualización sobre el informe anual 

Se informó a la Comisión de los avances realizados por un grupo especial interno de la OIE de 
armonización del sistema WAHIS, encargado de elaborar los procedimientos de notificación de la OIE, 
lo que incluía la actualización de las directrices de notificación actuales y la armonización de las 
definiciones con el glosario del Código Terrestre. 

La Comisión agradeció que se hubiese revisado el informe anual eliminando aquellas enfermedades no 
inscritas en la lista de la OIE, que originalmente era un cuestionario conjunto OMS/FAO/OIE. También 
se actualizó la lista de zoonosis del informe anual.  
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9. Conferencias, seminarios y reuniones  

9.1. Conferencia mundial sobre la reducción de las amenazas biológicas, París, junio de 2015 

Se presentó a la Comisión un resumen de la Conferencia mundial de la OIE sobre la reducción de las 
amenazas biológicas, celebrada en colaboración con la OMS del 30 de junio al 2 de julio de 2015. La 
Comisión encomió la organización de la Conferencia y destacó la participación de alta calidad. Se tomó 
nota de que la Conferencia emitió 18 Recomendaciones, que respaldaron la importancia de las inversiones 
en infraestructura, el intercambio de recursos organizativos y la identificación de ámbitos de interés mutuo 
con miras a celebrar conferencias similares basadas en la cooperación y el compromiso.  

9.2. Conferencia mundial sobre la rabia, Ginebra 

La Conferencia mundial sobre la rabia es organizada por la OMS y la OIE en colaboración con la FAO y 
con el apoyo de la Alianza Mundial de Lucha contra la Rabia (GARC). Se celebrará en la sede de la OMS 
del 10 al 11 de diciembre de 2015. La OIE cursará invitaciones a los delegados de la OIE de los Países 
Miembros donde la rabia es endémica, los Centros de referencia de la OIE, los representantes de las 
Comisiones especializadas y las organizaciones internacionales pertinentes que hayan suscrito un acuerdo 
con la OIE. El principal objetivo de la conferencia es apoyar la viabilidad de la eliminación de la rabia 
transmitida por perros usando las herramientas existentes.  

9.3. Seminario sobre el reconocimiento del estatus sanitario 

La Comisión fue informada de tres seminarios organizados para mejorar la comprensión de los Países  
Miembros respecto a la preparación del expediente de solicitud para el reconocimiento oficial del estatus 
sanitario y la validación de un programa oficial de control. Dos países que habían asistido a estos 
seminarios ya habían presentado solicitudes que muestran notables mejoras en la calidad de sus 
expedientes. Se indicó a la Comisión de que se habían previsto otros seminarios para cubrir las demás 
regiones interesadas. 

9.4. Seminario sobre la fiebre del Valle del Rift, Djibouti 

Se informó a la Comisión de los principales resultados del seminario sobre la fiebre del Valle del Rift que 
se impartió en Djibouti del 21 al 23 de abril de 2015. La reunión fue organizada bajo los auspicios del GF-
TADS con participantes de los países del Cuerno de África y la península arábiga. Durante el seminario, los 
participantes tuvieron la oportunidad de discutir las implicaciones de las nuevas posibilidades del comercio 
seguro incluidas en el capítulo del Código Terrestre sobre la fiebre del Valle del Rift recientemente 
adoptado y de discutir el desarrollo de las vacunas y métodos de diagnóstico ante el incremento del riesgo 
de una epidemia.  

10. Cuestiones específicas sobre las enfermedades 

10.1. Peste porcina clásica: desplazamiento de los cerdos con fines de sacrificio inmediato desde una zona 
no libre de peste porcina clásica a una zona libre  

La Comisión debatió la consulta de un País Miembro acerca del desplazamiento de los cerdos para su 
sacrificio inmediato desde una zona infectada a una zona libre de peste porcina clásica y estuvo de acuerdo 
con la respuesta de la OIE. Se decidió pedir la opinión del Grupo ad hoc en su reunión de 2015 para 
determinar si sería necesario enmendar el capítulo actual. La Comisión pidió que el Grupo ad hoc debatiese 
esta cuestión junto con otras posibles enmiendas del capítulo identificadas por el último Grupo ad hoc 
sobre la peste porcina africana.  

10.2. Fiebre aftosa: desplazamiento de los animales vacunados a una zona libre en que no se aplica la 
vacunación  

La Comisión debatió la consulta de un País Miembro acerca del desplazamiento de animales previamente 
vacunados a un país o zona libre en que no se aplica la vacunación, a condición de que esos animales 
hubiesen sido vacunados durante los 12 meses anteriores. La Comisión observó que esos animales se 
hallarían en un medio donde se aplicaba la vacunación, lo que suponía un riesgo diferente al de un medio 
donde la vacunación hubiese cesado por más de 12 meses. Además, el punto 4e del artículo 8.8.12 
estipulaba que no debería introducirse ningún animal vacunado en un país libre sin vacunación, excepto si 
el desplazamiento se efectúa en las condiciones estipuladas en los artículos 8.8.8 y 8.8.9 (traslado directo 
para su sacrificio).  

http://www.oie.int/index.php?id=169&L=0&htmfile=chapitre_fmd.htm#article_fmd.8.
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=0&htmfile=chapitre_fmd.htm#article_fmd.9.
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=0&htmfile=chapitre_fmd.htm#article_fmd.9.
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La Comisión concluyó que debería mantenerse el requisito actual de no autorizar la introducción de 
animales vacunados en un país o zona libre de fiebre aftosa sin vacunación. Sin embargo, propuso consultar 
este asunto con un Grupo ad hoc sobre la fiebre aftosa que podría aportar más justificaciones científicas 
para demostrar la pertinencia científica de esta disposición. 

10.3. Documento sobre la rabia considerada como una amenaza para la biodiversidad presentado por el 
Grupo de trabajo sobre los animales salvajes 

La Comisión felicitó a los autores del documento sobre la rabia y, tras emitir algunos comentarios de menor 
alcance, alentó a que se publicara el documento. 

10.4. Tuberculosis bovina: disposiciones del Código relativas a los países o zonas libres de la enfermedad  

La Comisión consideró la aclaración solicitada por algunos Países Miembros respecto a las disposiciones 
del Código Terrestre para una país libre de tuberculosis bovina. La Comisión tomó nota de la petición y 
sugirió dejar el debate para la próxima reunión cuando se abordarían los comentarios formulados por los 
Países Miembros al capítulo recientemente enmendado que se les había enviado. 

11. Para información de la Comisión 

Se actualizó a la Comisión sobre los siguientes temas: 

11.1. Conclusiones de la IV Conferencia internacional de lengua azul y orbivirus relacionados, Roma 2014 

La Comisión examinó las recomendaciones emitidas por los participantes en la IV conferencia 
internacional de lengua azul y orbivirus relacionados. Se prestó particular atención a la recomendación de 
caracterizar mejor la biología y significación de los serotipos de virus de lengua azul descubiertos 
recientemente (por ejemplo, 25, 26, 27) y la interacción animal-vector-hospedador-virus en los casos en 
que se hubiese demostrado una transmisión horizontal (sin vectores). 

La Comisión reconoció que esta cuestión ya había sido abordada por el Grupo ad hoc encargado de 
armonizar algunos capítulos del Código Terrestre sobre enfermedades transmitidas por vectores. La 
Comisión decidió incluirla en el orden del día de su reunión de febrero de 2016 para un debate ulterior. 

11.2. Actualización sobre la estrategia de la OFFLU para el control y seguimiento de los diversos virus de 
la influenza en las aves silvestres del mundo 

Se informó a la Comisión de los resultados de la teleconferencia organizada por la OFFLU para establecer 
una estrategia de control y seguimiento de los virus de la influenza en las aves silvestres a escala mundial. 
La Comisión tomó nota de que el presidente del Grupo de trabajo sobre los animales salvajes formaba parte 
de esta iniciativa y que este tema figuraba en el temario de la próxima reunión del Grupo de trabajo. La 
Comisión pidió que se la mantuviera al tanto de esta cuestión en su próxima reunión. 

11.3. Propuesta de creación de una red de la OIE sobre la tripanosomosis africana transmitida por la 
mosca tsetsé (NTTAT)  

La Comisión reconoció y respaldó la iniciativa de creación de la red NTTAT de la OIE y pidió que se le 
mantuviese al tanto de este asunto en su próxima reunión. 

11.4. Actualización sobre la eliminación del material con contenido viral de la peste equina  

Se informó a la Comisión de los resultados de la adopción durante la 83º Sesión General de la Resolución 
nº 25 sobre la Designación de instalaciones que conservan materiales con contenido viral de la peste 
bovina. Se informó de que la FAO se hallaba aún en vías de establecer y completar un procedimiento 
oficial para la aprobación de estas instalaciones por sus miembros. También se informó de que el Comité 
asesor conjunto de la FAO y la OIE habían examinado una solicitud pendiente y recomendaba la inspección 
in situ. Sin embargo, debido a las restricciones financieras, no se había programado aún la inspección.  
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Después de la Sesión General, otros dos países habían consultado los requisitos para la autorización de 
instalaciones que conservan material con contenido viral de la peste bovina. Sin embargo, no habían 
presentado aún los expedientes para su evaluación.  

11.5. Actualización sobre cuestiones relativas a la reducción de las amenazas biológicas 

Se informó a la Comisión del reciente seminario organizado por la OMS y la Oficina de Asuntos de 
Desarme de las Naciones Unidas en La Haya sobre la reducción de las amenazas biológicas y de las 
próximas reuniones sobre este tema, en las que la OIE participará, incluida la Reunión del Grupo de trabajo 
de la Alianza Mundial del G7 en Berlín, así como la Reunión del Comité 1540 de las Naciones Unidas en 
Viena. 

12. Otros asuntos 

12.1. Solicitud de la IFHA referente a los desplazamientos internacionales de caballos 

La Comisión tomó nota de las recomendaciones que la Federación Internacional de Autoridades Hípicas 
(IFHA) formuló al Director General mediante carta del 4 de febrero de 2015. La Comisión tomó nota de 
que algunas de las recomendaciones, como la actualización de los capítulos del Código Terrestre y del 
Manual Terrestre y la finalización del certificado sanitario para caballos HHP, ya estaban incluidas en el 
temario de la Comisión o en proceso de finalización.  

12.2. Facilitar el acceso de los Países Miembros a los informes del Grupo ad hoc  

La Comisión reconoció la petición de los Países Miembros de facilitar el acceso a los informes de los 
Grupos ad hoc bajo su responsabilidad. Se reiteró que todos los informes refrendados de los Grupos ad hoc 
se adjuntaban al informe de la Comisión, así que eran de dominio público. No obstante, se respaldó la 
propuesta de crear un enlace electrónico específico en el sitio web de la OIE para facilitar el acceso a estos 
informes. 

13. Programa y prioridades 

13.1. Examen y actualización de la lista prioritaria 

La Comisión examinó y actualizó la lista de prioridades y el programa de trabajo para 2015-2016 tomando 
en consideración las prioridades identificadas por otras Comisiones especializadas.  

14. Aprobación del informe  

La Comisión decidió hacer circular el borrador del informe por vía electrónica para recabar los comentarios antes 
de su aprobación final. 

15. Fecha de la próxima reunión 

La próxima reunión de la Comisión Científica está prevista del 8 al 12 de febrero de 2016. 

_______________ 

.../Anexos 
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Anexo 1 

REUNIÓN DE LA COMISIÓN CIENTÍFICA PARA LAS ENFERMEDADES DE LOS ANIMALES 

París, 7-11 de septiembre de 2015 

_______ 

Orden del día 

1. Aprobación del orden del día y designación del redactor del informe 

2. Comentarios sobre la 83.ª Sesión General 

3. Cuestiones de la última reunión de la Comisión Científica 

3.1. Comentarios recibidos de los Países Miembros para su consideración por la Comisión Científica 

4. Grupos ad hoc y Grupos de trabajo 

4.1. Informes de las reuniones para su aprobación  

4.2. Grupos ad hoc planificados y confirmación de los temarios propuestos 

5. Estatus sanitario oficial 

5.1. Misiones de expertos  

5.2. Actualización sobre el estatus sanitario oficial  

5.3. Actualización sobre la situación de los países o zonas donde se ha suspendido el estatus sanitario 

5.4. Reconfirmación anual del estatus oficial 

5.5. Revisión de los procedimientos operativos estándar para el reconocimiento oficial del estatus sanitario 

5.6. Repercusiones sobre el estatus sanitario del uso de la vacunación de emergencia en respuesta al riesgo de 
introducción de virus 

6. Estrategias de control de la fiebre aftosa y la peste de pequeños rumiantes  

6.1. Estrategia mundial para la erradicación de la peste de pequeños rumiantes 

6.2. Estrategia mundial para el control de la fiebre aftosa 

7. Centros colaboradores de la OIE  

7.1. Seguimiento de la propuesta de un Centro colaborador para la formación de los funcionarios veterinarios, el 
diagnóstico de enfermedades infecciosas de los animales y el control de productos químicos de uso veterinario en 
África subsahariana 

8. Colaboración con otras comisiones 

8.1. Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Terrestres 

8.2. Comisión de Normas Biológicas 

8.3. Cuestiones comunes entre las Comisiones especializadas 

9. Conferencias, seminarios y reuniones  

9.1. Conferencia mundial sobre la reducción de las amenazas biológicas, París, Junio de 2015 

9.2. Conferencia mundial sobre la rabia, Ginebra 

9.3. Seminario sobre el reconocimiento del estatus sanitario 

9.4. Seminario sobre la fiebre del Valle del Rift, Djibouti 
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10. Cuestiones específicas sobre las enfermedades 

10.1. Peste porcina clásica: desplazamiento de los cerdos con fines de sacrificio inmediato desde una zona no libre de 
peste porcina clásica a una zona libre  

10.2. Fiebre aftosa: desplazamiento de los animales vacunados a una zona libre en que no se aplica la vacunación  

10.3. Documento sobre la rabia considerada como una amenaza para la biodiversidad presentado por el Grupo de 
trabajo sobre los animales salvajes 

10.4. Tuberculosis bovina: disposiciones del Código relativas a los países o zonas libres de la enfermedad  

11. Para información de la Comisión 

11.1. Conclusiones de la IV Conferencia internacional de lengua azul y orbivirus relacionados, Roma 2014 

11.2. Actualización sobre la estrategia de la OFFLU para el control y seguimiento de los diversos virus de la influenza 
en las aves silvestres del mundo 

11.3. Propuesta de creación de una red de la OIE sobre la tripanosomiasis africana transmitida por la mosca tsétsé 
(NTTAT)  

11.4. Actualización sobre la eliminación del material con contenido viral de la peste equina  

11.5. Actualización sobre cuestiones relativas a la reducción de las amenazas biológicas 

12. Otros asuntos 

12.1. Solicitud de la IFHA referente a los desplazamientos internacionales de caballos 

12.2. Facilitar el acceso de los Países Miembros a los informes del Grupo ad hoc  

13. Programa y prioridades 

13.1. Examen y actualización de la lista prioritaria 

14. Aprobación del informe  

15. Fecha de la próxima reunión 

_______________ 
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Anexo 2 

REUNIÓN DE LA COMISIÓN CIENTÍFICA PARA LAS ENFERMEDADES DE LOS ANIMALES 

París, 7-11 de septiembre de 2015 

_______ 

Lista de participantes 

MIEMBROS 

Dr. Gideon Brückner (Presidente) 
30 Schoongezicht 
1 Scholtz Street 
Somerset West 7130 
SUDÁFRICA 
Tel.: (27) 218 516 444 
Celular: (27) 83 310 2587 
gkbruckner@gmail.com  

Dr. Kris De Clercq (Vicepresidente) 
Centre d’Etudes et de Recherches Vétérinaires 
et Agrochimiques 
Department of Virology 
Section Epizootic Diseases 
CODA-CERVA-VAR 
Groeselenberg 99 
B-1180 Ukkel 
BÉLGICA 
Tel.: (32-2) 379 0400 
Kris.De.Clercq@coda-cerva.be 

Dr. Jef Hammond (Vicepresidente)  
Director Centre for Animal & Plant 
Biosecurity (EMAI) 
NSW Department of Primary Industries 
Elizabeth Macarthur Agricultural Institute  
Private Bag 4008 
Narellan NSW 2567 
AUSTRALIA 
Tel.: +61-2 4640 6573 
Fax: +61-2 4640 6395 
jeffrey.hammond@dpi.nsw.gov.au 
 
Dr. Baptiste Dungu (Miembro) 
26 Dalrymple Crescent 
Edinburgh EH9 2NX 
Scotland 
REINO UNIDO 
Tel.: +212 523 30 31 32  
Fax: +212 523 30 21 30  
Fax: (49-38351) 7-151  
b.dungu@mci-santeanimale.co 

Dr. Juan Antonio Montaño 
Hirose (Miembro) 
Director del Centro Nacional de Servicios de 
Diagnóstico en Salud Animal 
Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y 
Calidad Agroalimentaria 
Km. 37.5 Carretera México-Pachuca, 
Tecámac, Estado de México 
MÉXICO 
Tel.: +52 (55) 59 05 10 00 
juan.montano@senasica.gob.mr 
  
Dra. Silvia Bellini (Miembro)  
Istituto Zooprofilattico Sperimentale della 
Lombardia e dell’Emilia Romagna “Bruno 
Ubertini” 
Via Bianchi 9 
25124 Brescia 
ITALIA 
Tel.: +39 366 588 8774 
Silvia.bellini@izsler.it

SEDE DE LA OIE 

Dr. Bernard Vallat 
Director general 
12 rue de Prony 
75017 Paris 
FRANCIA 
Tel.: 33 - (0)1 44 15 18 88 
Fax: 33 - (0)1 42 67 09 87 
oie@oie.int 

Dr. Brian Evans 
Director General adjunto, 
Jefe del Departamento Científico y Técnico 
b.evans@oie.int  
 
Dra. Elisabeth Erlacher-Vindel 
Jefa adjunta del 
Departamento Científico y Técnico 
e.erlacher-vindel@oie.int  

Dra. Laure Weber-Vintzel 
Oficial responsable del reconocimiento 
del estatus sanitario de los países 
Departamento Científico y Técnico 
l.weber-vintzel@oie.int 

Dr. Gregorio Torres 
Comisionado 
Departamento Científico y Técnico 
g.torres@oie.int

_______________ 
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Anexo 3 

Consideraciones en que se basan las enmiendas al: 

Modelo de certificado veterinario para desplazamientos internacionales no superiores a 90 
días de caballos de excelente estado sanitario para la competición o carreras 

En respuesta al comentario de un País Miembro que se refirió a la piroplasmosis equina, la Comisión reiteró que las 
disposiciones de bioseguridad tenían en cuenta el riesgo de transmisión por caballos seropositivos. Se reconoció que las 
normas de la OIE no exigían dos ensayos diferentes para el diagnóstico de la piroplasmosis equina y no concordaban 
con la propuesta de un País Miembro de prescribir dos ensayos (IFAT y c-ELISA) para el diagnóstico. La Comisión 
mencionó el artículo 12.7.3 que estipulaba un tratamiento contra las garrapatas durante los siete días anteriores al 
embarque. La Comisión decidió suprimir la cláusula sobre los “signos clínicos de piroplasmosis el día del examen”, ya 
que este aspecto está cubierto para todas las enfermedades en la cláusula V.1 del Modelo de certificado veterinario. 

Con respecto a la anemia infecciosa equina, la Comisión coincidió con la opinión de un País Miembro de que la prueba 
de diagnóstico debería realizarse dentro de los 90 días anteriores al embarque, según se estipula en el capítulo específico 
del Código Terrestre, en vez de 120 días. El texto fue modificado en consecuencia.  

La Comisión confirmó que la disposición de 15 días sin contacto con otros équidos incluida en el proyecto de 
certificado era congruente con el capítulo 5.12 adoptado sobre el modelo de pasaporte para desplazamientos 
internacionales de caballos de competición. 

En respuesta al comentario de un País Miembro sobre las enfermedades incluidas en el modelo de certificado, la 
Comisión reiteró que el modelo de certificado cubría las 6 enfermedades prioritarias para los caballos de excelente 
estado sanitario. Las seis enfermedades prioritarias deberían ser de declaración obligatoria en los países que deseen 
implantar el concepto de excelente estado sanitario. La opción de añadir otras enfermedades de los équidos a la lista de 
declaración obligatoria era una prerrogativa nacional.  

La Comisión aceptó la petición de un País Miembro de revisar el capítulo 12.11 del Código Terrestre que trata de la 
encefalomielitis equina venezolana pero hizo hincapié en que esto no debía impedir el uso del certificado. 

La Comisión examinó los requisitos de las pruebas de diagnóstico para el muermo y el riesgo de portadores 
asintomáticos. A falta de reconocimiento oficial por la OIE del estatus sanitario para el muermo, se exigía la realización 
de pruebas de diagnóstico para los caballos de excelente estado sanitario en los países que se habían declarado libres de 
esta enfermedad, con objeto de establecer una base para el régimen de pruebas para el compartimento. La Comisión 
señaló que, en el caso de que un País Miembro fuese considerado no infectado, se exigiría solo una prueba (FC). 

La Comisión tomó nota de que el Código Terrestre no estipulaba los requisitos para determinar si una explotación 
estaba libre de muermo y confirmó que, en el caso de los Países Miembros que no están libres de la enfermedad, todos 
los caballos de la explotación deberían someterse a pruebas de diagnóstico conforme a lo estipulado en el 
artículo 12.10.4.  

La Comisión estuvo de acuerdo con la opinión de un País Miembro de suprimir los requisitos para el transporte, puesto 
que ya están cubiertos en la sección sobre bioseguridad del manual de gestión. 

_______________ 
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Anexo 4 

Original: Inglés 
Junio de 2014 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE 

SOBRE LOS DESPLAZAMIENTOS INTERNACIONALES DE CABALLOS PARA DEPORTES ECUESTRES 

París, 3-5 de marzo de 2015 

_____ 

1. Bienvenida del presidente e introducción 

El Dr. Murray, presidente del grupo ad hoc, dio la bienvenida a los participantes y observadores en nombre del 
Dr. Vallat. El día 4 de marzo, la Dra. Eloit, directora general adjunta, se dirigió al grupo y destacó la tarea 
realizada hasta el momento y la necesidad de desarrollar enfoques mejorados de promoción y comunicación que 
respalden la adopción completa y la exitosa implementación del concepto. Además, subrayó la necesidad de una 
relación más estrecha entre la industria equina y el sector público en el plano nacional.  

En sus comentarios de apertura, el Dr. Murray recordó que el concepto de población de excelente estado sanitario 
(HHP, por sus siglas en inglés) constituye una alternativa sólida para los desplazamientos internacionales de 
caballos. Si bien se trata de una decisión comercial para la industria equina, el concepto HHP ofrece verdaderas 
oportunidades para desarrollar regiones que tengan interés en las competencias y actividades equinas y deseen 
organizar competencias internacionales recurriendo a acuerdos de certificación simplificados y, a su vez, basados 
en la ciencia.  

El Dr. Murray informó a los participantes que se había llevado a cabo una reunión muy constructiva entre la FEI1 
y la IFHA2 en la sede de la OIE, el día 2 de marzo de 2015, con el fin de tratar diferentes aspectos asociados a la 
implementación del concepto HHP. La reunión resultó bastante positiva y el Dr. Murray agradeció a ambas 
organizaciones por el liderazgo asumido.  

Tras presentar a los nuevos participantes y presentar las disculpas de aquellos que no habían podido asistir, solicitó 
a los participantes que se presentaran brevemente.  

2. Aprobación del orden del día 

El orden del día adoptado para la reunión figura en el Anexo I y, la lista de participantes, en el Anexo II.  

3. Informes de las reuniones anteriores 

Se aprobaron las minutas de la cuarta reunión del grupo ad hoc (París, 2–4 de junio de 2014) y las de un subgrupo 
del grupo ad hoc (París, 23 – 25 de julio de 2014). 

4. Presentación de los comentarios de los Países Miembros de la OIE sobre el Capítulo revisado 
4.16. del Código Terrestre y sobre el modelo de certificado sanitario 

El Capítulo revisado 4.16. “Subpoblación de caballos de excelente estado sanitario” del Código Terrestre se 
difundió para comentario de los Países Miembros como anexo del informe de la Comisión del Código de 
septiembre de 2014. El modelo de certificado veterinario para caballos de excelente estado sanitario y la nota 
explicativa “Guía para la gestión de la subpoblación de caballos de excelente estado sanitario y alto rendimiento” 
figuran en la parte B de este informe, como anexos del informe del subgrupo del grupo ad hoc sobre el certificado 
sanitario para los caballos de excelente estado sanitario. Los Drs. Thiermann y Bonbon expusieron las principales 
observaciones de algunos Países Miembros que fueron examinadas por la Comisión del Código en su reunión de 
febrero de 2015.  

                                                           
1  FEI: Federación Ecuestre Internacional 
2  IFHA: Federación Internacional de Autoridades Hípicas 
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Algunos de los comentarios sobre el Capítulo revisado 4.16. del Código Terrestre cuestionaron su propósito 
general y lamentaron la falta de detalles técnicos. Pese a que sólo unos pocos Países Miembros se refirieron al 
modelo de certificado veterinario, los comentarios recibidos fueron de respaldo y constructivos.  

La Comisión del Código observó que algunos de los Países Miembros parecían tener dificultades a la hora de 
asociar conjuntamente todos los documentos relativos a la subpoblación HHP, puesto que el modelo de certificado 
veterinario que habían comentado era el “producto final” del concepto HHP, mientras que la documentación de 
acompañamiento (directrices de bioseguridad y recomendaciones operativas) todavía estaba en elaboración y aún 
no se había desarrollado la base de datos.  

Con el fin de lograr el éxito de la iniciativa HHP, la asociación entre el sector público y la industria equina deberá 
reforzarse en el plano nacional, aspecto que constituye uno de los principales objetivos de las próximas 
actividades, especialmente a través de iniciativas de comunicación.  

El Dr. Barcos destacó que los caballos no representaban una prioridad para las autoridades veterinarias en algunas 
regiones y que debían identificarse actividades específicas a nivel regional destinadas a  aumentar la conciencia de 
esta iniciativa.  

El Dr. Thiermann indicó que el Capítulo revisado 4.16. del Código Terrestre se propondría para adopción en la 
Sesión General de 2015. El modelo de certificado veterinario se difundirá para comentarios y se podrá proponer 
para adopción en la Sesión General de 2016. Detalló la justificación de este proceso y sugirió formas de mejorar la 
comprensión del concepto HHP.  

El Dr. Murray, al resumir el debate, explicó que, con el fin de facilitar una clara y fácil comprensión del concepto 
HHP, sería más apropiado que los documentos de acompañamiento con los requisitos de bioseguridad y los 
detalles para la puesta en práctica del concepto estuvieran disponibles antes de la próxima reunión de la Comisión 
del Código. Tales documentos servirán de enlace entre el capítulo y el certificado.  

5 Revisión de las acciones emprendidas y de los progresos logrados 

La Dra. Münstermann presentó la labor llevada a cabo desde la última reunión.  

Se brindó asistencia técnica a los países que deseaban establecer una zona libre de enfermedades equinas o que 
estaban interesados en poner a prueba en el terreno el concepto HHP (2014: Juegos Asiáticos en septiembre-
octubre; misión OIE-FEI en Brasil para los Juegos Olímpicos en noviembre; y segunda visita a Azerbaiyán para 
establecer tal zona en diciembre).  

El concepto HHP también se presentó en varias reuniones y eventos en 2014 (Comisión regional de la OIE para 
Europa en septiembre; Conferencia regional OIE – FEI – IFHA en Dubái en octubre; Laboratorio de Referencia de 
la Unión Europea para las enfermedades equinas en octubre; Comité Veterinario de la FEI en noviembre; congreso 
de la Federación de Asociaciones Veterinarias Asiáticas en noviembre; asamblea general y grupos regionales de la 
FEI en diciembre; Comité de la IFAH sobre los desplazamientos internacionales de caballos en diciembre). 

El presidente felicitó a las Dras. Münstermann y Domínguez y al grupo ad hoc en general por sus esfuerzos en los 
avances logrados en la labor central del grupo.  

6. Materialización de los principios generales en directrices  

6.1. Informe de la reunión técnica entre la FEI y la IFHA 

El objetivo de la reunión técnica entre la FEI y la IFHA realizada el 2 de marzo fue tratar la implementación 
del concepto HHP por parte de la industria equina. 

Esta primera reunión logró un acuerdo entre la FEI y la IFHA en torno a ciertos requisitos que exige el 
concepto HHP (por ejemplo, identificación, trazabilidad y certificación a cargo de los veterinarios de la FEI).  
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La industria equina expresó la necesidad de contar con directrices científicas más detalladas acerca de 
algunos requisitos de bioseguridad (por ejemplo, la separación de los caballos HHP durante el período de 
preparación; distancias entre los establos, etc.) en las que podrían fundamentar sus recomendaciones 
prácticas.  

Durante esta reunión, se identificó un cambio menor en el modelo de certificado sanitario para reflejar mejor 
la finalización del período de los 90 días de preparación. Este aspecto figurará como comentario en el modelo 
de certificado sanitario HHP. 

Próximamente, se organizará otra reunión entre la FEI y la IFHA para cerrar estas discusiones.  

El Dr. Murray tomó nota del sólido compromiso de la industria equina en el desarrollo y el éxito de la 
iniciativa HHP. 

6.2. Debate en torno a la “Guía para la gestión de la subpoblación de caballos de excelente estado sanitario 
y alto rendimiento” 

Este documento se redactó tras la última reunión del subgrupo de expertos de julio de 2014 y se difundió para 
comentarios de los Países Miembros junto con el modelo de certificado veterinario para los desplazamientos 
internacionales de caballos HHP.  

Los Doctores Thiermann y Bonbon sugirieron que en esta guía se hiciera referencia al Capítulo 4.3. 
“Zonificación y compartimentación” y al Capítulo 4.4. “Aplicación de la compartimentación” del Código 
Terrestre, lo que permitiría aclarar las posibles consecuencias de los incidentes de enfermedad en el estatus 
del compartimento. El Dr. Bonbon recomendó reestructurar la guía a tiempo para incluirla en el informe de la 
reunión de febrero de la Comisión del Código y poder diferenciar con mayor claridad el proceso destinado a 
calificar un compartimiento y el consecuente proceso de certificación de los caballos HHP que se desplazan.  

Nuevamente, se destacó que, si bien se explicitan requisitos específicos para la calificación y la certificación 
solo para seis enfermedades, todas las enfermedades de los équidos de la lista de la OIE se incluyen en el 
concepto HHP (a través de una supervisión veterinaria destinada a garantizar que todos los caballos del 
compartimento no presenten signos clínicos de enfermedad). Los requisitos para las enfermedades distintas 
de las seis enumeradas en el certificado no deben superar lo exigido en las disposiciones establecidas en el 
Código Terrestre. Sin embargo, el grupo ad hoc deberá comunicar a la Comisión del Código cualquier 
modificación que considere pertinente a las disposiciones del Código Terrestre (ver también punto 13). 

Se debe introducir una corrección en las disposiciones aplicadas a los “países que no han sido oficialmente 
reconocidos libres de peste equina”: los caballos no deben vacunarse 40 días antes de su introducción en una 
caballeriza protegida contra vectores.  

En la guía, el veterinario del sector privado responsable de la supervisión veterinaria del compartimiento se 
define actualmente como “certificado por la FEI o la IFHA (si es necesario) y, de preferencia, contar con la 
autorización de la autoridad veterinaria para esta tarea”. Los participantes aceptaron reforzar esta 
recomendación quitando el término “de preferencia”. Además, una certificación ante la industria sería más 
apropiado que un registro. La industria equina deberá integrar el concepto HHP en la formación de estos 
veterinarios. De este modo, los veterinarios del sector privado responsables de la supervisión veterinaria del 
compartimiento se definirán como certificados por la FEI o la IFHA y autorizados por la autoridad 
veterinaria para esta tarea.  

El presidente observó que la guía debía ser validada por el sector equino y aprobada por la Comisión 
Científica para que pudiera ser oficialmente adoptada por la OIE y publicada en el sitio internet de la 
Organización.  

6.3. Debate sobre el modelo de certificado veterinario para los desplazamientos internacionales de caballos 
de excelente estado sanitario  

Si bien sólo unos pocos Países Miembros comentaron el modelo de certificado veterinario HHP, los 
comentarios recibidos fueron muy constructivos. Muchas de las observaciones se refirieron a las notas de pie 
de página del certificado indicando que dichas explicaciones debían incorporarse directamente en el texto del 
certificado o introducirse en un documento adjunto.  

El Dr. Kettle observó que, para el transporte terrestre, se necesitaba un certificado de tránsito. El Dr. Kettle 
redactará las disposiciones para las condiciones de tránsito orientadas a garantizar que los caballos de 
excelente estado sanitario mantengan su estatus durante esta etapa. 
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Se debatieron las disposiciones correspondientes a las pruebas para la piroplasmosis equina. El proyecto 
original estipula que la prueba por inmunofluorescencia indirecta (IFAT) y la prueba de inmunoabsorción 
enzimática de competición (C-ELISA) deben utilizarse para identificar el estatus serológico de los caballos 
HHP (para información del país importador). Se cuestionó la viabilidad de la disposición, puesto que algunos 
países no podrían llevar a cabo ambas pruebas. Se evocaron las deficiencias de las dos pruebas y la 
preferencia de algunos países por utilizar también la prueba de fijación del complemento (CFT). El 
certificado revisado recomienda la utilización de la prueba IFAT o la C-ELISA. Si el grupo tiene una opinión 
diferente, el argumento se presentará como comentario a la Comisión del Código en el mes de agosto.  

Las opciones para la emisión del certificado (actualmente presentado en cuatro casillas para marcar en la 
primera página del documento) deberán describirse con más claridad y explicarse en los documentos que lo 
acompañan.  

6.4. Debate sobre las directrices de bioseguridad para la subpoblación de caballos de excelente estado 
sanitario y para los eventos ecuestres 

La Dra. Domínguez presentó las directrices de bioseguridad, que se dividen en dos secciones principales. La 
primera sección presenta las consideraciones generales sobre bioseguridad y sanidad equina, mientras que la 
segunda brinda recomendaciones específicas para garantizar la bioseguridad en las caballerizas de origen, 
durante el transporte y en los eventos para caballos HHP. Se acordó suprimir la sección general para 
concentrarse en las recomendaciones específicas consagradas a los caballos HHP. Se observó que algunas de 
las recomendaciones específicas no estaban lo suficientemente detalladas como para permitir una 
implementación armonizada del concepto HHP, y deberán ser más desarrolladas por un grupo de expertos 
(ver numeral 6.a Informe de la reunión técnica entre la FEI y la IFHA). 

Con el fin de facilitar la comprensión global del concepto HHP por las distintas partes interesadas, se acordó 
limitar el número de documentos HHP a tres: el capítulo del Código Terrestre, el modelo de certificado 
veterinario y un “manual” que reunirá la sección específica HHP de las directrices de bioseguridad, y la 
actual “Guía para la gestión de la subpoblación de caballos de excelente estado sanitario y de alto 
rendimiento”.  

Se debatió el carácter normativo de las recomendaciones sobre bioseguridad. Se acordó que el término 
“deberá” era apropiado para la mayoría de las recomendaciones. Sin embargo, unos pocos requisitos de 
bioseguridad pueden constituir criterios imperativos para la calificación como compartimento o para 
certificar caballos HHP. Por lo tanto, el tiempo presente podría ser utilizado para establecer dichos requisitos.  

El cumplimiento de todas las recomendaciones de bioseguridad deberá registrarse y auditarse.  

7. Avances logrados en pos del concepto de zona libre de enfermedad equina 

7.1. Actualización de las recientes solicitudes de zona libre de enfermedad equina  

Azerbaiyán desea establecer una zona libre de enfermedad equina (en adelante, se utilizará el acrónimo 
EDFZ que corresponde al inglés Equine diseases free zone) permanente en la Península de Absheron, en el 
marco de las competencias ecuestres de la FEI y de las carreras a las que puedan asistir como invitados los 
países europeos. Una misión conjunta OIE-FEI visitó Azerbaiyán en marzo de 2014 y efectuó una misión de 
seguimiento en diciembre de 2014. La evaluación de la misión fue positiva en general y brindó a Azerbaiyán 
una propuesta detallada para seguir adelante con el proceso.  

Turkmenistán desea establecer una zona EDFZ y solicitó la asistencia técnica de la OIE. La primera etapa 
será que Turkmenistán sea reconocido país oficialmente libre de peste equina.  

7.2. Necesidad de procedimientos formales para el establecimiento de una zona libre de enfermedad equina  

Con el fin de brindar asistencia a Turkmenistán en el establecimiento de una zona EDFZ, se preparó un 
marco de trabajo en el que se enumeran los distintos aspectos que deben tomarse en consideración.  

El Dr. Kettle observó que los requisitos previos para el establecimiento de una zona EDFZ debían ser más 
explícitos (por ejemplo, calidad de los servicios veterinarios, etc.).  
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Se tomó nota de que, para el establecimiento de una zona EDFZ permanente, era crucial el cumplimiento 
constante de los requisitos. Deberá implementarse un sistema de monitoreo y un proceso de verificación 
(según se recomienda en el marco de trabajo) y presentarse pruebas que den cuenta de dicho cumplimiento y 
que acompañen la autodeclaración. El Dr. Thiermann indicó que el mantenimiento de la zona EDFZ puede 
tratarse en los informes anuales de la OIE. Las autodeclaraciones de zona libre de enfermedades equinas y 
toda la información complementaria, incluyendo las pruebas que demuestran el cumplimiento de los 
requisitos a largo plazo, se pueden publicar en el sitio de la OIE.  

En general, los participantes consideraron apropiado el enfoque flexible y completo propuesto en el marco de 
trabajo, ya que el establecimiento de una zona EDFZ debe seguir siendo un concepto que se adapte a las 
circunstancias. Los participantes no vieron la necesidad de procedimientos más formales (como un capítulo 
del Código). A partir del marco de trabajo, los países deberán adaptar una solución que convenza a los 
socios.  

7.3. Visita a Brasil para evaluar los preparativos de los Juegos Olímpicos 

Siguiendo una solicitud del Delegado de la OIE de Brasil formulada en agosto de 2014, en noviembre de 
2014 se envió una misión técnica de la OIE a este país que contó con la participación de la FEI con miras a 
evaluar y asesorar sobre los preparativos para los eventos ecuestres en los Juegos Olímpicos, Río 2016, y los 
eventos de prueba en 2015. El equipo estimó que la importación de caballos para competir en los Juegos 
Olímpicos y Paraolímpicos de Rio 2016 y los eventos de prueba de 2015 presentaban un nivel de riesgo de 
propagación de la enfermedad extremadamente bajo para los caballos de carreras y el rebaño nacional, lo que 
permitía su regreso seguro a los países de origen. La misión brindó recomendaciones específicas para seguir 
avanzando en los preparativos. Brasil decidió utilizar el concepto HHP y las recomendaciones aplicables.  

La Dra. Pozetti indicó que todavía no se habían publicado las reglamentaciones sanitarias aplicables para los 
eventos de prueba y los Juegos Olímpicos. Los Dres. Münstermann, Mc Cormack y Pozetti revisarán la 
reglamentación y el certificado sanitario asociado durante esta reunión y presentarán los comentarios finales 
al Ministerio de Agricultura de Brasil. Además, se tomó nota de que, si bien los caballos deberían haber sido 
retirados del complejo deportivo de Deodoro en diciembre de 2014, para permitir al sitio trabajar en el 
cumplimiento de las condiciones de bioseguridad preparatorias para los eventos de prueba que se realizarán 
en agosto de 2015, eso no se ha cumplido todavía. El Sr. de Vos, y los Dres. McEwan y Newton expresaron 
su gran preocupación sobre los plazos; la FEI tratará el tema con las autoridades responsables.  

El Dr. Fuessel indicó que cuatro estados (incluyendo Río) estaban libres de muermo, pero que el resto del 
territorio brasileño estaba infectado, razón por la que la Unión Europea había suspendido las importaciones 
de dichos estados. El Dr. Fuessel recomendó tomar disposiciones con urgencia para separar completamente el 
complejo olímpico del resto del territorio y solicitar la regionalización, por lo tanto, incluso si el muermo se 
notificó en el estado de Río, Brasil podrá afirmar que el sitio olímpico está libre de muermo.  

El Dr. Murray reiteró la importancia crítica de este tema y, a partir de los hechos presentados, la necesidad de 
acción inmediata. Hará todo lo posible para que el director general de la OIE tome nota de la situación. 

7.4. Zonas libres de enfermedades equinas en el contexto del estatus oficial para la peste equina 

Según el concepto HHP, los caballos provenientes de los países endémicos de peste equina pueden ser 
calificados como caballos HHP y exportarse según los requisitos específicos indicados en el modelo de 
certificado veterinario HHP, de acuerdo con las disposiciones del Artículo 12.1.7 (numeral 3c) sobre peste 
equina del Código Terrestre.  

Sin embargo, para establecer una zona EDFZ en el ámbito de la organización de un evento en un país con 
estatus de peste equina endémica, el país deberá respetar las disposiciones de zonificación consignadas en el 
Artículo 12.1.2. sobre peste equina del Código Terrestre y presentar una declaración de zona libre a la OIE. 
La zona libre de enfermedades equinas, que estipula que la zona está libre de otras enfermedades, puede 
entonces establecerse en dicha zona libre de peste equina.  
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Dadas las dificultades que implica establecer una zona libre de peste equina acorde con los requisitos de una 
zona de vigilancia indemne de un radio de100 km, una vacuna contra la peste equina aceptada por la mayoría 
de los socios comerciales y que permita una estrategia DIVA podría facilitar significativamente los traslados 
de caballos desde los países endémicos y, a largo plazo, permitir los desplazamientos temporales de caballos 
a Sudáfrica.  

El presidente agradeció a los Drs. Bonbon y Thiermann por sus explicaciones relativas a la aplicabilidad de 
las normas de la OIE en este tema. 

8. Revisión de las enfermedades equinas que figuran en el Código Terrestre  

Durante la cuarta reunión del grupo ad hoc (junio de 2014), se identificó la necesidad de revisar o desarrollar 
algunos capítulos del Código Terrestre y del Manual Terrestre. Recientemente, la IFHA ratificó por escrito dicha 
necesidad. 

El Dr. Bonbon indicó que se le pidió a la Comisión Científica que diera las consideraciones para el desarrollo de 
un capítulo del Código Terrestre sobre la tripanosomiasis equina. Con este fin, pronto se convocará un grupo ad 
hoc al que se recomendara que siempre brinde bases científicas o pruebas que sustenten toda solicitud de revisión 
del Código o del Manual Terrestre.  

El Dr. Bonbon indicó que la mejor manera de sugerir revisiones radica en que los Delegados o la industria equina 
presenten sus solicitudes al director general (hasta el 1 de agosto). 

9. Comunicación 

La Sra. Sayed presentó el resultado de un estudio que brinda las recomendaciones para una estrategia de 
comunicación, relaciones públicas y las medidas necesarias para la implementación del concepto HHP por el 
público interesado, es decir, responsables políticos, servicios veterinarios gubernamentales, miembros de las 
federaciones ecuestres nacionales y veterinarios nacionales integrantes de la FEI, entre los que se efectuó una 
encuesta en forma de cuestionario en 29 países. 

Los resultados del cuestionario confirmaron la importancia de las medidas de comunicación destinadas a mejorar 
la comprensión y el conocimiento del concepto entre el público objetivo, dado que, tanto el sector privado como 
público, observaron una falta de comunicación entre la industria y el gobierno.  

El estudio demostró la gran importancia de las medidas de comunicación ya aplicadas, tales como los talleres entre 
el gobierno y la industria, que evidenciaron una mayor comprensión del concepto entre los participantes en áreas 
donde los talleres regionales ya se habían organizado, a diferencia de aquellas donde no se habían efectuado.  

El estudio destacó la importancia de la función de las organizaciones interesadas: la OIE, la FEI y la IFHA tienen 
la tarea de crear transparencia y un entorno de confianza y seguridad para facilitar la cooperación entre los sectores 
público y privado en cuanto a la implementación del concepto HHP.  

La FEI y la OIE están desarrollando planes de comunicación para el concepto HHP. El Dr. Kettle indicó que la 
IFHA era consciente de la importancia de llevar a cabo actividades de comunicación para el sector hípico. 

El Dr. Fuessel subrayó que las plataformas de formación o los foros en línea podían ser canales de comunicación 
interesantes para transmitir el concepto HHP. El Dr. Barcos acotó que las actividades regionales eran esenciales 
para una mayor comprensión en el plano local. Por su parte, el Dr. Newton destacó la importancia de medir la 
eficacia de las actividades de comunicación.  

El Sr. de Vos afirmó que las actividades de comunicación (especialmente las conferencias regionales OIE-FEI-
IFHA) tendrían un mayor impacto si se organizan tras la completa definición de los detalles técnicos propios a la 
implementación práctica del concepto.  

Se acordó que los interlocutores o las personas de contacto adecuadas y conocedoras del área equina en los 
servicios veterinarios y las industrias nacionales podrían desempeñar una función crítica a la hora de difundir el 
concepto y permitir una mejor colaboración entre el gobierno y la industria equina.  
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El Dr. Murray sugirió, a partir de la discusión, que las tres Organizaciones finalizaran sus estrategias de 
comunicación sabiendo que existirán numerosos mensajes comunes; y observó que la perspectiva de una 
comunicación eficaz será crítica para la comprensión y la implementación del concepto HHP en el plano nacional.  

10. Investigación 

La Dra. Domínguez presentó los ocho proyectos de investigación identificados sobre muermo, peste equina y gripe 
equina. Una licitación se lanzará en el mes de marzo y se nombrará un comité de selección para adjudicar los 
contratos. 

En el documento de trabajo de la reunión se incluyó un resumen de cada propuesta. La Dra. Münstermann explicó 
el amplio proceso de consulta utilizado con los laboratorios de referencia de la OIE, personal gubernamental y 
expertos en enfermedades equinas, con el fin de identificar distintas propuestas y el proceso de calidad empleado 
para elegir las ocho propuestas presentadas al grupo ad hoc. A continuación ofreció detalles del proceso de 
licitación. 

 Muermo: 

o Estudio de validación de una prueba de diagnóstico serológico de alta especificidad y sensibilidad 
para el muermo en los équidos 

 Gripe equina:  

o Estudio de validación sobre las pruebas de diagnóstico en tiempo real RT-PCR para la gripe equina en 
los caballos 

o Evaluación de los actuales protocolos de vacunación contra la gripe equina previos al transporte, a la 
luz de las normas de la OIE 

o Evaluación del rendimiento comparativo de los kits de inmunoensayo para la rápida detección del 
antígeno de gripe equina  

 Peste equina:  

o Evaluación sobre la disponibilidad y eficacia de las vacunas contra la peste equina y las vacunas en 
curso de desarrollo 

o Estimación de la población equina frente al riesgo de peste equina y que debe protegerse con la 
vacuna DIVA 

o Estudio de validación de la prueba de diagnóstico serológico para la peste equina 

o Evaluación de los métodos de protección contra vectores durante la carga y el transporte de caballos a 
partir de países endémicos de peste equina  

El grupo ad hoc aprobó las ocho propuestas, pero identificó el siguiente orden de prioridades: 

Propuestas prioritarias  

− Estudio de validación de las pruebas de diagnóstico serológico con alta especificidad y sensibilidad para el 
muermo en los équidos 

− Estudio de validación sobre las pruebas de diagnóstico en tiempo real RT-PCR para la gripe equina en los 
caballos 

− Evaluación sobre la disponibilidad y eficacia de las vacunas contra la peste equina y las vacunas en curso de 
desarrollo 

− Estimación de la población equina frente al riesgo de peste equina y que debe protegerse con la vacuna DIVA 

− Estudio de validación de la prueba de diagnóstico serológico para la peste equina 

Propuestas menos prioritarias 

− Evaluación de los actuales protocolos de vacunación contra la gripe equina previos al transporte, a la luz de 
las normas de la OIE 

− Evaluación de los métodos de protección contra vectores durante la carga y el transporte de caballos a partir 
de países endémicos de peste equina 
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− Evaluación del rendimiento comparativo de los kits de inmunoensayo para la rápida detección del antígeno 
de gripe equina 

El Dr. McEwen recordó al grupo ad hoc que la FEI también contribuía en proyectos de investigación y pidió que 
esta institución fuese considerada como un verdadero socio en los proyectos de investigación propuestos.  

En el contexto de estas actividades de la investigación, la Dra. Münstermann evocó la prueba en anillo en curso 
para la validación de una prueba de anillo RT-PCR entre los laboratorios de referencia de la OIE y algunos 
laboratorios invitados. Se identificó la necesidad de debatir los resultados de esta prueba de anillo en un taller y 
establecer un camino a seguir, puesto que en el ejercicio no se habían incluido todos los protocolos PCR 
actualmente utilizados y no se había podido comparar cada uno de los protocolos incluidos en la prueba de anillo 
en cada laboratorio. El Dr. Fuessel respaldó la propuesta de debatir los resultados y sugirió recurrir a la reunión de 
la red de laboratorios de referencia de la UE para tales discusiones. Sin embargo, puesto que esta reunión se 
llevará a cabo durante el mes de noviembre, se solicitó a la OIE considerar la viabilidad de una discusión previa.  

El presidente indicó que si existían suficientes fondos disponibles todos los proyectos se financiarían, pero que si 
la financiación era limitada, la preferencia se atribuiría al grupo de propuestas prioritarias. Señaló que esperaba 
que la OIE pudiera iniciar el proceso de licitación lo más pronto posible.  

11. Actualización del plan de trabajo 

La Dra. Münstermann presentó el plan de trabajo. La financiación de la FEI respaldará el proyecto hasta abril de 
2016. La financiación de la IFHA, que comenzó en septiembre de 2014, acompañará el proyecto hasta agosto de 
2019. 

El desarrollo de las normas y directrices ha sido una actividad continua desde el principio del proyecto (nuevos 
capítulos del Código Terrestre, directrices técnicas sobre el concepto HHP, revisión del Código Terrestre y del 
Manual Terrestre). Además, se han desarrollado competencias críticas PVS para la certificación veterinaria en el 
contexto de los desplazamientos de caballos.  

La financiación de la FEI respalda la organización de las conferencias regionales OIE-FEI-IFHA. Se tomó nota de 
que la FEI deseaba esperar la finalización de las directrices prácticas de implementación del concepto antes de 
organizar nuevas conferencias (ver 9. Comunicación). El Sr. de Vos aclaró que, si algunas conferencias regionales 
se organizaban después del mes de abril de 2016, éstas no supondrían una mayor financiación de la FEI.  

En las regiones donde todavía no se haya organizado ninguna conferencia regional (por ejemplo, África y Europa), 
la FEI acepta que se lleven a cabo tales eventos con el propósito principal de mejorar los conocimientos sin esperar 
la finalización del contenido técnico, siempre y cuando la financiación corra por cuenta del país anfitrión.  

El presidente tomó nota de los comentarios e indicó que el plan de trabajo debía necesitar una actualización 
periódica para tener en cuenta, por ejemplo, la nueva agenda de las actividades de comunicación.  

12. Futuro del grupo ad hoc 

El Dr. Murray indicó que el grupo ad hoc había completado su mandato (definición y adopción de los principios 
del concepto HHP, directrices de bioseguridad a punto de terminarse, identificación de las enfermedades 
prioritarias para los desplazamientos temporales de caballos de carrera, determinación de necesidades de revisión 
de los capítulos del Código Terrestre y el Manual Terrestre, determinación de temas de investigación, desarrollo 
de un marco de trabajo para el establecimiento de una zona libre de enfermedades equinas y aporte de asistencia 
técnica a los países para el establecimiento tales zonas). 

El éxito de la tarea del grupo ad hoc se medirá con la futura adopción del concepto y su exitosa implementación en 
el terreno.  

El Dr. Murray informó que dentro de la contribución de la FEI no se disponía de más fondos restantes para la 
organización de otras reuniones del grupo ad hoc. Por lo tanto, sugirió que el grupo interactuara principalmente 
por correo electrónico. El Dr. Kettle indicó que, si en el futuro, surgían necesidades específicas para una reunión 
del grupo ad hoc, la IFHA podría tomar en consideración una financiación adicional. El Dr. Newton destacó que el 
grupo debería aprovechar la oportunidad de reunirse aprovechando la participación de la mayoría de sus miembros  
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a diversos eventos, como por ejemplo la conferencia sobre las enfermedades infecciosas equinas que se llevará a 
cabo en abril de 2016, en Argentina. El Dr. Cullinane sugirió que una sesión de esta conferencia se dedicara a los 
desplazamientos internacionales de caballos.  

13. Conclusiones, acciones resultantes y recomendaciones 

Los resultados de las reuniones de la industria equina para desarrollar los principales aspectos del concepto serán 
de gran importancia para el éxito de la iniciativa HHP. Si el manual que acompaña la aplicación operativa del 
concepto se finaliza en el mes de agosto, se podrá difundir para comentario de los Países Miembros junto con el 
modelo de certificado veterinario HHP.  

Los Dres. Münstermann y Timoney redactarán un proyecto de mandato para el grupo de expertos 
multidisciplinarios que definirá los requisitos de bioseguridad a partir de la evaluación de riesgo, con vistas a 
brindar orientaciones científicas detalladas al sector. Se invitó a los miembros del grupo a manifestar su interés por 
participar en tal grupo o indicar el nombre de algún experto que sea adecuada para dicha tarea.  

El Dr. Kettle redactará una nota para tratar las condiciones de tránsito en el modelo de certificado sanitario.  

Los datos y todos los documentos que acompañan la autodeclaración (y mantenimiento) de una zona libre de 
enfermedades equinas deberán publicarse en el sitio internet de la OIE.  

Para el éxito tanto de los eventos de preparación como de los Juegos Olímpicos en Brasil, es fundamental: (i) 
regionalizar las instalaciones olímpicas lo más pronto posible, y (ii) publicar la reglamentación sanitaria en el más 
corto plazo. El director general de la OIE transmitirá estas recomendaciones a Brasil.  

Una comunicación correcta sobre la iniciativa HHP será fundamental para la futura adopción del concepto. Las 
actividades de comunicación aumentarán una vez terminado el contenido técnico del concepto, incluyendo la 
definición completa de su implementación práctica por parte de la industria hípica. La OIE y la industria equina 
coordinarán la coherencia de sus mensajes, con el fin de fomentar la colaboración entre el sector público y la 
industria en el plano nacional.  

El grupo ad hoc se reunirá nuevamente en función de las necesidades surgidas y de la decisión del director 
general.  

Se reiteró, a la atención de la Comisión del Código y de la Comisión Científica, la solicitud de revisión de ciertos 
capítulos del Código Terrestre, ya señalada en las reuniones previas del grupo y en la carta de la IFHA al director 
general de la OIE del 15 de febrero de 2015: 

• Revisión del Capítulo 8.10. del Código Terrestre (encefalitis japonesa) y el Capítulo 12.4. (encefalomielitis 
equina del Este o del Oeste) para incluir un texto similar al del Capítulo 8.18. (fiebre del Nilo Occidental) 
“Los Países Miembros no deben imponer restricciones al comercio de huéspedes finales como, por ejemplo, 
los caballos.” 

• Pruebas de diagnóstico de la piroplasmosis equina (Artículo 12.7.2.) 

• Plazo de emisión del certificado sanitario (Anexo H del Capítulo 5.12.) 

• Plazo de vacunación contra la gripe equina de los caballos para desplazamientos temporales (Artículo 
12.6.3.) 

El Dr. Murray agradeció a los participantes su contribución y los progresos realizados en el cumplimiento del 
mandato; apreció el respaldo significativo de la OIE al grupo, los principales avances logrados por la industria 
para incorporar el concepto; y los grandes esfuerzos que ahora deberán hacer para implementarlo a nivel nacional.  



Anexo 4 (cont.)  GAH sobre los desplazamientos internacionales de caballos para deportes ecuestres/marzo de 2015 

32 Comisión Científica/Septiembre de 2015 

14. Acciones de seguimiento 

• Establecer un subgrupo de expertos sobre los requisitos de bioseguridad específicos del sector (ver numeral 
6a). Plazo propuesto: finales de julio de 2015. 

• Brindar apoyo a un taller destinado a debatir los resultados de una prueba en anillo en tiempo real PCR entre 
los laboratorios de referencia de la OIE y los laboratorios invitados para debatir los resultados y las acciones 
a seguir (ver numeral 10). Plazo propuesto: principios de junio de 2015. 

• Organizar un grupo ad hoc de la OIE sobre tripanosomosis equina, que incluya surra. Plazo propuesto: 
principios de julio de 2015. 

15. Finalización y adopción del proyecto de informe. 

Se acordó la difusión del informe para comentarios entre los miembros del grupo. El informe se finalizará por 
correspondencia.  

_______________ 

 

…/Anexos 
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Anexo I 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE  

SOBRE LOS DESPLAZAMIENTOS INTERNACIONALES DE CABALLOS PARA DEPORTES ECUESTRES 

París, 3-5 de marzo de 2015 

_____ 

Orden del día 

Objetivos de la reunión: examinar las observaciones y las implicaciones de los comentarios de los Países Miembros 
sobre el informe del grupo ad hoc; estudiar los documentos clave incluyendo el certificado sanitario HHP, las 
propuestas operativas, las directrices de bioseguridad y las zonas libres de enfermedades equinas; analizar los capítulos 
del Código Terrestre y el Manual Terrestre y las posibles revisiones; revisar la eficacia de las actividades del grupo ad 
hoc e introducir las modificaciones del caso; examinar las necesidades de investigación y comunicación y actualizar el 
plan de trabajo.  

Martes 3 de marzo de 2015 
9.30 – 13.00 

• Bienvenida del presidente, objetivos de la reunión, agradecimientos e introducción 

• Aprobación del orden del día 

• Informe de la cuarta reunión 

• Presentación de los comentarios de los Países Miembros, observaciones de la Comisión del Código y la Comisión 
Científica 
o Debate sobre las consecuencias de las modificaciones  

• Revisión de las acciones resultantes y los logros 

14.00 – 18.00 

Tema 1 Materialización de los principios generales en  directrices 

Informe de la reunión técnica entre la FEI y la IFHA 

Debate y revisión de los siguientes documentos, de acuerdo con las recomendaciones técnicas: 

• Propuesta operativa 

• Certificado sanitario HHP 

• Directrices de bioseguridad revisadas 

Miércoles 4 de marzo de 2015 
9.00 – 13.00 

Tema 2 Avances hacia el concepto de zona libre de enfermedades equinas  

• Actualización de las recientes solicitudes EDFZ: Azerbaiyán, Turkmenistán 
• Debate sobre la necesidad de procedimientos más formales a partir de un proyecto preparado para Turkmenistán  

• Informe de la visita a Brasil para evaluar los preparativos de los Juegos Olímpicos 

• Debate sobre la zona EDFZ en el contexto del estatus oficial libre de peste equina 

o El caso de los países africanos 

14.00 – 18.00 

Tema 3 Revisión de las enfermedades equinas en el Código Terrestre 

• Opinión de la Comisión Científica para preparar un capítulo sobre surra 

• ¿Existe la necesidad de revisar otros capítulos del Código y del Manual (solicitud de la IFHA)? 

Tema 4 Comunicación 

• Plan de comunicación para el proyecto HHP 

o Presentación de un plan de comunicación integrado OIE-FEI 

 Contexto y desarrollo  
 Elementos propuestos del plan de comunicación de la FEI y la OIE 

o Identificación de las necesidades de comunicación de la IFHA 
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Jueves 5 de marzo de 2015 
9.00 – 13.00 

Tema 5 Investigación  

• Debate general acerca de las prioridades de investigación expresadas por la IFHA y la FEI 

• Temas de investigación desarrollados para el procedimiento de licitación 

• Actualización del plan de trabajo 

• Debate general sobre: 

o éxitos obtenidos 

o necesidad de reequilibrar las actividades 

o futuro del grupo ad hoc y opciones para seguir avanzando con el mandato 

• Conclusiones  

• Recomendaciones  

• Próximas reuniones: 

o reuniones del subgrupo 

 

_______________ 
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Anexo II 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE 

SOBRE LOS DESPLAZAMIENTOS INTERNACIONALES DE CABALLOS PARA DEPORTES ECUESTRES 

París, 3-5 de marzo de 2015 

_____ 

Lista de participantes 

MIEMBROS  

Prof. Ann Cullinane 
Head of the Virology Unit 
Irish Equine Centre 
Johnstown 
Naas - Co. Kildare, IRLANDA 
Tel: +353-45 86.62.66 
Fax: +353-45 86. 62.73 
acullinane@equine-centre.ie 
 
Dr. Anthony Kettle 
BVSc BSc DipSc MSc MBA MRCVS MACVSc 
Head of Veterinary Department 
Dubai Racing Club 
Tel: (971) 4 336 1626 
Fax: (971) 4 336 1579 
Mob: (971) 50 459 4348 
anthony.kettle@dubairacingclub.com 
 
Dr. Gardner Murray 
Asesor especial de la OIE 
4, Weingarth Street, Holder 
Canberra, ACT 2611, AUSTRALIA 
gardner.murray@grapevine.com.au 
 
Prof. Peter Timoney 
Maxwell H. Gluck Equine Research Center 
Department of Veterinary Science 
University of Kentucky 
108 Gluck Equine Research Center 
Lexington, Kentucky 40546-0099 
ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 
ptimoney@uky.edu 

Dr. Alf-Eckbert Füssel, DVM  
Deputy Head of Unit  
DG SANTE/G2 – Animal Health 
 Rue Froissart 101-3/67  
B-1040 Brussels, BÉLGICA 
Tel: +32-2 295 08 70 
Fax: +32-2 295 31 44 
alf-eckbert.fuessel@ec.europa.eu 
 
Dr. Kenneth Lam 
Veterinary Consultant 
Hong Kong Jockey Club 
Department of Veterinary Regulation and 
International Liaison 
Sha Tin Racecourse, Sha Tin, NT, HONG KONG 
Mobile: +852- 9497 1303 
kenvet@usa.net 
 
Dr. Richard Newton 
Head of Epidemiology and Disease Surveillance 
Animal Health Trust, Lanwades Park, Kentford 
Newmarket, Suffolk CB8 7UU, REINO UNIDO 
Tel: +01638 751000 ext 1266 
richard.newton@aht.org.uk 
 
Dr Stéphan Zientara 
ANSES/INRA/ENVA 
Directeur de l'UMR 1161 
23 Avenue du Général de Gaulle 
94703 Maisons-Alfort, FRANCIA 
Tel: + 33 - (0)1 43 96 72 80 
s.zientara@vet-alfort.fr 

Prof. Alan J. Guthrie 
Equine Research Centre 
Private Bag X04 
Onderstepoort 0110, SUDÁFRICA 
Tel: (27-12) 529-8068 
Fax: (27-12) 529-8301 
alan.guthrie@up.ac.za 
 
Dr. John McEwan 
Chair of the FEI veterinary committee 
Fédération Equestre Internationale 
HM King Hussein I Building 
Chemin des Délices 9 
1006 Lausanne, SUIZA 
johnmcewen@theglyn.fsnet.co.uk johnmcewen1
@me.com 
 
Dra. Caterina Termine 
(en reemplazo del Dr. Cooke) 
Fédération Equestre Internationale 
HM King Hussein I Building 
Chemin des Délices 9 
1006 Lausanne, SUIZA 
caterina.terminie@fei.org.jp 
 

 
Observadores 

Sr. Ingmar De Vos 
Presidente  
Fédération Equestre Internationale 
HM King Hussein I Building 
Chemin de la Joliette 8 
1006 Lausanne, SUIZA 
ingmar.devos@fei.org 
 

Dra. Fiona Mc Cormack 
Peden Bloodstock  
Leyenburg, 
47509 Rheurdt, 
ALEMANIA 
fiona@peden.de 
 

Sra. Inka Sayed 
Fédération Equestre Internationale 
HM King Hussein I Building 
Chemin de la Joliette 8 
1006 Lausanne 
SUIZA 
inka.sayed@fei.org.jp 
 

Dr. Etienne Bonbon 
Comisión del Código Terrestre de la 
OIE e.bonbon@oie.int 

  

 
REPRESENTANTES DE LA SEDE DE LA OIE  

Dr. Luis Osvaldo Barcos 
Representante de la OIE para las Américas 
ARGENTINA 
l.barcos@oie.int 
 

Dra. Susanne Münstermann 
Departamento científico y técnico de la OIE 
s.munstermann@oie.int 
 

Dra. Morgane Dominguez 
Departamento científico y técnico de la OIE 
m.dominguez@aoie.int 
 

Dra. Patricia Silvia Pozzetti 
Departamento de información sobre sanidad 
animal de la OIE  
p.pozzetti@oie.int 

Dr. Alex Thiermann 
Presidente del Comisión del Código de los 
Animales Terrestres de la OIE  
a.thiermann@oie.int 

 

_______________
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Anexo 5 

Original: Inglés 
Abril de 2015 

INFORME DE LA REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE 
SOBRE LAS ENFERMEDADES PRIORITARIAS PARA LAS CUALES LAS VACUNAS 

PUEDEN REDUCIR EL USO DE AGENTES ANTIMICROBIANOS 

París, 21 – 23 abril de 2015 

_______ 

1. Apertura 

El grupo ad hoc de la OIE sobre las enfermedades prioritarias para las cuales las vacunas pueden reducir el uso de 
agentes antimicrobianos (a continuación el grupo) se reunió del 21 al 23 de abril de 2015 en la sede de la OIE, 
París, Francia.  

El Dr. Bernard Vallat, director general de la OIE, dio la bienvenida a los participantes y destacó la importancia 
creciente de la resistencia a los agentes antimicrobianos. Recordó que la OIE era responsable de desarrollar 
normas intergubernamentales sobre sanidad y bienestar animal y brindar recomendaciones sobre las cuestiones de 
sanidad animal a partir de fundamentos científicos. En el marco de la agenda “Una salud” de la FAO, la OIE y la 
OMS, la resistencia a los agentes antimicrobianos constituye uno de los principales temas de esta alianza tripartita. 
La OIE respaldó plenamente a la OMS en el desarrollo del “Plan de acción mundial sobre la resistencia a los 
antimicrobianos” propuesto para adopción de la Asamblea Mundial de la Salud de la OMS en mayo de 2015, y 
observó con satisfacción que se habían aceptado sus comentarios sobre el proyecto y que su labor se había 
plasmado en el documento. Como parte de su contribución a los esfuerzos internacionales para luchar contra la 
resistencia a los antimicrobianos, la OIE se comprometió a lanzar, antes de fin de año, una base de datos mundial 
destinada a recolectar datos sobre el uso de antimicrobianos, aunque reconoció que para algunos países resultaría 
difícil responder a esta solicitud.  

Entre las acciones de la OIE relativas a la resistencia antimicrobiana, se destaca, por un lado, en colaboración con 
la Organización Mundial de Aduanas, la lucha contra los medicamentos falsificados y, por el otro, la iniciativa 
destinada a mejorar la gobernanza de los servicios veterinarios a través del Proceso PVS y favorecer así la 
disponibilidad de antimicrobianos de calidad y promover su uso responsable en los animales. El grupo ad hoc 
asume una nueva tarea de la OIE, ya que atiende las solicitudes de numerosos países y organizaciones sobre las 
posibles inversiones destinadas a reducir el uso de antimicrobianos en los animales, especialmente ante la 
perspectiva del crecimiento previsto en la producción de pollos de engorde, cerdos y peces, sobre todo en 
explotaciones intensivas, y los desafíos asociados a este crecimiento. Las conclusiones del grupo brindarán 
orientaciones para los responsables políticos sobre las áreas donde se debe invertir en términos de investigación 
para reducir la necesidad del uso de antimicrobianos en animales y enfocarse en el uso de vacunas. Es posible que 
el grupo concluya que ya existen vacunas adecuadas, aunque no se utilicen. En este caso, la OIE espera determinar 
las acciones necesarias para mejorar la utilización de tales vacunas. El Plan de Acción Mundial de la OMS 
contiene elementos con la misma orientación y el trabajo del grupo, a través de la experiencia de sus participantes, 
constituye la contribución de la OIE a esta meta. 

Los participantes destacaron la necesidad de informar sobre las perspectivas de investigación no solo a los 
inversionistas, sino también a la comunidad científica en general.  

2. Designación del presidente y del redactor del informe, adopción del orden del día 

El grupo designó al Dr. Cyril Gay como presidente de la reunión y el profesor Peter Borriello aceptó actuar como 
redactor de las discusiones conjuntas y las del subgrupo sobre los animales terrestres. Por su parte, los Dres. 
Gillian Mylrea y Franck Berthe (presidente de la Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Acuáticos), 
resumirán las discusiones sobre los peces. 
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El orden del día, adoptado con cambios menores, y la lista de participantes figuran, respectivamente, en 
los Anexos I y II de este informe. 

3. Contexto de la reunión 

La Dra. Elisabeth Erlacher-Vindel, directora adjunta del Departamento científico y técnico, hizo una breve 
introducción de la OIE, su misión, el actual plan estratégico, las actividades normativas y de información 
zoosanitaria, sin olvidar la metodología que se sigue para brindar asesoramiento científico. La tarea de este grupo, 
en la que se toman en consideración los animales terrestres y acuáticos, forma parte del grupo de actividades 
científicas de la OIE, y no está relacionada con el desarrollo de normas.  

Tras presentarse brevemente, los participantes transmitieron la información pertinente de sus respectivos campos 
de especialización y evocaron las semejanzas entre los dos sectores de producción. 

4. Revisión del mandato de la reunión del grupo 

El grupo tomó nota de la información presentada por los participantes y examinó el proyecto de mandato (Anexo 
III de este informe). 

El grupo destacó la falta de investigación científica a nivel mundial orientada a determinar, por un lado, los 
antimicrobianos utilizados en cada grupo de animales y, por el otro, las enfermedades o síndromes para los que se 
prescriben. Las referencias científicas aportadas, si bien resultaron útiles, respondían a otras cuestiones científicas 
y no correspondían forzosamente a las cuestiones estudiadas por el grupo. 

El grupo acordó dar prioridad a la producción acuícola, de aves de engorde y de cerdos, habida cuenta de las 
tendencias actuales y del crecimiento previsto en estos sectores.  

Se incluyó la acuicultura, dada la importancia y el crecimiento previsto de la producción de peces y el alto uso de 
antibióticos. Sin embargo, se hizo una distinción entre las especies criadas en agua dulce y las de agua salada en 
virtud de sus diferencias en los volúmenes y métodos de producción. Por lo tanto, se identificaron especies 
particulares de peces en base al uso de antibióticos y a las proyecciones en este campo. Si bien se utilizan 
antibióticos en la producción de camarones, la ausencia de sistema inmunitario clásico no justifica el desarrollo de 
una vacuna. 

El grupo no justificó la necesidad de modificar el mandato para la reunión, pero acordó que el centro de su 
actividad serían los antibióticos (sustancias que destruyen o inhiben el desarrollo de las bacterias), y no los 
antimicrobianos.  

5. Elaboración de un modelo y criterios de clasificación de las enfermedades 

5.1. Consideraciones generales 

La vacunación tiene un profundo impacto en la prevención de las enfermedades infecciosas, quizá 
equivalente al de una higiene correcta y al uso de antibióticos para tratar las infecciones bacterianas.  

Es posible afirmar que las vacunas representan la respuesta médica más rentable que se puede utilizar para 
enfrentar la amenaza de la resistencia a los antimicrobianos. Su eficacia en la prevención de enfermedades 
tiene largo alcance y pueden reducir en forma significativa la necesidad y el empleo de antibióticos en la 
producción animal. 

Sin embargo, se sabe que las vacunas alcanzan su mejor potencial cuando se utilizan como parte de un 
programa global de prevención y control de infecciones. Este tipo de programa deberá incluir la supervisión 
veterinaria, medidas de bioseguridad adecuadas y buenas prácticas de ganadería, alimentos de calidad, y 
métodos de diagnóstico mejorados para ayudar a determinar el agente patógeno causal e implementar un 
tratamiento específico. Los elementos mencionados implementados en forma adecuada, no sólo menguarán el 
empleo de antibióticos sino que también determinarán un uso más apropiado. En particular, se reconoció que 
los tratamientos de primera línea suelen ser empíricos, ya que se basan en la experiencia y responden a 
síntomas concretos, por ejemplo, diarrea. La disminución de síntomas gracias a vacunas específicas, fáciles 
de usar y potencialmente multivalentes tiene la capacidad de reducir la necesidad de recurrir a los 
antibióticos. 
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Aunque, a menudo, se disponga de pruebas de diagnóstico, su aplicación eficaz en los animales acuáticos se 
ve perjudicada por múltiples factores. En general, las enfermedades muestran pocos signos clínicos 
específicos cuya observación suele ser difícil a causa del limitado acceso para visualizar a los peces 
enfermos. Con frecuencia, es difícil realizar un diagnóstico del agente patógeno principal debido a la rápida 
invasión de patógenos secundarios, lo que genera un empleo considerable de antibióticos con uso no 
específico. Por lo tanto, la disponibilidad de vacunas con un uso bien definido puede que no se traduzca 
directamente en una disminución del empleo de antibióticos hasta que los datos de campo hayan demostrado 
su eficacia como parte de un programa completo de lucha contra las enfermedades. 

El incremento de una producción animal cada vez más eficaz, el suministro equitativo de alimento para una 
población humana en aumento, la reducción del uso de antibióticos en la producción animal y el 
mantenimiento de un entorno sostenible representan importantes desafíos mundiales. Las vacunas, al permitir 
la producción de animales sanos, ya han desempeñado una función clave en el aumento de las prácticas 
intensivas de cría que posibilitan el acceso a proteínas animales de alta calidad destinadas a una población 
mundial en crecimiento.  

El objetivo de reducir el uso de antibióticos en la producción de animales destinados al consumo humano 
representa una gran oportunidad para la vacunología. No deben subestimarse los retos inherentes a los 
patógenos bacterianos con una gran capacidad de adaptación y la complejidad que implica desarrollar 
vacunas eficaces, incluyendo las dificultades de inmunización de animales jóvenes. 

La investigación destinada a acompañar el desarrollo de vacunas polivalentes deberá abarcar una amplia 
gama de problemáticas y disciplinas, desde el descubrimiento de nuevos agentes etiológicos que deberán 
incluirse en la composición de tales vacunas, hasta la identificación de marcadores de remplazo mejorados de 
inmunidad protectora para suplir la falta de diagnóstico. Asimismo, deberá explicitar los mecanismos de 
interferencia y de disminución de la eficacia que pueden resultar de la utilización de vacunas combinadas. 
Por suerte, las nuevas tecnologías y un giro fundamental en la interpretación de los descubrimientos en 
materia de vacunación pueden proveer nuevas oportunidades para encarar dichos desafíos.  

5.2. Preparación del modelo 

Los participantes debatieron en detalle el desarrollo de un modelo y los criterios que se retendrán para la 
clasificación de las enfermedades, con vistas a impulsar la investigación de vacunas nuevas o mejor 
adaptadas con la meta de lograr una disminución del uso de antibióticos en los animales.  

El grupo tuvo en cuenta que, en muchos casos, la vacunación de pollos, cerdos y peces contra una 
determinada enfermedad viral o parasitaria permitía reducir el uso de antibióticos, puesto que algunos de 
estos virus o bacterias generan un terreno propicio para otras infecciones bacterianas.  

Se observó que, para muchas de las enfermedades seleccionadas podían existir patógenos para los cuales ya 
existan vacunas eficaces. Sin embargo, la utilización de la vacuna para otros usos está limitada ya que ni el 
grado, ni la amplitud, ni la duración de la protección proporcionada son óptimos.  

Para otras situaciones, el grupo indicó que las vacunas existentes a veces se basaban en una tecnología 
obsoleta de producción o administración y que, por lo tanto, se beneficiarían con inversiones destinadas a la 
investigación de vacunas más adaptadas a las exigencias de la producción moderna de animales, en particular 
a la luz del incremento previsto de la producción. 

El grupo acordó que lo más importante era privilegiar los ámbitos en los que la producción de una vacuna 
nueva o mejorada podía tener un efecto máximo en la reducción del uso de antibióticos. De esta forma, en el 
informe no se reflejan las necesidades de desarrollo o mejora de vacunas que no se consideren adecuadas 
para reducir el uso de antibióticos en forma significativa.  

6. Enfermedades de pollos, cerdos y peces para las que el desarrollo o la mejora de vacunas 
puede tener un alto impacto sobre el uso de antibióticos 

6.1. Principios adoptados 

Con el fin de facilitar la identificación de las infecciones para las que la producción de una vacuna nueva o 
mejorada pueda tener el potencial máximo para reducir el uso de antibióticos, se acordaron y aplicaron las 
siguientes consideraciones clave: 

1. Identificación de las infecciones bacterianas más frecuentes e importantes en pollos y cerdos e 
identificación de las especies de peces de cría más corrientes y asociadas con un uso frecuente de 
antibióticos, e infecciones bacterianas frecuentes asociadas en dichas especies. 
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2. Identificación de infecciones comunes no bacterianas en pollos, cerdos y peces (por ejemplo, 
protozoarias, virales) que muestran signos clínicos que desencadenan el tratamiento empírico (por 
ejemplo, diarrea) y que también, a menudo, conllevan infecciones bacterianas secundarias.  

3. Evaluación del uso de antibióticos como respuesta a los síntomas o a la enfermedad diagnosticada. Este 
aspecto se categorizó como alto, medio o bajo en comparación con el uso total de antibióticos en dichas 
especies animales.  

4. Disponibilidad de una o más vacunas y, si están disponibles, su eficacia. 

5. Potencial de una vacuna nueva o mejorada para reducir la necesidad de un tratamiento antibiótico. 

Se descartaron los factores distintos al diseño de la vacuna, que influencian la utilización de la misma. 

También se consideraron fuera de contexto las vacunas autógenas sobre todo debido a la falta de una amplia 
aplicabilidad en el tiempo y el espacio, la variabilidad de registro y la ausencia de datos clave sobre eficacia.  

Se aceptó que el uso de antibióticos sólo disminuirá si se dispone y utilizan vacunas eficaces.  

6.2. Limitaciones 

Con la adopción de los criterios citados se hizo evidente la ausencia de ciertos datos. Por ejemplo, se carece 
de una lista actualizada de todas las vacunas disponibles que posean autorizaciones de comercialización, la 
cantidad de antibióticos empleados para distintas infecciones y la incidencia relativa de distintas infecciones 
en el mundo. Las conclusiones del informe se basan esencialmente en la opinión de los expertos. 

Las referencias clave consultadas durante los debates figuran en el Anexo IV del presente informe. 

6.3. Enfermedades de los pollos de engorde 

El grupo decidió limitar su análisis a los pollos al ser la especie que más se produce industrialmente en el 
mundo, por encima del pavo y de otras especies de aves de cría (patos, aves de caza, etc.). En los pollos, 
existen diferencias en la prevalencia de enfermedades, la disponibilidad de vacunas y la ministración 
optimizada, por lo tanto, para los pollos de engorde, los reproductores y las gallinas, las infecciones se 
consideran en este contexto. En total, se identificaron dos bacterias patógenas, Escherichia coli (E. coli) y 
Clostridium perfringens (C. perfringens) en las que la mejora de las vacunas actuales implicaría una 
importante disminución del uso de antibióticos (Cuadro 1). A pesar de la existencia de vacunas, los 
antibióticos se utilizan ampliamente en los pollos de engorde, los reproductores y las gallinas en el 
tratamiento de diversas enfermedades sistémicas causadas por E. coli, como son la infección del saco vitelino 
(onfalitis), la aerosaculitis, la celulitis, la salpingitis y la peritonitis. E. coli desarrolla resistencia a los 
antibióticos, a menudo a través de elementos transferibles, lo que la transforma en una prioridad para la 
cobertura vacunal reforzada. Un importante obstáculo para las vacunas disponibles es el grado de cobertura 
de la cepa y las dificultades de administración. El desafío consiste en producir vacunas con una protección 
cruzada completa, fáciles de administrar (por ejemplo, con aerosoles) y que generen el mínimo de efectos 
adversos. Otro desafío adicional es la producción de vacunas con inmunidad para los polluelos en parte 
debido a la inmunidad materna.  

El uso intensivo de antibióticos contra la enteritis necrótica causada por la cepa C. perfringens de tipo A 
sigue planteando graves problemas. La inmunidad pasiva generada por las vacunas con toxoides en las 
reproductoras es de corta duración. Por ende, subsiste la necesidad de una vacuna que permita obtener una 
inmunidad activa, en particular, en los pollos de engorde.  

Las infecciones coccidiales predisponen a infecciones bacterianas secundarias (Cuadro 1), y la mejora del 
grado de protección cruzada conferida por las vacunas actuales llevaría a una disminución de infecciones 
secundarias y, por lo tanto, a un menor recurso a los antibióticos.  
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En el caso de las infecciones virales en los pollos, se reconoció que un cierto número de virus respiratorios y 
entéricos predisponían a infecciones bacterianas secundarias, el grupo estimó que, en este contexto, la 
bronquitis infecciosa y la bursitis infecciosa que afectan a los pollos de engorde eran las dos enfermedades 
más problemáticas, lo que las posiciona como mínimo en la categoría de enfermedades objeto de utilización 
de antibióticos de nivel medio. Las perspectivas de mejora se refieren sobre todo a las cepas cubiertas por la 
vacuna (bronquitis infecciosa), las interferencias de los anticuerpos de origen materno y el periodo 
particularmente restringido para vacunar de manera eficiente (bursitis infecciosa). 

Cuadro 1: Infecciones para las que una vacuna nueva o mejorada  
puede reducir en forma significativa la necesidad del uso de antibióticos en los pollos  

Síndrome 
principal 

Agente(s) patógeno(s) 
primario(s)  

(enfermedad) 

Nivel de 
uso de 

antibiótico 

Disponibilidad 
de una vacuna 

comercial* 
Principales obstáculos para el desarrollo 

y utilización de vacunas  
Prioridades 

para la 
investigación  

Sistémico 
(pollos de 
engorde) 

Escherichia coli  
(infección del saco vitelino, 
aerosaculitis, celulitis) 

Alto Sí • Onfalitis: infección bacteriana secundaria, 
no se trata de una enfermedad contra la 
que se pueda inmunizar  

• Cobertura limitada de la cepa 
• Aerosaculitis, celulitis: vacunas 

disponibles, por ejemplo, vacunas con 
gérmenes vivos por aerosol. Sin embargo, 
cobertura limitada en términos de 
serotipos y eficacia variable en el terreno. 

Alto 

Virus de la bursitis infecciosa 
(infecciones bacterianas 
secundarias)  

Medio Sí  • Problemas de administración de la vacuna 
• Periodo ventana para la vacunación 
• Interferencia de anticuerpos maternos 

Medio 

Sistémico 
(reproductoras, 
ponedoras)  

Escherichia coli 
(aerosaculitis, celulitis, salpingitis 
y peritonitis) 

Alto Sí • Cobertura limitada de las cepas  Alto 

Entérico 
(pollos de 
engorde, 
reproductoras, 
ponedoras) 

Clostridium perfringens, tipo A 
(enteritis necrótica) 

Alto Sí  • Vacuna con toxoides para reproductoras 
que solo confieren una inmunidad pasiva 
de corto plazo 

• Investigación necesaria para lograr 
inmunidad activa 

• Vacunas mejoradas o adaptadas 
(vacunación de masa) necesarias para los 
pollos de engorde 

Alto 

Coccidiosis 
(infecciones bacterianas 
secundarias) 

Alto Sí  • Ausencia de protección cruzada 
• Las cepas vacunales deben corresponder 

con los agentes infecciosos 
• Las vacunas actuales no están atenuadas 

y pueden provocar una dosis baja de 
infección  

• Las vacunas subunitarias no tienen 
buenos resultados 

Alto 

Virus de la bronquitis infecciosa 
(infecciones bacterianas 
secundarias) 

Medio Sí • Problemas de correspondencia de las 
cepas asociadas a la cobertura  

• Alto índice de mutación del virus 

Medio 

* No abarca las vacunas autógenas 

6.4. Enfermedades porcinas 

El grupo identificó ocho bacterias patógenas y tres enfermedades virales (a menudo generadoras de 
infecciones bacterianas secundarias) con alto nivel de utilización de antibióticos, y una bacteria 
(Haemophilus parasuis) con nivel medio de utilización (Cuadro 2).  

Se dispone de vacunas con autorización de comercialización para todas las enfermedades sistémicas y 
respiratorias con excepción de una: la enfermedad pulmonar causada por la bacteria Pasteurella multocida, 
pese a que existe una vacuna con toxoides eficaz contra la rinitis atrófica. Con respecto a las infecciones 
bacterianas, las principales dificultades asociadas a las vacunas existentes contra Streptococcus suis, H. 
parasuis y Actinobacillus pleuropneumoniae son la margen de cobertura de las cepas patógenas y el nivel de 
protección cruzado aportado por la vacuna. Por ejemplo, resultaría útil que las vacunas contra las infecciones 
por S. suis ofrezcan una protección contra otras cepas (por ejemplo, las cepas 1 y 14), además de la cepa 2 
actualmente cubierta. Otros problemas específicos se refieren a la baja inmunogenecidad de ciertas vacunas 
contra S. suis (también el caso de otras vacunas dirigidas contra las cápsulas bacterianas) y, en el caso de la 
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vacuna contra H. parasuis, a la interferencia de los anticuerpos maternos. En cuanto al Mycoplasma 
hyopneumoniae (M. hyopneumoniae), la vacuna no logra erradicar el agente patógeno ni prevenir las lesiones 
pulmonares. El grupo identificó dos infecciones virales corrientes responsables de enfermedades respiratorias 
que provocan infecciones bacterianas secundarias y que, por consiguiente, se asocian a un nivel alto de 
utilización de antibióticos: el síndrome disgenésico y respiratorio porcino (SDRP) y el virus de la gripe 
porcina. Para ambas enfermedades, las restricciones asociadas a las vacunas se relacionan con la difícil 
cobertura de las distintas cepas y la insuficiente protección cruzada. Además, en el caso del SDRP, el índice 
de mutación del virus y la pérdida de eficacia de la vacuna representan dificultades adicionales. El SDRP 
desempeña una importante función en el complejo de las enfermedades respiratorias porcinas. En el caso del 
virus de la peste porcina, las dificultades se refieren a la eficacia limitada en los cochinillos y las reacciones 
indeseables de la vacuna, en particular, la agravación de los trastornos respiratorios.  

En el caso de las enfermedades entéricas, el grupo identificó tres agentes bacterianos principales, E. coli, 
Lawsonia intracellularis (L. intracellularis) y Brachyspira hyodysenteriae (B. hyodysenteriae) que se asocian 
a una utilización de antibióticos alta o relativamente alta. Dado que se trata de la disentería habitualmente 
asociada a B. hyodysenteriae, sabemos que otras especies de Brachyspira spp. también pueden ser la causa 
(por ejemplo, B. pilosicoli). Aparentemente, existe una reemergencia de esta enfermedad tras un largo 
período de control activo gracias a modificaciones en las prácticas de cría. Se desconocen las razones exactas 
de esta reemergencia. El desarrollo de vacunas eficaces se complica puesto que se trata de un género 
anaerobio cuyo cultivo no sistemático requiere condiciones particulares, además de la multiplicidad de las 
especies consideradas como origen de la enfermedad. Aunque el nivel de utilización de los antibióticos no 
sea tan alto como para otras patologías entéricas que afectan a los cerdos, va adquiriendo importancia, a lo 
que se añaden las dificultades adicionales asociadas a la aparición de resistencias a los antibióticos 
autorizados en los cerdos.  

A pesar de la disponibilidad de una vacuna eficaz contra L. intracellularis, varios problemas impiden su 
adopción a gran escala. Por una parte, resulta difícil encontrar un período ventana sin antibióticos para 
realizar la vacunación (se trata de una vacuna viva atenuada); y, por otra, debido al número creciente de 
infecciones por Brachyspira, sería más pragmático recurrir a una antibioterapia que cubra estos dos agentes 
patógenos. Por lo tanto, el desarrollo de una vacuna contra la infección por Brachyspira podría favorecer 
indirectamente la utilización de la vacuna contra L. intracellularis. 

E. coli constituye una causa frecuente de diarrea en los cerdos, en particular en los cerdos destetados y en 
finalización. Existen vacunas maternas eficaces, que brindan una inmunidad pasiva a los neonatos, pero la 
vacunación de los cerdos destetados y de engorde contra E. coli se enfrenta a problemas de interferencia de 
los anticuerpos maternos y al período relativamente corto que permite inducir inmunidad.  

Entre los virus responsables de las enfermedades entéricas en los cerdos, la infección por rotavirus fue 
considerada como una causa significativa del uso empírico de antibióticos para el tratamiento de las diarreas. 
Una vacuna contra esta infección ha sido objeto de una autorización de comercialización pero se utiliza poco, 
sin que se sepa actualmente cuáles son las razones que impiden una mayor difusión.  

Una característica común de las infecciones respiratorias y entéricas porcinas es que todavía se tratan con 
antibióticos de amplio espectro, a pesar de la existencia de vacunas específicas con autorización de 
comercialización. De esta forma, es vital para la investigación detectar las razones que limitan actualmente el 
recurso a las vacunas y el desarrollo de mejores herramientas de diagnóstico, lo que permitiría reducir 
considerablemente la utilización de antibióticos en los cerdos.  
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Cuadro 2: Infecciones para las que una producción de vacunas nuevas o mejoradas  
puede reducir en forma significativa la necesidad de uso de antibióticos en los cerdos  

Síndrome principal Agente(s) patógeno(s) 
primario(s) (enfermedad) 

Nivel de uso de 
antibiótico 

Disponibilidad de 
una vacuna 
comercial* 

Principales obstáculos para el desarrollo y 
la utilización de las vacunas 

Prioridades para 
la investigación 

Sistémico 
(respiratorio) 

Streptococcus suis Alto Sí • Insuficiente cobertura de cepas 
• Ausencia de protección cruzada 
• Baja inmunogenecidad dado que se dirige 

contra las cápsulas bacterianas 

Alto 

Haemophilus parasuis Medio Sí • Especificidad por serotipo, protección 
cruzada variable 

• Interferencia de los anticuerpos maternos 

Medio 

Respiratorio Pasteurella multocida (para 
enfermedades pulmonares) 

Alto No • Ninguna vacuna autorizada para el 
tratamiento de la neumonía 

 (Existe una vacuna para la rinitis atrófica) 

Alto 

Mycoplasma hyopneumoniae Alto Sí • No previene completamente las lesiones 
pulmonares 

• Los animales continúan excretando el 
agente patógeno 

• Diagnóstico no siempre exacto 

Bajo 

Actinobacillus 
pleuropneumoniae 

Alto Sí • Cobertura limitada 
• Buena inmunidad si la vacuna está dirigida 

específicamente contra el serotipo 
• Vacuna subunitaria que permite una 

protección cruzada 

Alto 

Virus del síndrome disgenésico 
y respiratorio porcino 
(infecciones bacterianas 
secundarias) 

Alto Sí • Cobertura limitada de la cepa 
• Alto índice de mutación del virus 
• Protección cruzada moderada 
• Pérdida de eficacia vacunal 

Alto 

Virus de la peste porcina 
(infecciones bacterianas 
secundarias) 

Alto Sí • Correspondencia entre las cepas 
• Agravación de las afecciones respiratorias 

asociadas a la vacunación 
• Ausencia de protección cruzada 
• Eficacia limitada en los cochinillos 

Alto 

Entérico – neonatal Escherichia coli Alto para el 
síndrome, bajo 

para E. coli  

Sí • Vacunación de las cerdas permite aportar 
una protección a través del calostro 

• Se necesita verificar regularmente la 
cobertura de E. coli enterotóxicos 

Bajo 

Entérico 
(destetados/en 
finalización) 

Escherichia coli Alto Sí • Interferencia de los anticuerpos maternos 
• Período reducido para inducir la inmunidad 

Alto 

Lawsonia intracellularis Alto Sí • No integra otros agentes patógenos del 
síndrome (Brachyspira) 

• Período ventana sin el mínimo antibiótico 
indispensable para vacunar (vacuna viva 
atenuada administrada por vía oral) 

Bajo 
(ver también 
Brachyspira) 

Brachyspira spp  
B. hyodysenteriae,  
B. pilosicoli 

Medio-alto No • Baja participación de la investigación puesto 
que una modificación de las prácticas de 
cría ha permitido eliminar la enfermedad. 

• Obstáculos técnicos al desarrollo de 
vacunas 

Alto 

Rotavirus (infecciones 
bacterianas secundarias) 

Alto Sí • Desconocimiento de las razones que 
impiden una aplicación más amplia 

Alto 

* No cubre las vacunas autógenas 

6.5. Enfermedades de los peces 

Hoy por hoy, la acuicultura abarca un gran número de especies (más de 200). De acuerdo con las últimas 
estadísticas de la FAO (FishStat. 2015), en 2013, la producción mundial de animales acuáticos de cultivo 
alcanzaba los 72 millones de toneladas. Los peces de agua dulce representaban el 57 % del total, con un 38 % 
de ciprínidos (principalmente carpas), un 6 % de cíclidos (principalmente tilapias) y un 1% de salmónidos de 
agua dulce (principalmente truchas y salmones jóvenes). En cuanto a la cría de especies marinas, la 
producción está constituida por un 4 % de salmónidos y por un 3,2 % de otras especies marinas.  
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En función de los criterios estipulados, el grupo concentró su atención en las especies de cría más 
importantes en las que se piensa que se utilizan más los antibióticos. A la luz de las estadísticas actuales de 
producción y del crecimiento previsto, junto con la experiencia y los conocimientos acerca de la utilización 
de antibióticos en los sistemas de producción, se propuso la siguiente clasificación para el análisis: ciprínidos 
(principalmente carpas), cíclidos (principalmente tilapias), salmónidos de agua dulce, salmónidos marinos y 
otros peces de mar.  

El grupo también observó que todas las especies no contribuirían de la misma forma al crecimiento de la 
acuicultura y que, por lo tanto, los esfuerzos deberían concentrarse en las especies destinadas a predominar 
durante la evolución esperada del sector; se destacó la probable preponderancia de la tilapia, lo que la 
convierte en una especie prioritaria.  

El grupo reconoció el número limitado de vacunas disponibles para los salmónidos de agua dulce Los costos 
de registro y administración limitan la utilización de dichas vacunas, puesto que la mayoría de los sistemas de 
producción están constituidos por unidades dispersas que producen un total bajo de biomasa.  

El grupo subrayó que, pese a que la utilización de antibióticos por kilogramo de biomasa es menor en los 
ciprínidos de agua dulce que en los peces marinos de cría, el volumen de ciprínidos de agua dulce es muy 
superior al de los peces marinos. Por lo tanto, a escala mundial, resulta elevado el volumen total de 
antibióticos utilizados en la cría de ciprínidos.  

Los peces son animales de sangre fría criados en entornos variables (aguas con temperaturas diversas y 
distintos grados de salinidad), lo que tiene consecuencias sobre la respuesta inmunológica a las vacunas. En 
los peces, una limitación adicional es el hecho de estar expuestos, generalmente, al agente patógeno antes de 
que la vacunación sea posible desde el punto de vista técnico. Por ejemplo, las estrategias implementadas en 
los criaderos para frenar la entrada de agentes patógenos, a menudo, consiste en someter al agua de los 
estanques a un tratamiento con antibióticos.  

Para las especies más importantes de peces de cría, la vacunación de un gran número de individuos por 
inyección presenta serias dificultades prácticas. La necesidad de sacar al pez fuera del agua es una de ellas, 
puesto que esto implica la manipulación y la anestesia del animal, personal calificado, equipos adaptados y 
recursos financieros. Además, se trata de un procedimiento que genera estrés, nefasto para los peces 
individualmente cuando no se realiza correctamente. Debido a estas dificultades, la práctica de una 
vacunación de masa está casi exclusivamente reservada a las especies de peces de gran valor. El grupo 
recomendó que se realizaran trabajos de investigación dedicados al desarrollo de métodos de vacunación 
prácticos, seguros y poco costosos que se puedan aplicar a gran escala.  

La vacunación oral y la vacunación por baño sólo se aplican hasta cierto punto, puesto que inducen una 
respuesta inmunoprotectora de corta duración, sin contar que la dosificación es más difícil de controlar que 
en el caso de las vacunas administradas por inyección. Una de las recomendaciones del grupo es incentivar a 
la comunidad científica para que trate la cuestión de los adyuvantes con el fin de promover otras 
metodologías de administración. 

En los animales acuáticos, el grupo observó una ausencia general de antiparasitarios registrados para una 
utilización en los animales acuáticos. Por consiguiente, las infecciones parasitarias están muy difundidas, lo 
que a su vez provoca infecciones bacterianas secundarias. Estas últimas también se producen debido a 
infecciones virales o fúngicas, o a causa del estrés generado por la manipulación del animal (selección, 
transporte y vacunación). Por lo tanto, probablemente, la disponibilidad de las vacunas contra las infecciones 
virales y una mejor gestión de las infecciones parasitarias reducirían la necesidad de recurrir a los 
antibióticos, como es el caso con los animales terrestres.  

En el mundo, hay vacunas disponibles contra 18 infecciones bacterianas (Pridgeon & Klesius, 2012). La 
mayoría sólo se comercializan en unos pocos países. La vacunación suele practicarse de forma corriente en 
un número limitado de especies marinas como el salmón, la seriola y el lenguado, la lubina y el dorado. En 
los peces de agua dulce, la vacunación de tilapias es reciente. 

El grupo citó como ejemplo la disminución de la utilización de antibióticos en la industria salmonera noruega 
como resultado de la vacunación. Asimismo, destacó el éxito del sector de cría de la seriola en Japón, en el 
que la vacunación también ha permitido reducir el uso de antibióticos. El éxito de la vacunación también 
depende del contexto en que se aplica. Cabe mencionar las limitaciones propias a la extrapolación de estos 
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ejemplos en países donde la acuicultura abarca un gran número de especies, la industria se halla dispersa en 
pequeñas unidades de producción y donde son comunes nuevas enfermedades bacterianas, lo que impone la 
utilización de antibióticos como tratamiento de primera elección. 

Cuadro 3: Infecciones para las que una vacuna nueva o mejorada  
puede reducir en forma significativa la necesidad de uso de antibióticos en los peces 

Síndrome 
principal 

Agente(s) patógeno(s) 
primario(s) 

Nivel de 
uso de 

antibiótico 

Disponibilidad de 
una vacuna 
comercial* 

Principales obstáculos para el desarrollo y 
la utilización de las vacunas  

Prioridades para 
la investigación  

Ciprínidos de agua dulce 
Bacteriosis 
sistémica 

Aeromonas hydrophila y otras 
especies 

Alto No • Enfermedad está causada por una amplia 
gama de serotipos 

Alta 

Bacteriosis 
cutánea / 
enfermedad de 
las manchas 
rojas 

Pseudomonas spp.  Alto No • Enfermedad causada por una amplia gama 
de especies, cepas y serotipos  

Alta 

Columnariosis Flavobacterium columnare Medio Sí • Implementación limitada en algunos países, 
por razones desconocidas 

Baja 

Cíclidos de agua dulce 

Bacteriosis 
sistémica/cutánea 

Aeromonas hydrophila y otras 
especies 

Medio No • Enfermedad causada por una amplia gama 
de especies, cepas y serotipos 

Media (no es baja 
debido al 

aumento previsto 
de la producción) 

Streptococcus inae,  
S. agalactiae 

Medio Sí • Problemática considerada de baja prioridad 
por el sector productivo (primera vacuna 
disponible recientemente) 

Media  

Salmónidos de agua dulce 
Bacteriosis 
sistémica 

Aeromonas salmonicida, 
Yersinia rukerii, Flavobacterium 
psychrophilum 
Vibrio anguillarum  

Medio Sí  
(multivalente) 
(inyectable) 

• Costo de la vacuna alto con relación al valor 
de la producción 

Baja 

Salmónidos marinos 
Síndrome 
rickesttsial del 
salmón 

Piscirickettsia salmonis Medio Sí • Vacuna multivalente que brinda una 
protección baja contra P. salmonis 
comparada con otros agentes patógenos 
incluidos de la vacuna 

Desconocida, la 
reciente 
introducción de la 
vacuna oral 
monovalente para 
la dosis de 
refuerzo podría 
mejorar el nivel 
de protección 

Otros peces marinos 

Bacteriosis 
sistémica/ 
cutánea 

Vibrio spp. 
Photobacterium spp. 

Medio Sí • Enfermedad causada por una amplia gama 
de serotipos  

• Problemática considerada de baja prioridad 
por el sector productivo en algunos países 

Alta 

Streptococcus spp. Medio Sí • Enfermedad causada por una amplia gama 
de serotipos 

• Problemática considerada de baja prioridad 
por el sector productivo  en algunos países 

Alta 

Bagre 
Sistémico Edwardsiella ictaluri,  

E. tarda 
Medio Sí  

(para el bagre del 
Canal) 

• Vacunas no disponibles para el bagre 
africano (una importante especie de cría) 

• Vacunas recientemente desarrolladas para el 
bagre Tra y todavía no incorporadas en la 
producción 

Alta  
(para el bagre 

africano) 

Sistémico Aeromonas hydrophila y otras 
especies 

Medio No • Enfermedad causada por una amplia gama 
de serotipos 

Alta 

* No cubre las vacunas autógenas 
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7. Lista de enfermedades animales prioritarias para las que la disponibilidad de vacunas puede 
reducir el uso de antimicrobianos teniendo en cuenta las restricciones técnicas y financieras 
propias de las vacunas  

El grupo estimó que las vacunas consideradas eficaces en los cuadros 1 a 3 podrían reducir significativamente la 
utilización de antibióticos en la producción de aves, cerdos y peces. Si bien se observaron importantes obstáculos 
científicos y técnicos, una inversión de gran envergadura en la investigación dedicada a las vacunas podría tener 
un impacto significativo, en particular si esta búsqueda se concentra en los siguientes cuatro aspectos prioritarios: 

1. Interferencia de los anticuerpos maternos  

2. Protección cruzada o inclusión de las cepas particulares en la composición de las vacunas  

3. Problemática de las interferencias inmunológicas en caso de vacunas multivalentes  

4. Sistemas innovadores de administración que permiten la vacunación de masa  

8. Otros asuntos 

El grupo propuso que el informe se distribuya para consideración de inversores en el campo de la investigación, 
organizaciones mundiales de investigación sobre sanidad animal (por ejemplo, el programa STAR-IDAZ) y que se 
creen redes mundiales de investigación sobre las vacunas para atraer los recursos y la pericia indispensables con el 
fin de resolver los problemas para cada una de las enfermedades prioritarias indicadas en los cuadros 1 a 3. 

9. Finalización y aprobación del proyecto de informe 

El grupo adoptó el informe. 

_______________ 

 

…/Anexo 
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Anexo I 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE LAS ENFERMEDADES PRIORITARIAS  

PARA LAS CUALES LAS VACUNAS PUEDEN REDUCIR EL USO DE AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 21 - 23 de abril de 2015 

_______ 

Orden del día 

1. Apertura 

2. Designación del presidente y los redactores del informe 

3. Contexto de la reunión 

4. Revisión del mandato de la reunión del grupo 

5. Elaboración de un modelo y criterios de clasificación de las enfermedades 

6. Clasificación de las enfermedades centrándose en: 

a. Enfermedades de las aves de engorde 
b. Enfermedades de los cerdos 
c. Enfermedades de los peces 

7. Lista de enfermedades animales prioritarias para las que la disponibilidad de vacunas puede reducir el uso de 
antimicrobianos teniendo en cuenta las restricciones técnicas y financieras propias de las vacunas 

8. Otros asuntos 

9. Finalización y aprobación del proyecto de informe 

___________ 
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Anexo II 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE LAS ENFERMEDADES PRIORITARIAS  

PARA LAS CUALES LAS VACUNAS PUEDEN REDUCIR EL USO DE AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 21 - 23 de abril de 2015 

_______ 

Mandato 

Contexto 

Con el fin de enfrentar la amenaza que representa la resistencia antimicrobiana, la OMS, con el respaldo de la FAO y la 
OIE, está elaborando un plan de acción sobre la resistencia a los agentes antimicrobianos. Con miras a reducir el uso de 
los agentes antimicrobianos en el mundo, el plan plantea recurrir a las vacunas como una opción posible para prevenir 
las enfermedades y reducir la prevalencia de las infecciones. La OIE decidió convocar un grupo ad hoc para identificar 
las enfermedades animales para las cuales la producción y la utilización de vacunas podría reducir el recurso a los 
agentes antimicrobianos en los animales, y recomendar programas específicos de investigación con vistas a elaborar 
nuevas vacunas y mejorar las existentes.  

Finalidad 

El grupo ad hoc brindará orientaciones sobre las enfermedades prioritarias para las que el uso de vacunas nuevas o ya 
existentes podría reducir la utilización de antimicrobianos en los animales, centrándose en esta primera etapa en cerdos, 
aves de corral y peces. 

Mandato 

1. Determinar las enfermedades para las cuales la disponibilidad de vacunas adecuadas y su utilización podría reducir 
el recurso a los agentes antimicrobianos en los animales.  

2. Clasificar las enfermedades bacterianas de los animales terrestres (cerdos y aves) y de los animales acuáticos 
(peces), en función de la cantidad de agentes antimicrobianos utilizados.  

3. Modificar esta clasificación de acuerdo con los factores que tienen un impacto en el desarrollo de vacunas, en la 
eficacia e implementación de la vacunación (por ejemplo, la viabilidad del desarrollo de ciertas vacunas, los 
factores que afectan su eficacia, tales como la cantidad de cepas bacterianas, las reacciones inmunitarias específicas 
del huésped, los factores asociados al estatus inmunitario en general, u otros aspectos que puedan impedir la 
comercialización de la vacunación, como los actuales costos de las vacunas). 

Resultados esperados del grupo ad hoc 

Elaborar una lista de enfermedades clasificadas por prioridad en términos de investigación con el fin de brindar 
orientaciones de investigación en cuanto a los campos de desarrollo o de mejora de las vacunas para los animales 
terrestres (cerdos y aves) y acuáticos (peces) con el objetivo final de reducir el uso de agentes antimicrobianos a escala 
mundial.  

___________ 
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Anexo III 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE LAS ENFERMEDADES PRIORITARIAS  

PARA LAS CUALES LAS VACUNAS PUEDEN REDUCIR EL USO DE AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 21 - 23 de abril de 2015 

_______ 

Lista de participantes 

MIEMBROS 

Profesor Peter Borriello 
Presidente y director ejecutivo 
Dirección medicamentos veterinarios 
Woodham Lane, New Haw,  
Addlestone, Surrey KT15 3NB 
REINO UNIDO 
p.borriello@vmd.defra.gsi.gov.uk 
 
Profesor John F. Prescott 
Ontario Veterinary College 
University of Guelph 
50 Stone Road E. 
Guelph, ON, N1G 2W1 
CANADÁ 
prescott@ovc.uoguelph.ca 
 
Profesor Jaap Wagenaar 
División de enfermedades infecciosas 
Central Veterinary Institute 
P.O. Box 65 
8200 AB Lelystad 
PAÍSES BAJOS 
j.wagenaar@uu.nl 

Dr. Gérard Moulin 
ANSES Fougères 
Agencia francesa de medicamentos veterinarios 
8 rue Claude Bourgelat - Parc d’Activités de la 
Grande Marche - Javené CS 70611 
35306 Fougères 
FRANCIA 
gerard.moulin@anses.fr 
 
Dr. Michiko Kawanishi 
Bacterial Assay Section 
National Veterinary Assay Laboratory (NVAL) 
Ministry of Agriculture, Forestry and Fisheries  
1-15-1 Tokura, Kokubunji, Tokyo 185-8511 
JAPÓN 
Michiko_Kawanishi@nval.maff.go.jp 
 
Dr. Christophe Buhot 
Presidente Federación Veterinaria Europea 
Avenue de Tervueren 12 
1040 Bruselas 
BÉLGICA 
president@fve.org 

Dr. Cyril G. Gay 
USDA - Animal Production and Protection 
Veterinary Medical Science 
Animal Health and Safety 
Room 4-2110 
5601 Sunnyside Ave. 
Beltsville, MD, 20705-5148 
ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 
cyril.gay@ars.usda.gov 
 
Dr. Rohana Subasinghe 
Chief, Aquaculture Branch 
Fisheries and Aquaculture Resources  
Use and Conservation Division 
Departamento de pesca y acuicultura -F502 
Organización de las Naciones Unidas para la 
Alimentación y la Agricultura (FAO)  
Viale delle Terme di Caracalla 
00153 Rome 
ITALIA 
Rohana.Subasinghe@fao.org 
 

Observadores 

Dr. Martin Forchieri 
Federación Internacional de Sanidad Animal (IFAH) 
1 rue Defacqz - B-1000 Bruselas - BÉLGICA  
Tel: +32-2-541-0111 
Fax: +32-2-541-0119 
martin.forchieri@boehringer-ingelheim.com 

Dr. Jan Koesling 
Federación Internacional de Sanidad Animal (IFAH) 
1 rue Defacqz - B-1000 Bruselas- BÉLGICA  
Tel: +32-2-541-0111 
Fax: +32-2-541-0119 
Jan.Koesling@bayer.com 
 
 

Representante de la Comisión Científica para las 
Enfermedades Animales  

Dr. Kris de Clercq 
CODA/CERVA/VAR 
Departamento de virología, sección enfermedades epizoóticas  
Groeselenberg 99 
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kris.declercq@coda-cerva.be 

Representante de la Comisión de Normas 
Sanitarias para los Animales Acuáticos  

Dr. Franck Berthe 
Head, Animal and Plant Health Unit 
Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria  
Via Carlo Magno 1 
Parma 
ITALIA 
Franck.Berthe@efsa.europa.eu 

Sede de la OIE  

Dr. Bernard Vallat 
Director general 
12 rue de Prony 
75017 París 
FRANCIA 
Tel: 33 - (0)1 44 15 18 88 
Fax: 33 - (0)1 42 67 09 87 
oie@oie.int 

Dr. Brian Evans 
Director general 
Jefe del departamento científico y técnico  
b.evans@oie.int  
 
Dra. Elisabeth Erlacher-Vindel 
Jefa adjunta 
Departamento científico y técnico  
e.erlacher-vindel@oie.int

 

Dra. Gillian Mylrea 
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Departamento de comercio internacional 
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Comisionada 
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Anexo IV 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE LAS ENFERMEDADES PRIORITARIAS  

PARA LAS CUALES LAS VACUNAS PUEDEN REDUCIR EL USO DE AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 21 - 23 de abril de 2015 

_______ 
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Anexo 6 

Original: inglés 
Junio de 2015 

INFORME DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE  

SOBRE EL SÍNDROME DISGENÉSICO Y RESPIRATORIO PORCINO  

París, 23-25 de junio de 2015 

_______ 

El Grupo ad hoc de la OIE sobre el síndrome disgenésico y respiratorio porcino (en adelante, el Grupo) se reunió en la 
sede de la OIE, del 23 al 25 de junio de 2015.  

1. Bienvenida, adopción del orden del día, designación del presidente y del redactor del informe 

En nombre del Dr. Bernard Vallat, director general de la OIE, la Dra. Monique Eloit, directora general adjunta, dio 
la bienvenida al Grupo. Explicó que, en su reunión conjunta de febrero de 2015, la Comisión de Normas 
Científicas para las Enfermedades Animales (Comisión Científica) y la Comisión de Normas Sanitarias para los 
Animales Terrestres (Comisión del Código) habían acordado solicitar al director general otra reunión del Grupo 
destinada a examinar los comentarios de los Países Miembros sobre el proyecto de Capítulo 15.X. del Código 
Sanitario para los Animales Terrestres (Código Terrestre) sobre la “Infección por el virus del síndrome 
disgenésico y respiratorio porcino” (SDRP).  

La Dra. Eloit destacó que el principal objetivo del encuentro era tratar los correspondientes comentarios científicos 
enviados por los Países Miembros hasta enero de 2015. 

Recordó que el capítulo había sido redactado en 2013, aprobado por ambas comisiones y difundido, en 2014, a los 
Países Miembros que aportaron valiosos comentarios. Además, indicó que el SDRP había sido objeto de amplias 
discusiones en los talleres organizados durante la pasada conferencia regional para Asia.  

La Dra. Eloit se refirió a las elecciones de los nuevos miembros de las comisiones especializadas de la OIE 
durante la 83.a Sesión General en mayo de 2015 y aprovechó la oportunidad para felicitar a los Dres. Gideon 
Brückner y Etienne Bonbon por su elección como presidentes de la Comisión Científica y de la Comisión del 
Código, respectivamente.  

El Dr. Brückner recordó que la inclusión en el Código Terrestre de un capítulo sobre la infección por el virus del 
SDRP tenía como objetivo facilitar el comercio seguro entre los Países Miembros y que, inicialmente, su 
redacción se había inspirado del modelo y el enfoque del capítulo sobre la peste porcina clásica (PPC), que contó 
con una buena aceptación de los Países Miembros. Hizo hincapié en que el Grupo debía garantizar un 
acercamiento coherente, en especial en lo que respecta el papel de la fauna silvestre en la epidemiología de la 
enfermedad. 

El Grupo adoptó el orden del día de la reunión. El Dr. Howard Pharo presidió el encuentro y el Dr. Torben Grubbe 
asumió las funciones de redactor con el apoyo de  la secretaría de la OIE.  

El orden del día y la lista de participantes figuran en los Anexos I y II, respectivamente. 

2.  Situación actual del síndrome disgenésico y respiratorio porcino en el mundo 

Expertos de China, Polonia, Sudáfrica y Chile brindaron información reciente sobre la situación actual del SRDP 
en sus regiones describiendo el patrón espacio temporal de la enfermedad y su impacto en las poblaciones 
porcinas. Debatieron también los factores de riesgo de introducción y propagación, al igual que las medidas de 
control y erradicación implementadas en sus regiones. 
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Los expertos acordaron que, a partir de su experiencia y de la literatura científica disponible, no había evidencias 
que sugiriesen que la “carne” tal y como se define en el Código Terrestre, planteara un riesgo de transmisión del 
virus del SRDP.  

Igualmente, analizaron en detalle el papel de los cerdos silvestres y asilvestrados en la epidemiología de la 
enfermedad y acordaron que, pese a ser susceptibles al virus, no desempeñaban un papel significativo en su 
epidemiología. A partir de los conocimientos disponibles sobre la epidemiología en cerdos silvestres y 
asilvestrados, las infecciones esporádicas pueden haber sido una consecuencia de la transmisión de la enfermedad 
proveniente de cerdos domésticos, aunque se desconoce si la enfermedad se mantiene en los cerdos silvestres y 
asilvestrados. 

En términos de propagación internacional, el Grupo estimó que los desplazamientos de animales vivos y semen 
constituían las principales rutas de transmisión del virus. 

3. Examen de los comentarios de los Países Miembros relativos al proyecto de capítulo sobre la 
infección por el virus del SDRP 

El Grupo recibió los comentarios de los Países Miembros sobre el proyecto de Capítulo 15.X. “Infección por el 
virus del síndrome disgenésico y respiratorio porcino”. 

El Grupo consideró que las particularidades epidemiológicas del SDRP, tales como infectividad, papel de la fauna 
silvestre, factores de riesgo, que difieren de la epidemiología de la PPC deben reflejarse en el capítulo, con el fin 
de evitar la creación de barreras innecesarias para el comercio internacional de animales y mercancías.  

El Grupo observó que en varios de los capítulos adoptados del Código Terrestre figuraban diversos ejemplos que 
citaban que un caso en la subpoblación de animales silvestres no impedía que un País Miembro fuese considerado 
libre de la enfermedad a efectos del Código Terrestre, asumiendo que se habían instaurado las debidas medidas de 
bioseguridad y vigilancia (por ejemplo, para la PPC y la influenza aviar).  

El Grupo tomó nota de que diversos comentarios se referían a la terminología del glosario del Código Terrestre 
(por ejemplo: carnes frescas, estación de cuarentena, bioseguridad y sacrificio sanitario), e invitó a los Países 
Miembros a consultar dicho glosario1 para aclaración. 

Artículo 15.X.1. Disposiciones generales 

El Grupo indicó que, pese a que el nombre de la enfermedad hace referencia a la presentación de signos clínicos 
(síndrome), el capítulo también busca mitigar los riesgos de infección por el virus del SDRP cuando se 
comercializan cerdos vivos o sus productos sin la presencia aparente de signos clínicos, lo que constituye un 
enfoque armonizado con otros capítulos del Código Terrestre.  

En respuesta a un comentario de un País Miembro, el Grupo reiteró que, puesto que la definición de infección 
incluía todas las cepas del virus (al igual que en el capítulo sobre la fiebre aftosa del Código Terrestre), no era 
necesario especificar los dos genotipos del virus del SDRP y enfatizó que, a efectos del capítulo, la infección por 
el virus del SDRP incluía todos los genotipos del SDRP. 

En respuesta a varios comentarios de los Países Miembros relativos a la definición de la infección, el Grupo 
destacó que, en el Artículo 15.X.1., figuraban cuatro opciones para definir la infección por VDRP y reiteró que la 
definición era coherente con otros capítulos del Código Terrestre (por ejemplo, PPC y fiebre aftosa). Por 
consiguiente, descartó la modificación de la definición de caso propuesta por algunos Países Miembros. Además, 
aclaró que una prueba serológica positiva no era suficiente para confirmar la presencia de infección por el virus del 
SDRP, sino que se requería mayor investigación, de conformidad con las recomendaciones ofrecidas en los 
artículos sobre vigilancia. El Grupo explicó que debía considerarse como infección la propagación de una cepa 
vacunal a base de virus vivo modificado del SDRP de un animal vacunado a otro animal no vacunado. Por lo 
tanto, en un animal no vacunado el aislamiento de cualquier virus del SDRP, incluyendo el aislamiento de las 
cepas vacunales, deberá considerarse como una infección con arreglo al punto 1 de este artículo, al igual que en el 
caso de la propagación del antígeno viral en un cerdo no vacunado (punto 2).  

                                                           
1 Glosario del Código Sanitario para los Animales Terrestres disponible en línea en 

http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm 
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En respuesta a otro comentario de un País Miembro, el Grupo destacó que no se disponían de pruebas suficientes 
para demostrar que los cerdos silvestres desempeñaran un papel epidemiológico significativo en la transmisión del 
virus. Además, estimó que los cerdos silvestres cautivos se reproducían y se criaban en granjas (y no se capturaban 
y criaban como lo sugería el País Miembro) y se mantenían separados de la población silvestre. Además, subrayó 
que, en el glosario del Código Terrestre, los animales silvestres se definían en términos de fenotipo y no de su 
origen. El Grupo concluyó que el capítulo sólo debía centrarse en los cerdos domésticos y silvestres cautivos  y no 
en los otros cerdos, como lo sugiriera un País Miembro.  

Por consiguiente, y de conformidad con el capítulo de la PPC y de otros capítulos del Código Terrestre, el Grupo 
rechazó la propuesta de suprimir el párrafo en el que se indica que los Países Miembros no deben imponer 
restricciones al comercio en casos de infección de cerdos silvestres o asilvestrados.  

El Grupo examinó y remitió a la Comisión del Código el comentario que sugiere que el proyecto de capítulo se 
proponga para adopción una vez revisado el capítulo correspondiente del Manual de las Pruebas de Diagnóstico y 
de las Vacunas para los Animales Terrestres.  

Artículo 15.X.2. Mercancías seguras 

El Grupo tomó nota de la definición del concepto de mercancía segura que figura en la versión 2015 del Código 
Terrestre: “designa una mercancía que puede ser comercializada sin necesidad de medidas de mitigación de riesgo 
orientadas específicamente a una enfermedad, infección o infestación particular de la lista de la OIE, y sin 
importar el estatus del país o la zona de origen de dicha enfermedad, infección o infestación”. 

El Grupo analizó el comentario y la referencia a un documento científico sobre cueros, pieles y trofeos 2 y 
concluyó que esta referencia no aportaba justificación científica alguna como para retirar los cueros, pieles y 
trofeos de la lista de mercancías seguras. Estimó que estas mercancías no constituían un riesgo de transmisión del 
SDRP y que, por lo tanto, podían considerarse seguras. 

Se debatió ampliamente el papel de la carne y de los productos cárnicos según la definición del Código Terrestre. 
En razón de la epidemiología de la enfermedad, el Grupo concluyó que estas mercancías debían considerarse 
seguras, ya que provenían de cerdos sometidos a una inspección ante y post mortem con arreglo a las 
disposiciones del Capítulo 6.2. Destacó que los subproductos de sangre también se incluían en la definición de 
carne. 

El Grupo no aceptó la propuesta de retirar las harinas de carne y huesos de la lista de mercancías seguras, ya que 
estos productos se obtienen de tejidos potencialmente comestibles y, por consiguiente, son considerados carne. 
Además, el procesamiento estándar de producción inactivaba el virus del SDRP. A la luz de este argumento, 
aceptó incluir la gelatina en la lista de mercancías seguras atendiendo la propuesta de un País Miembro.  

Por razones similares, y a partir de la definición de tripas propuesta por la Comisión del Código que circuló entre 
los Países Miembros con miras a una posible adopción por parte de la Asamblea Mundial de Delegados durante la 
Sesión General de 2016, el Grupo acordó que las tripas podían ser consideradas como una mercancía segura. 

Artículo 15.X.3. País, zona o compartimento libre de síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

El Grupo acordó especificar los requerimientos de plazos de tiempo tras el cese de la vacunación según el tipo de 
vacuna empleada. A tenor de la propuesta de un País Miembro, decidió ampliar el tiempo de espera sin vacunación 
a dos años en caso de utilización de una vacuna a base de virus vivo modificado y así tener en cuenta el riego de 
transmisión del virus de la cepa vacunal. 

Artículo 15.X.4. Restitución del estatus de país, zona o compartimento libre 

El Grupo tomó nota de la modificación de la definición de “sacrificio sanitario” adoptada en mayo de 2015. Este 
término, tal y como se define en el Código Terrestre, implica la destrucción de las canales sin la posibilidad de 
comercializarlas para consumo. El Grupo subrayó que varios Países Miembros habían erradicado el SDRP al 
implementar una política de inmovilización de las piaras afectadas y la remisión de todos los animales susceptibles  
  

                                                           
2 Hu S.P., Zhang Z., Liu Y.G., Tian Z.J., Wu D.L., Cai X.H., He X.J. (2013). Pathogenicity and distribution of highly pathogenic 

porcine reproductive and respiratory syndrome virus in pigs. Transboundary. Emerging. Dis., 2013 Aug; 60(4): 351-9 

http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_marchandise
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_risque
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_maladie
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_infection
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#Infestaci%C3%B3n
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_zone_region
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_maladie
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_infection
http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#Infestaci%C3%B3n
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al matadero para uso comercial, junto con la implementación de estrictas medidas de bioseguridad que incluyen la 
limpieza y desinfección de las instalaciones afectadas y una vigilancia reforzada. El Grupo modificó el artículo 
para permitir el sacrificio comercial cuando un País Miembro implementa las medidas pertinentes con objeto de la 
restitución de su estatus libre tras un brote. 

En respuesta a la propuesta de otro País Miembro de ampliar el plazo de espera antes de la recuperación del estatus 
libre, debido a la inmunosupresión de cerdos infectados, el Grupo indicó que las disposiciones de este artículo 
implicaban la destrucción o el sacrificio de todos los animales infectados y susceptibles, junto con la 
implementación de medidas de bioseguridad apropiadas que, de esta forma, eliminaban la fuente del virus. Por 
consiguiente, no fue necesario ampliar el tiempo de restitución del estatus libre. 

El Grupo reiteró que se requerían como mínimo tres meses para permitir la implementación de medidas de control 
adecuadas y garantizar que la vigilancia realizada se oriente a demostrar el estatus libre.  

El Grupo decidió retirar la opción de recurrir a la vacunación de emergencia  para recuperar el estatus libre, puesto 
que estimó que la experiencia internacional sugería que el uso de vacunas inactivadas no era ideal como estrategia 
de vacunación de emergencia debido a la eficacia insuficiente para una primo inmunización. Bajo estas 
circunstancias y, habida cuenta del riesgo de propagación asociado al uso de vacunas vivas modificadas, un país 
que desea recuperar su estatus libre en un plazo de tres meses no deberá considerar el uso de la vacunación de 
emergencia. El artículo se modificó en consecuencia. 

Artículo 15.X.5. Recomendaciones para las importaciones procedentes de países, zonas o compartimentos 
libres de síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

En respuesta al comentario de un País Miembro sobre el tiempo que los animales deben permanecer en un país, 
una zona o un compartimento libre antes de ser exportados, el Grupo indicó que este artículo suponía la 
importación de países, zonas o compartimentos libres de SDRP, como se especifica en el Artículo 15.X.3. Incluso 
en una eventual importación de un animal infectado, consideró que tres meses eran suficientes para detectar la 
introducción del virus del SDRP, siempre y cuando se haya llevado a cabo la debida vigilancia. Este plazo 
corresponde con lo dispuesto en otros capítulos del Código Terrestre. 

Artículo 15.X.6. Recomendaciones para las importaciones procedentes de países o zonas no libres de 
síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

Para los cerdos domésticos y silvestres cautivos destinados a la reproducción o a la cría  

En respuesta al comentario de un País Miembro, el Grupo se interesó en el uso del término “aislamiento” y fue del 
parecer de que, en este caso particular, se refiere a la separación de otros cerdos y no necesariamente a un 
confinamiento en una estación de cuarentena, puesto que, puede incluir la posibilidad de un aislamiento en las 
instalaciones de origen. El Grupo modificó el texto para aclarar que el aislamiento deberá incluir medidas de 
bioseguridad, tal y como se definen en el glosario del Código Terrestre.  

El Grupo estudió la sugerencia de un País Miembro de garantizar medidas adicionales encaminadas a gestionar el 
riesgo de que los animales infectados que ya no fueran seropositivos pudieran seguir portando el virus. El Grupo 
no conoce ninguna evidencia científica de que existan animales infectados de forma persistente, más allá de la 
posibilidad reconocida de albergar el virus en la orofaringe, ni de la posibilidad de reactivación del virus. Por lo 
tanto, concluyó que, en este contexto, las pruebas serológicas constituían la herramienta más apropiada para 
identificar a los animales infectados. Se consideraron adecuadas las medidas propuestas para demostrar que la 
piara de origen estaba libre de enfermedad y su combinación con el aislamiento y la realización de pruebas antes 
de la exportación.  

El Grupo examinó la propuesta de un País Miembro para que toda la piara de origen se sometiese a pruebas 
adicionales durante el aislamiento previo a la exportación y estimó apropiado introducir una disposición para el 
estatus libre de la piara de origen, pero sin que fuese demasiado prescriptiva. La disposición específica que los 
cerdos deberán permanecer desde su nacimiento o, por lo menos, durante los tres meses anteriores a su 
aislamiento, en un establecimiento en el que no se haya presentado ningún caso del SDRP.  
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Artículo 15.X.7. Recomendaciones para las importaciones procedentes de países o zonas no libres de 
síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

Para los cerdos domésticos y silvestres cautivos destinados al sacrificio 

El Grupo recibió dos comentarios proponiendo la desinfección de los vehículos de transporte de países que no 
están libres del SDRP y rechazó mencionar explícitamente dichos requisitos en el artículo y añadió que, la 
desinfección de los vehículos se enunciaba implícitamente en los capítulos horizontales (por ejemplo, en el 7.3. 
“Transporte de animales por vía terrestre’ del Código Terrestre). Con respecto a otros dos comentarios 
relacionados con el transporte directo y el sacrificio inmediato, consideró que la utilización de ambos términos en 
otros capítulos del Código Terrestre era lo suficientemente clara. Dado que varios Países Miembros hicieron 
observaciones sobre un posible contacto con otros cerdos durante el transporte, el Grupo decidió incluir una 
disposición que estableciera que los cerdos debían transportarse respetando medidas de bioseguridad apropiadas. 

Artículo 15.X.8. Recomendaciones para las importaciones de cerdos silvestres y asilvestrados 

La definición de la enfermedad del Artículo 15.X.1. señala claramente que, a efectos del Código Terrestre, el 
SFRP se define como una infección de los cerdos domésticos y los cerdos silvestres cautivos. Por lo tanto, y a la 
luz de la valiosa información que indica que el comercio de cerdos silvestres y asilvestrados no tiene la suficiente 
magnitud como para justificar recomendaciones comerciales en el Código Terrestre, el Grupo sugirió borrar este 
artículo siguiendo la sugerencia emitida por un País Miembro. 

Artículo 15.X.9. Recomendaciones para las importaciones procedentes de países, zonas o compartimentos 
libres de síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

Para el semen de cerdos domésticos y silvestres cautivos 

Tras estudiar los comentarios de dos Países Miembros, el Grupo concluyó que, dado que este artículo se refiere a 
países, zonas o compartimentos libres, no era necesario incluir un periodo ampliado de observación de signos 
clínicos tras la toma del semen. 

Artículo 15.X.10. Recomendaciones para las importaciones procedentes de países o zonas no libres de 
síndrome disgenésico y respiratorio porcino 

Para el semen de cerdos domésticos y silvestres cautivos 

El Grupo recibió diversos comentarios de los Países Miembros acerca de la inviabilidad, desde una perspectiva de 
gestión y bienestar, de realizar pruebas de diagnóstico mensuales en el centro de inseminación artificial para todos 
los verracos, y consideró que se podía obtener el mismo margen de seguridad con otras pruebas. El Grupo decidió 
que se tomen y sometan a pruebas mensuales un número estadísticamente significativo de verracos, con el fin de 
demostrar la ausencia de infección.  

Con respecto al comentario de un País Miembro acerca de los indicios del SDRP, el Grupo decidió aclarar este 
aspecto y utilizar el término “caso” que ya se había definido en el Código Terrestre. 

El Grupo recomendó que, en el Capítulo 4.5. del Código Terrestre “Condiciones generales de higiene en los 
centros de toma y tratamiento de semen”, la Comisión del Código introdujera una disposición para contar con un 
sistema de detección temprana para todas las enfermedades porcinas, incluida el SDRP.  

El Grupo concluyó que, debido a la multiplicidad de pruebas, en la mayoría de las circunstancias, no era necesario 
realizar pruebas adicionales tras la toma, puesto que una buena parte del comercio es de semen fresco.  

Con respecto a los comentarios de los Países Miembros sobre el punto 1)b), en el caso de una incursión reciente, el 
Grupo consideró que en un centro de inseminación artificial pequeño era posible que todos los verracos fueran 
seronegativos pese a estar en un estado temprano de viremia. La referencia aportada por el País Miembro demostró 
que, en las etapas iniciales de infección, el semen podía ser negativo en una prueba de PCR mientras que el suero 
podía ser PCR positivo3. En esta situación, las pruebas serológicas de todos los verracos descartarán la presencia 
del virus en todas las situaciones, salvo para las incursiones recientes. El Grupo acordó que la referencia científica 
demostró que la prueba PCR del suero era más sensible que la prueba PCR para el semen en una etapa temprana 
de infección y modificó el texto en consecuencia.  

                                                           
3 Reicks D., Muñoz-Zanzi C., Mengeling W., Jane Christopher-Hennings J., Lager K., Polson, D., Dee S. and Rossow, K. (2006) 

Detection of porcine reproductive and respiratory syndrome virus in semen and serum of boars during the first six days after 
inoculation. Journal of Swine Health and Production— Volume 14, Number 1 
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Artículo 15.X.11. Recomendaciones para la importación de embriones recolectados in vivo de cerdos 
domésticos y silvestres cautivos 

Atendiendo el comentario de un País Miembro, el Grupo aceptó suprimir la frase “Independientemente del estatus 
sanitario del país de origen” y dividir el artículo en dos: i) Recomendaciones para la importación de embriones 
recolectados in vivo de cerdos domésticos y silvestres cautivos de países, zonas o compartimentos libres del 
SDRP, y ii) Recomendaciones para la importación de embriones recolectados in vivo de cerdos domésticos y 
silvestres cautivos de países o zonas no libres del SDRP. Igualmente, tuvo en cuenta un comentario sobre el riesgo 
de infección derivado del semen e incluyó, en aras de claridad, una referencia a las disposiciones de los Capítulos 
4.7. y 4.9.  

El Grupo justificó las enmiendas haciendo referencia al Capítulo 4.7. “Recolección y manipulación de embriones 
de ganado y équidos recolectados in vivo”, en el que el SDRP se clasifica en la categoría 3 que corresponde a 
enfermedades en las que pruebas preliminares indican que el riesgo de transmisión es insignificante, pero para las 
que se requieren datos experimentales complementarios in vitro e in vivo para corroborar los resultados 
preliminares. Si los datos experimentales demuestran que los embriones no representan un riego, se tendrá que 
revisar este artículo.  

A tenor de diversos comentarios de Países Miembros, el Grupo añadió disposiciones para pruebas serológicas en 
las hembras donantes de países o zonas no libres de libres del SDRP y ajustó el texto de acuerdo con las 
recomendaciones para la importación de animales vivos. 

El Grupo rechazó la sugerencia de un País Miembro de borrar el artículo y recomendó mantener medidas eficaces 
para el comercio de embriones. 

Artículo 15.X.12. Recomendaciones para la importación de carnes frescas de cerdos domésticos y silvestres 
cautivos  

En respuesta a los comentarios de los Países Miembros, y tras un extenso debate, el Grupo destacó la ausencia de 
evidencias, desde sus reuniones de julio y octubre de 2013, de que la carne representara un riesgo de propagación 
internacional del virus del SDRP y de que los únicos estudios existentes que conocía se realizaron en condiciones 
artificiales que no reflejaban una situación de terreno.  

El Grupo examinó si se disponía de fundamentos científicos para mantener la exclusión de los tejidos linfoides de 
cabeza y cuello, y de vísceras torácicas y abdominales. A partir de un extenso debate, indicó que, pese a que los 
patrones comerciales existentes suponían grandes cantidades de carne a las que no se les imponían medidas, no se 
dispone de evidencia que sugiera la propagación internacional del virus del SDRP a través de la carne y los tejidos 
comestibles porcinos incluidos. El Grupo se refirió a las pocas posibilidades que existen de alimentar a los cerdos 
con carne cruda de importación tomando en consideración las condiciones y el tiempo necesario para la 
degradación del virus y concluyó que dicho riesgo era insignificante. 

Por consiguiente, el Grupo concluyó que la carne, incluyendo la carne fresca y los productos cárnicos derivados de 
cerdos (según la definición del Código Terrestre), que se ha sometido a inspecciones ante y post mortem podía 
considerarse segura y suprimió el artículo.  

A partir de la solicitud inicial de los Países Miembros de redactar un capítulo sobre el SDRP en razón de la 
emergencia de nuevas cepas altamente patógenas y a la preocupación de que las nuevas cepas pudieran actuar de 
manera diferente en el plano epidemiológico, el Grupo desconoce cualquier cambio significativo en la 
epidemiología de la transmisión del virus. En consecuencia, concluyó que la existencia de nuevas cepas del virus 
del SDRP no exigía medidas adicionales para la carne. 

Artículo 15.X.13. Recomendaciones para la importación de carnes frescas de cerdos silvestres y 
asilvestrados 

El Grupo suprimió el artículo siguiendo los fundamentos antes expuestos que justificaron la supresión del artículo 
referido a las recomendaciones para la importación de carnes frescas de cerdos domésticos y silvestres cautivos. 

  

http://www.oie.int/index.php?id=169&L=2&htmfile=glossaire.htm#terme_maladie
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Artículo 15.X.14. Recomendaciones para la importación de asaduras  

El Grupo estudió los comentarios hechos por diversos Países Miembros y decidió borrar este artículo, ya que las 
asaduras entran en la definición de carne que figura en el Código Terrestre. 

Artículo 15.X.15. Introducción a la vigilancia 

A efectos del capítulo y en conformidad con la definición, la vigilancia busca demostrar la ausencia de infección 
en cerdos domésticos y silvestres cautivos y no en cerdos silvestres y asilvestrados que no desempeñan un papel  
epidemiológico significativo en la transmisión del virus del SDRP.  

En respuesta al comentario de un País Miembro, el Grupo aceptó incluir el contacto directo entre cerdos como 
fuente de infección, al ser ésta una de las características específicas de la epidemiología del SDRP.  

El Grupo concordó con el comentario de un País Miembro respecto a la transmisión por aerosol del virus del 
SDRP y modificó el texto en consecuencia.  

Artículo 15.X.16. Condiciones y métodos generales de vigilancia 

El Grupo introdujo algunas modificaciones a tenor de los comentarios de los Países Miembros destinados a 
mejorar la claridad. 

Artículo 15.X.17. Estrategias de vigilancia 

El Grupo se mostró en desacuerdo con un comentario de un País Miembro e indicó que no conocía ninguna 
situación en la que la vigilancia serológica de las poblaciones de cerdos silvestres hubiera sido una metodología de 
vigilancia más práctica y eficaz que la de vigilancia serológica en la población de cerdos domésticos y silvestres 
cautivos. Hizo énfasis en que la serología debía realizarse en las poblaciones no vacunadas y decidió no modificar 
el texto. Sin embargo, mencionó que la disposición existente no impedía que los Países Miembros implementaran 
vigilancia en las subpoblaciones susceptibles en función de las características epidemiológicas del país. 

En respuesta al comentario de un País Miembro sobre la vigilancia virológica, el Grupo enmendó el texto para 
incluir, como una de las finalidades, la supervisión de las poblaciones de riesgo y el seguimiento de los resultados 
serológicos positivos para una mayor armonización con el capítulo sobre la infección por el virus de la PPC del 
Código Terrestre.  

El Grupo introdujo una aclaración en el texto para indicar que la vigilancia serológica también podía destinarse a 
animales jóvenes no vacunados sin anticuerpos maternos, con fines de detección temprana. 

Artículo 15.X.18. Condiciones de vigilancia suplementarias para la restitución del estatus libre 

El Grupo reiteró que, si bien los cerdos silvestres y asilvestrados no constituían la subpoblación objeto de la 
vigilancia, esta recomendación no excluía que los Países Miembros implementaran la vigilancia adecuada para las 
subpoblaciones susceptibles. 

4. Finalización y adopción del proyecto de informe 

El Grupo revisó y finalizó el proyecto de informe presentado por los redactores 

_______________ 

…/Anexos 
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Anexo I 

GRUPO AD HOC DE LA OIE  

SOBRE EL SÍNDROME DISGENÉSICO Y RESPIRATORIO PORCINO  

París, 23-25 de junio de 2015 

_____ 

Orden del día 

1. Bienvenida, adopción del orden del día, designación del presidente y del redactor del informe 

2. Situación actual del síndrome disgenésico y respiratorio porcino en el mundo 

3. Examen de los comentarios de los Países Miembros relativos al proyecto de capítulo sobre la infección por el 
virus del SDRP 

4. Finalización y adopción del proyecto de informe 

______________ 

 



Anexo 6 (cont.)  GAH sobre el síndrome disgenésico y respiratorio porcino/junio de 2015 

Comisión Científica/Septiembre de 2015 59 

Anexo II 

GRUPO AD HOC DE LA OIE  

SOBRE EL SÍNDROME DISGENÉSICO Y RESPIRATORIO PORCINO  

París, 23-25 de junio de 2015 

_____ 

Lista de participantes 

MIEMBROS 

Dr. Gary Bührmann 
Directorate Veterinary Services 
Western Cape Province 
Private Bag X1, Elsenburg 7607. 
SUDÁFRICA 
GaryB@elsenburg.com 
 
Sr. Torben Grubbe 
Danish Veterinary and Food Administration  
Station Parken 31-33 
2600 Glostrup 
DINAMARCA 
tgr@fvst.dk 
 
Dr. Kegong Tian  
Veterinary Diagnostic Laboratory 
China Animal Disease Control Center 
2 Yuanmingyuan West Road 
Haidian District, Beijing 
CHINA (REP. POP.) 
tiankg@263.net  

Dr. Hernán Rojas Olavarría 
CERES Consulting 
Apoquindo 3401 oficina 21  
Providencia Santiago Chile 
CHILE 
liolemus@gmail.com 
 
Dr. Howard Pharo 
Ministry for Primary Industries 
Pastoral House 25 The Terrace 
PO Box 2526, Wellington 
NUEVA ZELANDA 
Howard.Pharo@mpi.govt.nz 
 
Dra. Katarzyna Podgórska 
National Veterinary Research Institute 
Partyzantow Str. 57 
24-100 Pulawy 
POLONIA 
katarzyna.podgorska@piwet.pulawy.pl 
 
 

COMISIONES ESPECIALIZADAS 
Dr. Gideon Brückner  
Comisión Científica para las Enfermedades de los Animales Terrestres 
30 Schoongezicht 
1 Scholtz Street 
Somerset West 7130 
SUDÁFRICA 
gkbruckner@gmail.com 
 
 

Dr. Etienne Bonbon  
Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Terrestres 
12, rue de Prony  
75017 París 
FRANCIA 
e.bonbon@oie.int 

SEDE DE LA OIE 

Dr. Bernard Vallat   
Director general 
oie@oie.int 
 
Dr. Brian Evans 
Director general adjunto 
Departamento Científico y Técnico 
b.evans@oie.int  
 
Dra. Laure Weber-Vintzel 
Responsable del reconocimiento del estatus sanitario de los países 
Departamento Científico y Técnico 
l.weber-vintzel@oie.int  
 

Dra. Min Kyung Park 
Comisionada 
Departamento Científico y Técnico 
m.park@oie.int  
 
Dr. Kazutoshi Matsuo 
Comisionado 
Departamento Científico y Técnico 
k.matsuo@oie.int 
  
Dr. Gregorio Torres 
Comisionado 
Departamento Científico y Técnico 
g.torres@oie.int 

___________ 

mailto:tgr@fvst.dk
mailto:tiankg@263.net
mailto:liolemus@gmail.com
mailto:Howard.Pharo@mpi.govt.nz
mailto:oie@oie.int
mailto:b.evans@oie.int
mailto:m.park@oie.int
mailto:g.torres@oie.int


 

60 Comisión Científica/Septiembre de 2015 

 



Comisión Científicas/Septiembre de 2015 61 

Anexo 7 

Original: Inglés 
Julio de 2015 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE BIOSEGURIDAD PARA EL CONCEPTO HHP  

París, 28 – 29 de julio de 2015 

------- 

1. Bienvenida e introducción 

La Dra. Susanne Münstermann dio la bienvenida al grupo de expertos sobre bioseguridad para el concepto HHP 
(subpoblación de caballos de excelente estado sanitario y alto rendimiento). Presentó el mandato del grupo ad hoc 
e instó a los participantes a efectuar la revisión y la aprobación del Manual del concepto HHP. 

Este manual brinda información a los servicios veterinarios y a los delegados sobre el concepto HHP y busca 
servir de referencia para la industria ecuestre (IFHA, Federación Internacional de Autoridades Hípicas, y FEI, 
Federación Ecuestre Internacional) en la redacción de “manuales operativos” destinados a las partes interesadas 
del sector privado.  

El Dr. Bernard Vallat se unió al grupo y agradeció a los participantes el respaldo al proyecto. Hizo una breve 
síntesis del concepto HHP y explicó que el Manual del concepto HHP aprobado por el grupo ad hoc sería 
presentado para consideración de la Comisión Científica para los Animales Terrestres de la OIE (Comisión 
Científica), en su reunión de septiembre.  

Se acordó que la Dra. Münstermann presidiera la reunión y que la Dra. Caterina Termine (FEI) redactara las actas.  

A título de introducción, la Dra. Münstermann se refirió a grandes rasgos a la OIE, en particular, a las funciones de 
la Comisión Científica, los grupos de trabajo y la Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Terrestres. 
Además, explicó los conceptos de zonificación, compartimentación y su integración en el concepto HHP.  

El orden del día, el mandato y la lista de participantes figuran respectivamente en los anexos I, II y III. 

2. Revisión del Manual para la gestión del concepto HHP  

2.1. Temas generales 

Se debatió el carácter normativo de las recomendaciones de bioseguridad para el concepto HHP. Se sugirió 
reemplazar ‘deberá’ por ‘debe’ en el texto. La Dra. Münstermann consideró que ‘debe’ era un término 
prescriptivo que no se utilizaba en los documentos de la OIE y que debía solicitarse la opinión de la 
Comisión Científica de la OIE al respecto.  

Los participantes discutieron sobre la posibilidad de un período de transición antes de que los Países 
Miembros adopten los requisitos del concepto HHP en su legislación nacional, período durante el cual los 
países exportadores/importadores podrán ajustar ligeramente los requisitos para la certificación con el fin de 
hacerlos compatibles con su legislación en vigor. La Dra. Münstermann consideró que también debía 
solicitarse la opinión de la Comisión Científica de la OIE sobre este aspecto.  

Se discutió y clarificó la diferencia entre un “examen” veterinario y una “inspección” veterinaria de los 
caballos.  
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Se cuestionó la estructura general del manual. Considerando que la descripción de las directrices de 
bioseguridad del concepto HHP respeta el ciclo de un viaje de un caballo HHP y que se tienen que cumplir 
requisitos similares en las distintas etapas del concepto HHP, los participantes estimaron que el manual podía 
reestructurarse para evitar repeticiones innecesarias.  

Por último, una sugerencia recurrente durante la revisión del manual incluyó la coherencia del uso de 
‘limpieza’, ‘desinfección’ y ‘saneamiento’. 

2.2. Contenido  

 Preámbulo 

Los participantes destacaron que, además de las medidas de bioseguridad que preservan a los caballos 
durante los desplazamientos, también debían protegerse los países de destino de los caballos.  

 Parte 1– El concepto HHP  

Resumen 

Tras el debate sobre el esquema de circulación que representa la implementación gradual del concepto, se 
propuso un esquema de flujo circular que incorpora el regreso del caballo a su compartimento de origen 
tras un período de viaje de 90 días. Se realizaron sugerencias adicionales sobre una leyenda o indicación 
cuando el estatus HHP se mantiene y se agregó el término “aislamiento” en las partes pertinentes del 
gráfico.  

Sección 1.2 – Implementación gradual 

Se discutió la duración del período de calificación y se sugirió que se hiciera una referencia explícita al 
Capítulo 12.5 del Código Terrestre que define como un requerimiento para la anemia infecciosa equina 
un período de 90 días para la importación temporal de caballos.  

Se mencionó que, en algunos casos, se podría querer suspender el estatus HHP de los caballos tras haber 
participado en un evento HHP. En este caso, se aplicarán las condiciones sanitarias nacionales para el 
regreso al país después de una exportación temporal.  

Se sugirió hacer hincapié en las condiciones exigidas para las caballerizas HHP de residencia temporal 
(puntos de descanso e instalaciones del evento), es decir, requisitos de bioseguridad similares a los 
aplicados a las caballerizas de origen y aprobación emitida por la autoridad veterinaria. 

Sección 1.3 – Funciones y responsabilidades  

Se tomó nota de que el acrónimo ‘PR’ (“Persona Responsable”) que, en el manual, designa a la persona 
responsable de un compartimiento, presenta cierta confusión con la “PR” –persona responsable también- 
designada en los reglamentos deportivos. Los participantes recomendaron la utilización de otro acrónimo.  

Se propuso destacar la tarea de la autoridad veterinaria de controlar y, si es necesario, suspender el estatus 
HHP.  

Se recomendó la inclusión del transporte marítimo en la Sección 1.3.5. sobre transporte.  

 Parte 2– Directrices de bioseguridad para la gestión de la subpoblación  

Sección 2.1.1 – Preparación del compartimiento 

Se discutió la distancia de separación entre un compartimiento HHP y las otras caballerizas donde residen 
équidos sin un estatus sanitario equivalente. Los participantes concluyeron que rara vez se indicaban 
cifras específicas y que el término “separación funcional” era apropiado en función de la enfermedad 
considerada. El compartimiento HHP deberá estar físicamente separado de las otras caballerizas, según la 
definición HHP.  
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Los participantes tomaron nota de que el acceso de vehículos debería organizarse con vistas a prevenir el 
contacto entre caballos de distinto estatus sanitario durante la carga.  

En cuanto a las caballerizas destinadas al período de aislamiento, los participantes concluyeron que se 
requería un área específica de aislamiento para los caballos HHP que debía estar separada de las 
caballerizas reservadas al aislamiento de los caballos sin el mismo estatus sanitario. Se observó que 
también deberían organizarse las instalaciones de aislamiento y los boxes dedicados al tratamiento en los 
lugares de los eventos y que se requería un protocolo para el tratamiento de caballos HHP en las clínicas 
veterinarias.  

Sección 2.1.2 – Gestión general del compartimiento  

En cuanto a la frecuencia de desinfección de las caballerizas, los participantes acordaron que la 
desinfección debía efectuarse cuando se cambiaba el caballo que ocupaba la caballeriza, pero que no era 
obligatoria durante el periodo en que un solo caballo ocupaba las instalaciones.  

Sección 2.1.3 – Prevención de la introducción de enfermedades en el compartimiento  

Se tomó nota de que faltaba especificar los aspectos relativos a la desinfección de los vehículos de 
transporte de caballos HHP. Los participantes recomendaron que los vehículos se desinfectaran antes de 
transportar caballos HHP.  

Sección 2.1.4 – Seguimiento sanitario de los caballos en el compartimiento  

Se recomendó que la temperatura corporal de los caballos se tomara dos veces al día para garantizar la 
detección de fiebre transitoria y que las temperaturas superiores a 38,5°C se comunicaran al responsable 
veterinario (RV).  

Los participantes especificaron que, si un caballo requería un intervención quirúrgica, la instalación debía 
contar con las condiciones adecuadas para mantener el estatus HHP (es decir, caballerizas HHP). 

Sección 2.1.5 –Salida de los caballos HHP para participar en un evento  

Se subrayó que, en ciertas circunstancias, el responsable veterinario podía ser el veterinario oficial.  

Los participantes sugirieron que se aclararan las condiciones exigidas para que un país permita la entrada 
de un caballo HHP. 

Sección 2.2.1 – Planificación del transporte  

Se acordó que la empresa de transporte debía presentar el trayecto a la autoridad veterinaria del país 
exportador para su aprobación antes de obtener la certificación. El transportista también deberá 
comunicar un plan de contingencia y notificar a la autoridad veterinaria cualquier problema surgido 
durante el transporte.  

Sección 2.2.2 - Transporte 

Los participantes sugirieron que se añadiera que los caballos no deberían viajar durante más tiempo que el 
permitido por la legislación nacional de bienestar animal.  

Igualmente, indicaron que el mozo de cuadra debía contar con experiencia suficiente y, de preferencia, 
estar capacitado para ocuparse del animal durante el vuelo. El transporte de los caballos por mar, barco y 
tren también deberá incluirse.  

Sección 2.3 Directrices de bioseguridad en un evento ecuestre  

Se acordó que las directrices de bioseguridad debían ampliarse para abarcar los eventos en los que los 
caballos podían participar durante el periodo de preparación. Los organizadores de los eventos serán 
responsables de la implementación de las precauciones de bioseguridad pertinentes.  
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Se definirán los criterios para determinar los eventos ecuestres en los que pueden participar los caballos 
durante el período de preparación.  

Se destacó la necesidad de garantizar que, en un evento ecuestre, las señales de bioseguridad estén 
traducidas a varios idiomas.  

Sección 2.3.3 – Instalaciones del evento 

Los participantes sugirieron incluir la posibilidad de utilizar cercas alrededor de una caballeriza HHP. 
Subrayaron la necesidad de contar con requisitos de estabulación basados en el riesgo (por ejemplo: país 
de origen, estatus sanitario y caballos positivos a una prueba de piroplasmosis).  

Sección 2.3.5 – Supervisión veterinaria en la llegada al evento  

Se propuso que los caballos HHP podían entrar en el compartimiento en los eventos sin pasar por un 
examen a la llegada. Sin embargo, la inspección deberá realizarse lo más pronto posible después de la 
instalación. Se reiteró que, durante los eventos, era imperativo garantizar una separación funcional 
constante. Se recomendó que los caballos sin estatus HHP se examinaran al llegar al evento, antes de 
entrar en la zona de las caballerizas.  

3. Estrategias para la utilización del concepto HHP 

Se solicitaron recomendaciones al grupo de expertos sobre los requisitos que se aplicarán a: 

– la introducción de nuevos caballos en un compartimiento, incluyendo durante el período de preparación; 

– el retiro de los caballos de un compartimiento, incluyendo durante el período de preparación; 

– el mantenimiento del sistema HHP una vez finalizado un ciclo de viaje (es decir, mantenimiento de una 
subpoblación cualificada). 

3.1. Caballos recién llegados  

Los participantes recomendaron que los caballos recién llegados se podían introducir en un compartimiento, 
incluso durante el período de preparación, siempre y cuando sean originarios de un país con el mismo estatus 
sanitario que el país del compartimiento en preparación. Antes de entrar al compartimiento, deberán 
someterse a las mismas pruebas y vacunación que los caballos residentes. En el compartimiento, deberán 
aislarse de los otros caballos durante por lo menos dos semanas. Posteriormente, completarán su período de 
preparación.  

3.2. Retiro de los caballos del compartimiento 

Los participantes consideraron que si un caballo enfermo debía ser retirado de un compartimiento incluso 
durante el período de preparación, deberán mantenerse medidas estrictas de bioseguridad hasta que se realice 
una investigación y se emita un diagnóstico. Las consecuencias del incidente para el resto del compartimiento 
dependerán de la enfermedad detectada. Una vez que el compartimiento esté libre de la enfermedad 
identificada, el período de preparación puede continuar (sin volver a empezar el recuento del período de 90 
días).  

33. Mantenimiento 

Con el fin de mantener el sistema HHP una vez finalizado un ciclo de transporte, el grupo recomendó los 
siguientes requisitos:  

– inspección anual como mínimo de la subpoblación por parte de la autoridad veterinaria;  

– pruebas anuales y revacunación periódica de todos los caballos de la subpoblación (es decir, pruebas 
anuales para la anemia infecciosa equina y el muermo – [en países con estatus sanitario desconocido] y 
vacunación válida para la gripe equina y la encefalomielitis equina venezolana); 

– pruebas específicas, vacunación, períodos de aislamiento antes de viajar para cumplir con los requisitos 
del modelo de certificado veterinario para la subpoblación de caballos HHP.  
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4. Conclusiones 

La Dra. Münstermann agradeció a los participantes por su contribución.  

5. Acciones de seguimiento 

Elaborar una versión revisada del manual que circulará dentro del grupo para comentario y finalización por 
correspondencia. Calendario propuesto: agosto de 2015. 

Consultar al Grupo ad hoc de la OIE sobre desplazamientos internacionales de caballos para deportes ecuestres y a 
la Comisión Científica sobre la estrategia propuesta para el mantenimiento de una subpoblación de caballos de 
excelente estado sanitario. Calendario propuesto: agosto de 2015. 

_______________ 

…/Anexos 
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Anexo I 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE BIOSEGURIDAD PARA EL CONCEPTO HHP  

París, 28 – 29 de julio de 2015 

------- 

Orden del día 

1. Bienvenida e introducción 

2. Revisión del manual para la gestión de los caballos HHP 

2.1. Temas generales 

2.2. Contenido detallado 

3. Estrategias para el uso del concepto HHP 

3.1. Caballos recién llegados 

3.2. Retiro de los caballos del compartimiento 

33. Mantenimiento 

4. Conclusiones  

5. Acciones de seguimiento 

_______________ 
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Anexo II 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE BIOSEGURIDAD PARA EL CONCEPTO HHP  

París, 28 – 29 de julio de 2015 

------- 

Mandato 

En el marco de las actividades asumidas por el Grupo ad hoc sobre desplazamientos internacionales de caballos para 
deportes ecuestres, se redactó el proyecto de directrices de bioseguridad con miras a ofrecer orientaciones sobre la 
implementación práctica del concepto HHP en las caballerizas de origen, durante el transporte y las instalaciones del 
evento.  

Con el fin de avanzar en la tarea, el proyecto de directrices necesita desarrollar ciertas áreas críticas específicas para el 
establecimiento y el mantenimiento del estatus HHP.  

Por esta razón, se propone el siguiente mandato para que este grupo específico de expertos ofrezca orientaciones sobre: 

• Especificaciones de infraestructura y medidas de bioseguridad para establecer y mantener un compartimiento  

o Normas de construcción 
o Separación física y barreras incluyendo la separación funcional 
o Control de entrada para las personas, otros animales y vehículos 
o Entrega de alimentos, camas y otros insumos 
o Eliminación de estiércol y desechos 
o Desinfección y limpieza 
o Almacenamiento de equipos y materiales, alimentos, productos veterinarios 
o Suministro de agua 
o Ventilación 
o Control de insectos, roedores y aves silvestres 

• Protección contra vectores 

o En las caballerizas de origen, durante el transporte y en los eventos 

• Plan de contingencia durante el transporte 

• Procedimientos que se han de seguir para retirar caballos de la subpoblación 

• Condiciones de los recién llegados 

o Durante el período de calificación 
o En una caballeriza calificada 

• Medidas para mantener el estatus HHP en caballos y caballerizas 

o Mantenimiento continuo de las condiciones de bioseguridad 
o Frecuencia de la renovación de las pruebas y la vacunación 

• Validación de los principios existentes de las directrices de bioseguridad 

• Identificación, consideración y desarrollo de medidas adicionales, según se justifique 

_______________  
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Anexo III 

REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE BIOSEGURIDAD PARA EL CONCEPTO HHP  

París, 28 – 29 de julio de 2015 

------- 

Lista de participantes  

MIEMBROS  

Dra. Caterina Termine 
Fédération Equestre Internationale 
HM King Hussein I Building 
Chemin des Délices 9 
1006 Lausanne 
SUIZA 
caterina.terminie@fei.org.jp 

Dr. Kenneth Lam 
Veterinary Consultant 
Hong Kong Jockey Club 
Department of Veterinary Regulation and International Liaison 
Sha Tin Racecourse, Sha Tin, NT 
HONG KONG 
Tel. móv.: +852- 9497 1303 
kenvet@usa.net 

Dr. Anthony Kettle 
BVSc BSc DipSc MSc MBA MRCVS MACVSc 
Head of Veterinary Department 
Dubai Racing Club 
EMIRATOS ÁRABES UNIDOS 
Tel: (971) 4 336 1626 
Fax: (971) 4 336 1579 
Tel. móv.: (971) 50 459 4348 
anthony.kettle@dubairacingclub.com 
 

Dra. Fiona Mc Cormack 
Peden Bloodstock 
Leyenburg 
47509 Rheurdt, 
ALEMANIA 
fiona@peden.de 
 

Dra. Patricia Ellis 
Asian Racing Federation Equine Health Adviser 
PO Box 236 
Yarra Glen, Victoria 3775 
AUSTRALIA 
pmevet@bigpond.net.au 
 

Dra. Anne Kramer 
Ministry for Primary Industries 
PO Box 2526 
Wellington 6140 
NUEVA ZELANDA 
Anne.Kramer@mpi.govt.nz 

Dra. Samira Belaissaoui 
Import/Export Live Animals and Germplasm Section 
59 Camelot Drive 
Ottawa ON K1A 0Y9 
CANADÁ 
Samira.Belaissaoui@inspection.gc.ca 

Dra. Anne Couroucé-Malblanc 
Centre International de Santé du Cheval d'Oniris (CISCO) 
Ecole Nationale Vétérinaire 
Atlanpole La Chantrerie 
route de Gachet, CS 40706 
44307 Nantes Cedex 3 
FRANCIA 
anne.courouce@oniris-nantes.fr 
 

Dra. Katie Flynn 
Equine Staff Veterinarian 
California Department of Food and Agriculture 
1500 W. El Camino #215 
Sacramento, CA 95833 
ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 
katherine.flynn@cdfa.ca.gov 

Profesor Josh Slater 
Equine Referral Hospital 
The Royal Veterinary College 
Hawkshead Lane 
North Mymms, Hatfield 
Hertfordshire AL9 7TA 
REINO UNIDO 
jslater@rvc.ac.uk 

SEDE DE LA OIE 

Dra. Susanne Münstermann 
Departamento científico y técnico de la OIE  
s.munstermann@oie.int 

Dra. Morgane Dominguez 
Departamento científico y técnico de la OIE  
m.dominguez@oie.int 

_______________ 
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Anexo 8 

Original: inglés 
Agosto de 2015 

INFORME DE LA REUNIÓN DEL GRUPO AD HOC DE LA OIE 

SOBRE RESISTENCIA A LOS AGENTES ANTIMICROBIANOS 

París, 25 – 27 de Agosto de 2015 

_______ 

1. Apertura e información de contexto  

El Grupo ad hoc ad hoc de la OIE sobre resistencia a los agentes antimicrobianos (en adelante, el grupo) se reunió 
del 25 al 27 de agosto de 2015, en la sede de la OIE, en París, Francia.  

La Dra. Elisabeth Erlacher-Vindel, jefa adjunta del Departamento científico y técnico, dio la bienvenida a los 
participantes en nombre del director general de la OIE, el Dr. Bernard Vallat. Indicó que la reunión se dividiría en 
dos partes. La primera se dedicará a finalizar tanto el modelo y las instrucciones para que los Países Miembros 
comuniquen a la OIE los datos sobre el uso de agentes antimicrobianos en animales, como la carta que se enviará a 
los Delegados junto con estos documentos. La segunda parte se consagrará a examinar los comentarios de los 
Países Miembros durante la 83.a Sesión General sobre la selección de patógenos veterinarios para los programas 
de vigilancia en el Capítulo 6.7. del Código Sanitario para los Animales Terrestres (Código Terrestre) 
‘Armonización de los programas nacionales de vigilancia y seguimiento de la resistencia a los agentes 
antimicrobianos’ La Dra. Erlacher-Vindel, propuso revisar las definiciones de los términos críticos empleados en 
los capítulos sobre resistencia antimicrobiana y el uso de agentes antimicrobianos. Destacó la importancia del 
grupo en el futuro para hacer el seguimiento del trabajo de colecta de los datos acerca de la utilización, a nivel 
mundial, de agentes antimicrobianos en los animales. Recordó a los participantes que el jueves 27 en horas de la 
tarde, el Dr. John Stelling (Centro colaborador de la OMS para la vigilancia de la resistencia a los 
antimicrobianos) haría una presentación del programa WHONET.  

La Dra. Awa Kane brindó un panorama de las actividades tripartitas FAO 1/OIE/OMS 2 en el campo de la 
resistencia antimicrobiana y del “Plan de acción mundial de la OMS contra la resistencia a los antimicrobianos”. 
Indicó que se solicitaba que cada país, dentro de su propio plan de acción nacional, desarrollara actividades en la 
interfaz hombre/animal e incluyera la colecta de datos sobre el uso de agentes antimicrobianos. 

2. Designación del presidente y el relator, adopción del orden del día 

El encuentro fue presidido por el Dr. Herbert Schneider, la Dra. Carolee Carson redactó las discusiones 
relacionadas con la base de datos mundial sobre el uso de antimicrobianos en los animales y el Dr. Chris Teale fue 
ponente de los debates en torno al Código Terrestre. 

El orden del día aprobado y la lista de participantes figuran en los Anexos I y II, respectivamente. 

                                                           

1  FAO: Organización de las Naciones Unidas para la Alimentación y la Agricultura  
2  OMS: Organización Mundial de la Salud  
 
 



Anexo 8 (cont.) GAH sobre resistencia a los agentes antimicrobianos/agosto de 2015 

70 Comisión Científica/Septiembre de 2015 

3. Presentación de las respuestas recibidas del modelo de cuestionario para la colecta de datos 
sobre el uso de agentes antimicrobianos de países seleccionados de las regiones de África y 
Oriente Medio  

En las regiones de las Américas, de Europa y de Asía Pacífico, en el marco del tercer ciclo de seminarios de 
formación destinados a los puntos focales nacionales para los productos veterinarios, se presentaron y discutieron 
el modelo formulario de colecta de datos, las instrucciones y un anexo explicativo sobre los cálculos a efectuar. 
Dado que el tercer ciclo ya había finalizado en África y Oriente Medio, no fue posible una interacción formal con 
los puntos focales de estas dos regiones.  

Con el fin de garantizar que el concepto y los modelos también se acepten en estas regiones antes del inicio de la 
colecta de datos a finales de 2015, los documentos se enviaron a algunos países seleccionados de África y Oriente 
Medio para que hicieran sus observaciones sobre la claridad del cuestionario. 

De los Países Miembros consultados, muy pocos aportaron respuestas detalladas, aunque recalcaron la claridad del 
modelo y las instrucciones para reunir los datos. Un país intentó completar el cuestionario y tuvo dificultades con 
los cálculos requeridos.  

A partir de las respuestas de los países consultados, el grupo tomó nota de la complejidad técnica del proyecto y 
destacó que la OIE necesitaría consagrar personal para su gestión. 

El próximo seminario de formación dirigido a los puntos focales nacionales para los productos veterinarios y para 
las regiones de África y Oriente Medio (primero del cuarto ciclo) que se realizará en diciembre de 2015, en 
Uganda, brindará la oportunidad de recabar observaciones adicionales y preparar a los puntos focales para que 
apoyen a sus Delegados a completar el modelo. 

4. Finalización del modelo de cuestionario de colecta de datos y de las instrucciones adjuntas 

El grupo revisó el modelo y las instrucciones para que los Países Miembros notificaran los datos sobre la 
utilización de agentes antimicrobianos en los animales. Reconoció que el proyecto se implementaría en forma 
progresiva y que su complejidad y la cantidad y tipo de datos reportados iría en aumento, lo que debería indicarse 
claramente. Sugirió designar las actividades en curso como ‘Fase I’.  

Orientaciones para completar el cuestionario de la OIE  

El grupo examinó las instrucciones y subrayó que, en la introducción, la dirección de correo electrónico personal 
debía reemplazarse por una versión genérica. 

En las instrucciones, se armonizará la redacción del “año de la colecta de datos” con la expresión empleada en el 
cuestionario. 

Para más claridad, el grupo incluyó las siguientes definiciones: “producto médico veterinario que contiene agentes 
antimicrobianos”, “fragmento activo” y “compuesto químico indicado en la etiqueta del producto”.  

El grupo acordó reflejar en las instrucciones cualquier cambio posterior del anexo y del modelo de cuestionario. 

Las orientaciones para completar el cuestionario de la OIE figuran en el Anexo III. 

Anexo de las instrucciones  

El grupo insistió en que se trataba de un documento técnico con orientaciones sobre los cálculos necesarios en el 
contexto de las cantidades notificadas de agentes antimicrobianos utilizados en los animales. 

• Según lo acordado en la reunión de diciembre, se redactó una nueva introducción del anexo para 
consideración del grupo, que sugirió cambios adicionales tales como remplazar “fracción” por “fragmento” y 
conservar ‘fracción” entre comillas. Para facilidad de lectura, se optó por desplazar el primer párrafo al 
cuerpo del documento. 
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• El grupo se refirió a las etiquetas de productos que quizá no incluyeran el fragmento activo, sino a todo el 
compuesto químico, por lo que no será práctico para todos los países notificar el fragmento activo. En 
consecuencia, se restructuró el documento según los cálculos que siempre son necesarios para notificar las 
cantidades de agentes antimicrobianos para las cantidades a granel (sección 1) y los productos médicos 
veterinarios (sección 2) y otros cálculos opcionales necesarios para transformar las cantidades de todo el 
compuesto químico en cantidad de fragmento activo (sección 3). El grupo sugirió que los países incluyan una 
descripción de la información que proveen para los profármacos y los productos de acción prolongada. De 
este modo, se ampliaron las instrucciones y el modelo de cuestionario para aclarar los cálculos realizados por 
los países.  

Como resultado del debate, en las instrucciones figurará la siguiente indicación: “aunque se prefiere la 
notificación del fragmento activo, se aceptará la información sobre el componente químico entero que se 
indica en la etiqueta del producto”. 

• En el anexo, en lo que respecta los profármacos y las fórmulas de efecto prolongado, el grupo decidió incluir 
valores coherentes con los actualmente empleados en el proyecto “Vigilancia europea del consumo de 
antimicrobianos veterinarios” (ESVAC). Se modificará el texto para indicar que los valores ESVAC se 
emplearon como punto de partida, pero que pueden actualizarse a partir de futuras discusiones técnicas. Toda 
la sección se transfirió a la nueva sección 3 sobre cálculos opcionales. 

El anexo de las instrucciones figura en el Anexo IV. 

Modelo de cuestionario 

• El grupo se mostró de acuerdo con los cambios introducidos y acordados en diciembre que buscan simplificar 
la información solicitada.  

• Para cada opción de notificación, se añadió una zona de texto destinada a recopilar información sobre 
cálculos adicionales aplicados a los datos con fines de conversión a fragmentos activos. En las instrucciones 
se añadieron las descripciones correspondientes. 

El modelo de cuestionario figura en el Anexo V. 

Carta de acompañamiento del modelo de cuestionario, las instrucciones y su anexo 

• El grupo ayudó a redactar la carta de presentación que firmará el director general de la OIE para la primera 
ronda de colecta de datos, en la que se destaca el vínculo con actividades anteriores de la OIE y con el Plan 
de acción mundial contra la resistencia a los antimicrobianos. 

5. Avances futuros del denominador y de los formatos de notificación de la OIE  

Los Dres. Carolee Carson y Don Prater presentaron variantes demográficas, de peso y opciones para la 
notificación de datos. 

La Dra. Paula Cáceres, jefa del Departamento de información y análisis de la sanidad animal mundial, participó en 
esta parte de la discusión.  

Aún no se ha decidido el nombre del denominador (la multiplicación de los datos de demografía animal por el 
peso estándar del animal). Una opción es “biomasa ajustada por poblaciones y pesos”. 

Debate sobre los datos demográficos 

Durante los últimos meses, se ha llevado a cabo una revisión exhaustiva de los datos de WAHIS solicitados a los 
Países Miembros sobre el censo de poblaciones animales. Estas revisiones aportarán información que se ajuste 
mejor a las necesidades de notificación de los datos sobre los agentes antimicrobianos utilizados en los animales. 
En el cuestionario, el grupo sugirió armonizar la solicitud de información acerca de las especies de animales 
productoras de alimento con los datos que se solicitan en WAHIS. 
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El grupo indicó que el calendario de la disponibilidad de información sobre el numerador (datos sobre los agentes 
antimicrobianos utilizados en los animales) concordaría con los del denominador.  

Discusión sobre el peso estándar de los animales 

El grupo sugirió discutir el peso estándar de las diferentes especies de producción animal en su próxima reunión. 
Se dará una atención particular a las variaciones de peso regionales para las especies animales seleccionadas.  

Discusión sobre los formatos de notificación 

El grupo analizó en profundidad las posibles opciones de notificación y acordó que algunos principios generales 
podían establecerse con anticipación. 

A partir de la sección en la que se solicita describir datos cualitativos, determinó que la terminología empleada 
necesitaba revisarse para más claridad, aunque la sección se incluirá si los datos sobre los agentes antimicrobianos 
provienen de información sobre las importaciones o si son el resultado de una extrapolación, etc. 

Dado que la información revisada de WAHIS estará disponible en febrero de 2016 (datos anuales de la población 
en 2015), la información demográfica se aplicará a los datos de 2015 sobre la utilización de agentes 
antimicrobianos en animales, en lo que se podrá designar como un componente clave de la ‘Fase II’ para el 
desarrollo del análisis y la notificación. 

Presentación de los resultados de un estudio previo de la OIE 

El Dr. Gerard Moulin presentó un estudio realizado en 2012 cuyo objetivo fue identificar principios generales de 
notificación aplicables a los datos sobre antimicrobianos utilizados en los animales. 

El grupo debatió la posibilidad de generar resultados similares a los del análisis del estudio de la OIE en 2012, con 
la ventaja de resaltar los progresos generales logrados con el tiempo y los avances en las actividades 
complementarias sobre el uso de antimicrobianos. 

El grupo hizo hincapié en que existían métodos de notificación de datos que no revelaban el país de origen, 
similares al formato de presentación empleado por la OIE para este estudio.  

Con respecto a la información solicitada en las diferentes opciones de notificación, los resultados del modelo de la 
OIE podrían estructurarse teniendo en cuanta la clase de antimicrobiano, la vía de administración, el uso 
terapéutico/promotor del crecimiento y las especies animales terrestres o acuáticas determinadas. 

El debate del grupo abarcó datos sobre los agentes antimicrobianos más frecuentemente reportados por región. 

El grupo examinó la pertinencia de contar con una sección Recomendaciones para mejoras, que podría vincularse 
con oportunidades de financiación futuras para el refuerzo de competencias. La finalidad será ayudar a los países a 
mejorar sus sistemas nacionales y construir un mejor sistema mundial. 

El grupo también analizó la información notificada en el cuadro Información administrativa del modelo. En 
algunos casos, esta información puede presentarse a nivel mundial más que regional. No obstante, la 
estratificación regional de los datos puede resultar muy útil en los reportes, como en el caso del número de países 
que optan por la Opción 3 de notificación y para los cambios en la fuente de los datos. 

6. Capítulo 6.7. Armonización de los programas nacionales de vigilancia y seguimiento de la 
resistencia a los agentes antimicrobianos: selección de patógenos animales para vigilancia 

El Prof. Peter Borriello se refirió a la iniciativa que lideraba a nivel europeo sobre la vigilancia de la resistencia en 
patógenos animales. 
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El grupo tomó nota de los comentarios recibidos sobre el Capítulo 6.7. del Código Terrestre “Armonización de los 
programas nacionales de vigilancia y seguimiento de la resistencia a los agentes antimicrobianos”. En los que se 
solicitó mantener el cuadro con los ejemplos de patógenos animales y tomar en consideración más patógenos 
animales. 

El grupo evocó una discusión similar durante el desarrollo del Capítulo 6.4. del Código Acuático “Desarrollo y 
armonización de los programas nacionales de vigilancia y seguimiento de la resistencia a los agentes 
antimicrobianos en los animales acuáticos”. 

El grupo destacó la importancia de brindar una mayor información sobre la vigilancia de la resistencia 
antimicrobiana en patógenos animales y en que la OIE debía asumir el liderazgo en la materia. Resaltó otros 
esfuerzos mundiales que también habían identificado la importancia de la resistencia en patógenos animales. El 
grupo estimó que la OIE podría apoyar dichos esfuerzos al destinar recursos adicionales para fijar prioridades y 
establecer pruebas de campo en términos de la resistencia antimicrobiana en patógenos veterinarios.  

El grupo propuso revisar el capítulo 6.7. del Código Terrestre y 6.4. del Código Acuático con el fin de incluir 
criterios adicionales para la selección de patógenos animales para la vigilancia de la resistencia a los 
antimicrobianos y, si es posible, referirse a patógenos específicos, ya sea en el capítulo o en un documento 
separado. El grupo debatió la posibilidad de elaborar un documento separado que identificará listas de patógenos 
animales y que será similar al de la “Lista de la OIE de agentes antimicrobianos importantes para la medicina 
veterinaria”. 

El grupo propuso tomar como punto de partida el siguiente cuadro sobre los patógenos animales (que figuraba 
antes en el Capítulo 6.7.). 

Ejemplos de bacterias patógenas animales que pueden incluirse en la vigilancia y el seguimiento de la resistencia 

Especies 
objetivo 

Patógenos respiratorios Patógenos entéricos Patógenos de la ubre  Otros patógenos 

Bovinos Pasteurella spp. Escherichia coli Staphylococcus aureus 
 

 
Haemophilus somnus Salmonella spp. Streptococcus spp. 

 

Cerdos 
Actinobacillus  
pleuropneumoniae 

Escherichia coli 
 

Streptococcus suis 

  
Brachyspira spp. 

  

  
Salmonella spp. 

  
Aves de corral 

   
Escherichia coli 

Peces 
   

Vibrio spp. 

    
Aeromonas spp. 

 
El grupo propuso que se tomaran en cuenta los siguientes criterios para determinar los patógenos animales a los 
que se dará prioridad en la vigilancia de la resistencia a los agentes antimicrobianos:  

• Sanidad y bienestar animal 

• Impacto en la inocuidad de los alimentos y en la producción (importancia económica de las enfermedades 
asociadas) 

• Repercusiones de las opciones terapéuticas de la práctica veterinaria en la resistencia a los antimicrobianos  

• Enfermedades bacterianas responsables de la mayor parte de la utilización de antimicrobianos veterinarios 
(estratificación por uso de diferentes clases de antimicrobianos o su importancia) 

• Existencia de programas de garantía de calidad u otras opciones de reducción de patógenos que no sean 
antimicrobianos (vacunas) 

• Existencia de metodologías de pruebas de susceptibilidad para el patógeno 
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7. Definiciones 

El grupo revisó las definiciones propuestas en su reunión del 2 al 4 de julio de 2012, para inclusión en el glosario 
del Código Terrestre:  

• Uso terapéutico 

• Uso no-terapéutico 

• Autoridad reguladora 

• Buena práctica de fabricación  

• Producto médico veterinario 

El grupo tomó nota de que el glosario del Código Terrestre ya incorporaba definiciones para buena práctica de 
fabricación y producto médico veterinario. 

El grupo se mostró de acuerdo con la Comisión de Normas Sanitarias para los Animales Terrestres (Comisión del 
Código) de que la definición de autoridad reguladora se incluía en el amplio concepto de autoridad competente 
definida en el glosario del Código Terrestre. 

Aunque son importantes las definiciones de los términos “uso terapéutico” y “uso no terapéutico”, el grupo señaló 
que estos términos sólo se empleaban en el Capítulo 6.8. del Código Terrestre “Seguimiento de las cantidades y 
patrones de utilización de agentes antimicrobianos en los animales destinados a la alimentación”. Por consiguiente, 
siguiendo el Capítulo 6.3. “Control de peligros asociados a la alimentación animal que constituyen una amenaza 
para la salud de las personas y la sanidad de los animales”, propuso incluir un artículo con las definiciones de estos 
dos términos al inicio del Capítulo 6.8. Igualmente, sugirió un cambio en la definición de “Uso no terapéutico”. 
Las definiciones acordadas por el grupo son las siguientes: 

Uso terapéutico: designa la administración de un agente antimicrobiano a animales ya sea para prevenir, controlar 
o tratar una infección o enfermedad. 

Uso no-terapéutico: designa cualquier uso de un agente antimicrobiano en animales sin un fin terapéutico. 

8. Plan de trabajo 

El grupo propuso el siguiente plan de trabajo a corto plazo para actividades relacionadas con la base de datos: 

1. Octubre de 2015: envío a todos los Países Miembros del modelo de colecta de datos y de las instrucciones 
que lo acompañan junto con una carta del director general de la OIE. 

2. Mediados de diciembre de 2015: plazo para recibir el modelo completado por los Países Miembros. 

3. Próxima reunión del Grupo ad hoc sobre resistencia a los agentes antimicrobianos: 19 al 22 de enero de 
2016. La finalidad del encuentro será debatir los resultados de esta primera ronda de colecta de datos y hacer 
recomendaciones para las etapas futuras. 

4. Reunión del Grupo ad hoc sobre resistencia a los agentes antimicrobianos durante el verano de 2016 para 
preparar la segunda fase de colecta de datos sobre la utilización de agentes antimicrobianos. 

9. Adopción del informe  

El grupo ad hoc adoptó el informe.  

_______________ 

 

 

…/Anexos 
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Anexo I 

GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE RESISTENCIA A LOS AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 25 – 27 de Agosto de 2015 

_____ 

Orden del día 

1. Apertura e información de contexto 

2. Designación del presidente y el relator, adopción del orden del día 

3. Presentación de las respuestas recibidas del modelo de cuestionario para la colecta de datos sobre el uso de agentes 
antimicrobianos de países seleccionados en las regiones de África y Oriente Medio 

4. Finalización del modelo de cuestionario de colecta de datos y de las instrucciones que lo acompañan 

5. Avances futuros del denominador y de los formatos de notificación de la OIE  

6. Capítulo 6.7. Armonización de los programas nacionales de vigilancia y seguimiento de la resistencia a los agentes 
antimicrobianos: selección de patógenos animales para vigilancia 

7. Definiciones 

8. Plan de trabajo 

9. Adopción del informe 

___________ 
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Anexo II 

GRUPO AD HOC DE LA OIE SOBRE RESISTENCIA A LOS AGENTES ANTIMICROBIANOS  

París, 25 – 27 de Agosto de 2015 

_____ 

Lista de participantes 

MIEMBROS 

Dra. Carolee Carson 
Risk Assessor/Veterinary Epidemiologist 
Canadian Integrated Program for Antimicrobial 
Resistance Surveillance 
Centre for Food-borne, Environmental Zoonotic 
Infectious Diseases 
Public Health Agency of Canada 
160 Research Lane,  
Guelph, Ontario, N1G 5B2 
CANADÁ 
Tel: (519) 826-2346 
carolee.carson@phac-aspc.gc.ca 
 
Dr. Jordi Torren Edo 
Scientific Administrator  
European Medicines Agency  
30 Churchill Place, Canary Wharf  
London E14 5EU 
REINO UNIDO 
Tel: (+44 207) 523 7034 
Fax: (+44 207) 418 8447 
jordi.torren@ema.europa.eu 
 

Dr. Gérard Moulin 
ANSES - Fougères 
Agence Nationale du Médicament Vétérinaire 
B.P. 90203 - La Haute Marche, Javené 
35302 Fougères Cedex - FRANCIA 
Tel: 33 – (0) 2 99 94 78 78  
Fax: 33 – (0) 2 99 94 78 99  
gerard.moulin@anses.fr 
 
Prof. Peter Borriello 
Chief Executive Officer 
Veterinary Medicines Directorate 
Woodham Lane, New Haw,  
Addlestone, Surrey KT15 3NB 
REINO UNIDO 
p.borriello@vmd.defra.gsi.gov.uk 
 
Dr. Donald Prater 
Director, FDA Europe Office  
Rue Zinner 13 
1000 Brussels - BÉLGICA 
Tel: 1.301-210-4187 
Fax: 1.301-210-4685 
Donald.Prater@fda.hhs.gov 

Dr. Masumi Sato  
Director 
Pathology and Pathophysiology Research Division 
National Institute of Animal Health 
3-1-5 Kannondai Tsukuba, Ibaraki 305-0856  
JAPÓN 
Tel: +81-29-838-7772 
masumi@affrc.go.jp  
 
Dr. Herbert Schneider 
Agrivet International Consultants 
P.O. Box 178  
Windhoek - NAMIBIA 
Tel: (264) 61 22 89 09  
Fax: (264) 61 23 06 19  
agrivet@africaonline.com.na 
 
Dr. Chris Teale 
VLA Weybridge, New Haw  
Addlestone, Surrey KT15 3NB  
REINO UNIDO 
Tel: (44-1743) 46 76 21  
Fax: (44-1743) 44 10 60  
Christopher.Teale@apha.gsi.gov.uk  

OTROS PARTICIPANTES 

Dr. Jacques Acar 
OIE Senior Expert  
22 rue Emeriau, 75015 París - FRANCIA 
Tel: +33 (0)1 40 59 42 41 
jfacar7@wanadoo.fr 

Dr. Olivier Espeisse 
Health for Animals 
168 Avenue de Tervueren, Box 8 
1150, Bruselas, BÉLGICA 
Tel: +32-2-541-0111 
Fax: +32-2-541-0119 
espeisse_olivier@elanco.com 
 

Dra. Awa Aidara Kane 
Coordinadora, Departamento de Inocuidad de los 
Alimentos, Zoonosis y Enfermedades de 
Transmisión Alimentaria  
Organización Mundial de la Salud 
20 avenue Appia 
1211 Ginebra 27 - SUIZA 
Tel: +41 22 791 34 45 
Fax: +41 22 791 48 07 
aidarakanea@who.int  
 

Dra. Sylvia Kreindel 
Producción y Sanidad Animal 
Organización de las Naciones Unidas para la 
Alimentación y la Agricultura 
Viale delle Terme di Caracalla  
00153 Rome - ITALIA 
Tel: +39 06 570 53088 
Silvia.Kreindel@fao.org 
 
 

REPRESENTANTE DE LA COMISIÓN CIENTÍFICA REPRESENTANTE DE LA COMISIÓN DEL CÓDIGO 

Dr. Baptiste Dungu 
(Invitado, pero no pudo asistir) 
Miembro de la Comisión Científica de la OIE para las Enfermedades Animales 
Lot 157, ZI Sud-Ouest P.O. Box 278  
Mohammadia 28810 - MARRUECOS 
Tel: +212 5 23 30 31 32  
Fax: +212 5 23 30 21 30 
B.DUNGU@mci-santeanimale.com 

Dr. Gastón Funes 
Vicepresidente de la Comisión del Código 
20 Avenue Ernestine, 1050 Brussels - BÉLGICA 
Tel: +32 (0)2640 3333 
Fax: +32 (0)2640 0008 
funes@agricola-ue.org 
 

SEDE DE LA OIE 

Dr. Bernard Vallat 
Director General 
12 rue de Prony, 75017 París 
FRANCIA 
Tel: 33 - (0)1 44 15 18 88 
Fax: 33 - (0)1 42 67 09 87 
oie@oie.int  

Dra. Elisabeth Erlacher-Vindel 
Jefa adjunta 
Departamento científico y técnico 
e.erlacher-vindel@oie.int 
 
Sra. Barbara Freischem 
Comisionada 
Departamento científico y técnico 
b.freischem@oie.int 

Dr. François Diaz 
Comisionado 
Departamento científico y técnico 
f.diaz@oie.int 
 
Sra. Jennifer Lasley 
Coordinadora de proyecto 
Departamento científico y técnico 
j.lasley@oie.int 

_______________ 
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Anexo III 

Anexo de las orientaciones para completar el modelo de formulario de colecta de datos  
sobre la utilización de agentes antimicrobianos en los animales 

 
Consideraciones para convertir el contenido de los ingredientes activos de antimicrobianos  

de los medicamentos veterinarios en kilogramos 
 
Calcular las cantidades para notificarlas en kilogramos (kg) 
Los datos sobre los agentes antimicrobianos destinados a utilizarse en los animales se expresan de diferentes 
formas. El modelo de formulario de la OIE para la colecta de datos sobre los agentes antimicrobianos 
utilizados en los animales (modelo de formulario de la OIE) ha sido diseñado con el fin de reunir datos sobre 
las cantidades de compuestos químicos indicados en la etiqueta del producto. La presentación de la 
información puede variar: cantidades a granel de agentes antimicrobianos al número de cajas de producto 
médico veterinario. Si bien el contenido de agentes antimicrobianos en tales productos se puede establecer 
de diversas maneras, será necesario calcular los datos requeridos para completar el formulario de la OIE.  

Con el fin de armonizar algunos aspectos de la notificación de datos se deberán tener en cuenta las siguientes 
instrucciones detalladas.  

• Transformación de cantidades a granel (sección 1); 
utilice esta sección para convertir las cantidades de materia prima, por ej.: de datos de importación al 
formato requerido. 

• Datos sobre los productos médicos veterinarios (sección 2), incluyendo la conversión del sistema 
internacional de unidades de medida (SI) a kg. (sección 2. (ii))  

• Las recomendaciones que figuran en la sección 3 para realizar conversiones adicionales buscan una 
mejor notificación de los fragmentos activos, que es la información que finalmente se desea 
conseguir. Si se hacen esos cálculos, se han de reportar en el formulario en la zona de texto en 
blanco de las opciones de notificación 1, 2 y 3. 
Se emplearán los siguientes símbolos y abreviaciones. 

Símbolo/abreviación Explicación 

Concentración  Cantidad de agente antimicrobiano por unidad de producto veterinario  

% p/v porcentaje peso por volumen 

mg Miligramo 

g Gramo 

kg kilogramo 

t tonelada (métrica) 

ml mililitro 

l Litro 
 

1. Conversiones de las cantidades a granel 

Esta información suele provenir de los datos de aduanas, importaciones o de otro comercio mayorista. Es 
posible que el peso se presente en diferentes unidades (por ej.: toneladas métricas) de compuesto químico 
que entonces se tienen que convertir en kg. Cuando se deba hacer la conversión a kg siga los siguientes 
pasos. Si se requieren factores adicionales de conversión, por favor contacte con la OIE 
en: antimicrobialuse@oie.int. 

Paso 1:  multiplique la cantidad del agente antimicrobiano, es decir del compuesto químico declarado en la 
etiqueta del producto, por el factor de conversión adecuado indicado en el cuadro 1 a continuación. 

𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑜 (𝑘𝑘) =  𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 (𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢 𝑍) 𝑥 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐ó𝑛  

mailto:antimicrobialuse@oie.int
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Cuadro 1: convertir unidades de peso en kg 
Unidad notificada (unidad Z) Factor de conversión a kg (para la multiplicación) 

Tonelada métrica 1000 

Tonelada larga (imperial) 1016 

Tonelada corta (imperial) 907,18  

Stone (Imperial)  6,35 

Libra Imperial 0,4536 

Onza  0,0283 
 

2. Conversión de los datos de los productos veterinarios  

Para los productos médicos veterinarios conteniendo agentes antimicrobianos, es posible que existan datos 
con las cantidades vendidas como números de envases de los productos comercializados; cada envase 
contiene una cantidad de producto, con una cantidad especificada de agente antimicrobiano. En estos casos, 
se deberá calcular primero la cantidad de agente antimicrobiano (compuesto químico declarado en la 
etiqueta) por caja y el resultado se multiplicará por el número de envases de la presentación vendidos para 
obtener la cantidad total de agente antimicrobiano, que deberá indicarse en kg. 

Las formas más usuales para expresar el contenido de agente antimicrobiano en un producto médico 
veterinario son: 
(i) Concentración en mg o g del ingrediente activo por volumen o peso u otra unidad (por ejemplo: ml, l; 

kg; tableta), 
(ii) Concentración en el Sistema internacional de unidades internacionales (UI) / por peso, volumen u 

otra unidad, 
(iii) Concentración en porcentaje (%) peso por peso (p/p) o peso por volumen (p/v) 

Cada situación exige una conversión matemática diferente. 
 
2. (i) – contenido de ingrediente antimicrobiano activo (agente antimicrobiano) expresado en miligramo por 
volumen o en peso o en otro unidad (por ejemplo: mililitro, litro, kilogramo, comprimido) o contenido 

Paso 1: calcular el contenido de agente antimicrobiano por envase 
Multiplicar la cantidad de agente antimicrobiano (compuesto químico indicado en la etiqueta del 
producto) por unidad de contenido, es decir, la concentración del producto, con el número total de 
unidades contenidas en el envase. 

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑝𝑝𝑝 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝
=  𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶ó𝑛 (𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑝𝑝𝑝 𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢)𝑥 𝑛ú𝑚𝑚𝑚𝑚 𝑑𝑑 𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢 𝑝𝑝𝑝 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 

Ejemplo A: 
Premezcla de tiamulina 100 g/kg para complemento alimenticio en piensos tratados con 
medicamentos; tamaño de los envases: (a) 1 kg, (b) 5 kg y (c) 20 kg 

Calcular el contenido de agente antimicrobiano, en este caso, tiamulina, por caja: 

(a) Contenido del envase = 100 g/kg x 1 kg = 100 g 
(b) Contenido del envase = 100 g/kg x 5 kg = 500 g 
(c) Contenido del envase = 100 g/kg x 20 kg = 2000 g 
(d)  
Ejemplo B: 
Tableta de tetraciclina intrauterina con 2000 mg de clorhidrato de tetraciclina por comprimido; 
tamaños de la caja: (a) caja con 1 blíster de 5 tabletas intrauterinas, (b) caja con 4 blísters con 5 
tabletas intrauterinas cada una (20 tabletas), (c) caja con 20 blísters de 5 tabletas intrauterinas 
cada una (100 tabletas). 

Cálculo del contenido del agente antimicrobiano, tetraciclina, por caja: 

(a) Contenido de la caja = 2000 mgx 5= 2 g x 5 = 10 g 
(b) Contenido de la caja = 2000 mg x20 = 2 g x 20 = 40 g 
(c) Contenido de la caja = 2000 mg x100 = 2 g x 100 = 200 g 
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Ejemplo C: 
Solución para inyectar de 300 mg/ml de tilmicosina para ganado bovino; tamaños de los envases: 
recipientes de 100 ml y 250 ml; cajas de (a) 6, (b) 10 y (c) 12 unidades de 100 ml y 250 ml. 

Cálculo del contenido del agente antimicrobiano, tilmiconsina, por caja: 

(a) Contenido del recipiente = 300 mg/ml x100 ml = 30000  mg = 30 g 
Contenido de la  caja: 
 (a)  6 x 30 g = 180 g  
 (b)  10 x 30 g = 300 g 
 (c) 12 x 30 g = 360 g 
 

(b) Contenido del envase = 300 mg/ml x 250 ml =  75000 mg = 75 g  
Contenido de la caja: 
 (a)  6 x 75 g = 450 g 
 (b)  10 x 75 g = 750 g 
 (c) 12 x 75 g = 900 g 

 
Paso 2: Sumar el agente antimicrobiano contenido en todas las presentaciones y cajas vendidas  

Convertir todos los contenidos de agente antimicrobiano efectuando el cálculo indicado en el paso 1 
a la misma unidad de peso y añadir el total.  

Paso 3: Si es necesario: convertir a kg el total de agente antimicrobiano contenido en todas las cajas de 
todas las presentaciones vendidas  

Multiplicar el resultado del paso 2 con el factor de conversión apropiado para alcanzar el resultado 
en kg 

2. (ii) – contenido de agente antimicrobiano (compuesto químico declarado en la etiqueta del producto) según 
la UI por peso, volumen u otra unidad de contenido (por ejemplo, mililitro, litro, kilogramo o comprimido)  

Cuando la concentración del agente antimicrobiano en el producto médico veterinario se indica según la UI 
por unidad de producto terminado, se necesita un paso de conversión adicional para obtener resultados en 
mg, g, o kg. El cuadro 2 se utiliza para convertir en mg el contenido de agentes antimicrobianos declarados 
en Ias UI en la etiqueta del producto, para su notificación a la OIE: ya sea se divide el total de UI de agente 
antimicrobiano por el valor en la columna ‘Unidades UI por mg para este agente en el cuadro 2, o, si se 
prefiere la multiplicación, se multiplica el total de unidades SI por el factor de conversión enumerado para el 
agente. Para convertir valores en mg en kg, por favor, multiplique el resultado de la conversión por 1 x 10-6, 
equivalente a 0,000001. 

En el caso de algunos agentes antimicrobianos contenidos en los productos médicos veterinarios, el contenido 
en UI o la concentración puede indicarse con respecto al fragmento activo en lugar del compuesto químico 
actualmente incluido; por ejemplo: un producto puede contener iodhidrato de penetamato, o bencilpenicilina 
procaínica, pero la concentración indicada en UI se refiere a la bencilpenicilina (producto X que contiene 
penetamato iohidrato equivalente a xx SI de bencilpenicilina, o, producto Y que contiene bencilpenicilina 
procaínica, equivalente a yy SI de bencilpenicilina). En tales casos, utilice el factor de conversión para el 
fragmento activo pertinente enumerado en el cuadro 2 (en los ejemplos utilizados: bencilpenicilina). Para 
convertir en kg valores en mg, por favor, multiplicar el resultado de la conversión por 1 x 10-6, equivalente a 
0,000001. 

Si se requieren factores adicionales de conversión, por favor contacte con la OIE en: antimicrobialuse@oie.int. 

Paso 1: Calcular el contenido de agente antimicrobiano por caja en UI  

Multiplicar el total de agente antimicrobiano en UI por unidad de contenido por el número total de 
envases o unidades contenidas en la caja.  

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑛𝑛 𝑝𝑝𝑝 𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑒𝑒 𝑈𝑈 
=  𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶ó𝑛 (𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑒𝑒 𝑈𝑈𝑈𝑈𝑈 𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢 ) 𝑥 𝑛ú𝑚𝑚𝑚𝑚 𝑑𝑑 𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢𝑢 𝑝𝑝𝑝 𝑐𝑐𝑐𝑐.  

 
Paso 2: Convertir en mg el contenido de agente antimicrobiano por caja en UI  

Contenido de agente antimicrobiano por caja en 𝑚𝑚
=  𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑒𝑒 𝑈𝑈 x 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐ó𝑛  

mailto:antimicrobialuse@oie.int
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Pasos 3-4: Seguir los pasos 2-3 descritos para (i) 
 
Cuadro 2: Conversión en UI de ciertos agentes antimicrobianos en mg y los fragmentos activos pertinentes, a 
partir de los factores de conversión ESVAC3  

Agente antimicrobiano en medicina 
veterinaria 

Fragmento activo antimicrobiano 
que se debe notificar a la OIE 

Unidad 
internacional (UI) 

por mg 

Factor de conversión a mg 
para multiplicación 

Bacitracina Bacitracina 74 0,013514 
Bencilpenicilina (penicilina G) Bencilpenicilina 1666,67 0,0006 
Clortetraciclina Clortetraciclina 900 0,001111 
Colistina metano-sulfonato sódico 
(colistimetato sódico INN)  

Colistina 12700 0,000079 

Sulfato de colistina Colistina 20500 0,000049 
Dihidroestreptomicina Dihidroestreptomicina 820 0,00122 
Eritromicina Eritromicina 920 0,001087 
Gentamicina Gentamicina 620 0,001613 
Kanamicina Kanamicina 796 0,001256 
Neomicina Neomicina 755 0,001325 
Neomicina B (Framicetina) Neomicina B (Framicetina) 670 0,001492 
Oxitetraciclina Oxitetraciclina 870 0,001149 
Paromomicina Paromomicina 675 0,001481 
Polimixina B Polimixina B 8403 0,000119 
Rifamicina Rifamicina 887 0,001127 
Espiramicina Espiramicina 3200 0,000313 
Estreptomicina Estreptomicina 785 0,001274 
Tobramicina Tobramicina 875 0,001143 
Tilosina Tilosina 1000 0,001 
Tetraciclina Tetraciclina 950 0,001 

 
2. (iii) – contenido de agente antimicrobiano (compuesto químico como indicado en la etiqueta del producto) 
en porcentaje (%) peso por peso (p/p) o peso por volumen (p/v) del contenido  

El total de agente antimicrobiano contenido en un medicamento veterinario se puede establecer en porcentaje 
peso por peso (% p/p) (ejemplo 1: el producto X contiene tilosina al 100% p/p o, ejemplo 2, el producto Y 
contiene amoxicilina al 22,2 % p/o) o en porcentaje peso por volumen (% p/v) (ejemplo: producto Z contiene 
bencilpenicilina procaínica al 30% p/v). Tales cifras necesitan convertirse en mg/g, g/g, o mg/ml, seguidas por 
los cálculos descritos a continuación (i). 
Convertir en % w/w: los cálculos de conversión se efectúan relacionando el contenido de agente 
antimicrobiano a 1 g del producto terminado. Dividir el valor del porcentaje por 100 para obtener el total de 
agente antimicrobiano en g por g de producto terminado.  

𝑣𝑣𝑣𝑣𝑣 𝑎𝑔. 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑒𝑒 𝑔 𝑥 𝑔𝑔 𝑑𝑑 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡 =
𝑣𝑣𝑣𝑣𝑣 (%)

100  𝑥 𝑔
 1 𝑔 (𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡)

 

Ejemplo 1: Producto X con el 100% p/p de tilosina contendrá el 100/100 x g = 1 g de tilosina por g de 
producto terminado.  

Ejemplo 2: Producto Y con el 22.2% p/p de amoxicilina contendrá 22,2/100 = 0,222 g de amoxicilina 
por g de producto terminado.  

Continuar con los pasos 1-3 de (i) 
 
Convertir en % p/v: La conversión se basa en la hipótesis que 1 ml de productos pesa 1000 mg. Multiplicar el 
valor del porcentaje por 10 para obtener el contenido en mg/ml.  

𝑣𝑣𝑣𝑣𝑣 𝑑𝑑𝑑 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑒𝑒 𝑔 𝑝𝑝𝑝 𝑚𝑚 𝑑𝑑 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡 =
𝑣𝑣𝑣𝑣𝑣 (%)𝑥 10 𝑥 𝑚𝑚

 1 𝑚𝑚 (𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡𝑡)
 

Ejemplo: El producto Z contiene el 30% p/v de bencilpenicilina contendrá (30 x 10 x mg)/1ml, igual a 
300 mg/ml de bencilpenicilina.  

                                                           
3 http://www.ema.europa.eu/ema/pages/includes/document/open_document.jsp?webContentId=WC500189269 

http://www.ema.europa.eu/ema/pages/includes/document/open_document.jsp?webContentId=WC500189269
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Continuar con los pasos 1-3 de (i) 
 
3. Recomendaciones adicionales para otras conversiones de las cantidades de agentes antimicrobianos  
 
Por razones pragmáticas, la OIE acepta la notificación de agentes antimicrobianos en cantidades de 
compuestos químicos, tal como está como indicado en la etiqueta del producto médico veterinario. Sin 
embargo, los Países Miembros de la OIE pueden realizar cálculos para notificar las cantidades de fragmentos 
activos. Si tales cálculos se realizan, por favor, descríbalos en el modelo de formulario de la OIE.  
 

(i) Calcular la cantidad, expresada en peso, del compuesto químico tal como está indicado en la etiqueta 
del producto médico veterinario para expresarla como fragmento activo antimicrobiano (por ejemplo, sal en 
base) 

 

Esta etapa se puede realizar una vez que se hayan completado los pasos descritos en las secciones 1 o 2. (i)  

Como un ejemplo, para el agente antimicrobiano tiamulina que, a menudo, está disponible bajo la forma de 
tiamulina hidrógeno fumarato (tal como indicado en la etiqueta del producto), la fórmula de conversión a la 
tiamulina (el fragmento activo) será: 

Sal (incluyendo la base): Tiamulina hidrógeno fumarato: Peso Molecular (PM) 609,8 
Base: Tiamulina PM493,7  
Factor de conversión = PM base/PM sal (incluyendo la base) = 0,81 

  
 Multiplicar el resultado final en kg obtenido tras los siguientes pasos 1 a 3 con el factor de 

conversión apropiado  

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 𝑑𝑑𝑑 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 (𝑘𝑘)
=  𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 𝑑𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑞𝑞í𝑚𝑚𝑚𝑚 𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖 𝑒𝑒 𝑙𝑙 𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒 (𝑘𝑘)  

  𝑥 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐ó𝑛 

 
(ii) El agente antimicrobiano es la forma de una profármaco, expresada en peso  

Cuando el agente antimicrobiano contenido en el producto médico veterinario es una sal de acción prolongada 
(ejemplo: bencilpenicilina benetamina) o un profármaco (ejemplo: penetamato iohidrato) y el contenido se 
expresa en peso en referencia al compuesto químico real (ejemplo: el producto x contiene 500 mg/ml 
benzatina bencilpenicilina), se necesita un paso de conversión adicional para calcular el total del fragmento 
activo. Cuando el agente antimicrobiano se describe con referencia al fragmento activo (ejemplo: el producto 
Y contiene cloxacilina benzatina equivalente a 500 mg de cloxacilina activa) no es necesaria la conversión 
usando un factor de conversión de profármaco descrito a continuación.  

Tomando como punto de partida los factores de conversión profármaco a partir del programa ESVAC 
(European Surveillance of Veterinary Antimicrobial Consumption) administrado por la Agencia Europea de 
Medicamentos, el cuadro 3 enumera los factores de conversión sugeridos para las sales de acción prolongada 
y profármacos pertinentes. El importe del actual compuesto químico como declarado en la etiqueta del 
producto (ejemplo: benzatina bencilpenicilina) necesita multiplicarse por el factor de conversión de 
profármaco para obtener el total correspondiente de fragmento activo (ejemplo: bencilpenicilina).  

Si se requieren factores adicionales de conversión, por favor contacte con la OIE en: antimicrobialuse@oie.int.  

Cuadro 3: conversión del contenido indicado en mg, g o kg de sales de acción prolongada y profármacos de 
agentes antimicrobianos en el producto veterinario en el correspondiente fragmento activo del antimicrobiano 
en mg, g o kg para notificación a la OIE, a partir de los factores de conversión ESVAC4 

 

Agente antimicrobiano (profármaco) Fragmento activo 
Factor de conversión 

profármaco para 
multiplicación 

Bencilpenicilina benetamina Bencilpenicilina 0,65 
Benzatina bencilpenicilina Bencilpenicilina 0,39 
Cefapirina benzatina  Cefapirina 0,41 

                                                           
4 http://www.ema.europa.eu/ema/pages/includes/document/open_document.jsp?webContentId=WC500189269 

mailto:antimicrobialuse@oie.int
http://www.ema.europa.eu/ema/pages/includes/document/open_document.jsp?webContentId=WC500189269
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Agente antimicrobiano (profármaco) Fragmento activo 
Factor de conversión 

profármaco para 
multiplicación 

Cefalexina benzatina Cefalexina 0,36 
Cloxacilina benzatina Cloxacilina 0,43 
Oxacilina benzatina Oxacilina 0,69 
Penetamato iohidrato Bencilpenicilina 0,63 
Bencilpenicilina procaínica Bencilpenicilina 0,61 

 
Pasos 1–3: Como descrito en la sección 2. (i) 
 
Paso 4: Multiplicar el resultado final en kg obtenido siguiendo los pasos 1 a 3 por el factor de conversión 

correspondiente enumerado en el cuadro 3 

𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 (𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎)(𝑘𝑘)
=  𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 (𝑐𝑐𝑐𝑐𝑢𝑒𝑒𝑒𝑒 𝑞𝑞í𝑚𝑚𝑚𝑚 𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑 𝑒𝑒 𝑙𝑙 𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒 𝑑𝑑𝑑 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝)(𝑘𝑘)  

𝑥 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐ó𝑛 𝑝𝑝𝑝𝑝á𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟  
 

Para las cantidades a granel de agentes antimicrobianos en forma de profármacos, el paso adicional 2 
descrito a continuación deberá aplicarse tras los cálculos descritos en la sección 1. 

Paso 2: Si el agente antimicrobiano es una sal de acción prolongada o profármaco enumerada en el 
siguiente cuadro 3, multiplicar adicionalmente por el correspondiente factor de conversión.  

 

𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴𝐴 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 (𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎)(𝑘𝑘)
=  𝑃𝑃𝑃𝑃 1 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎 𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎𝑎  (𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑠𝑠𝑠 𝑞𝑞í𝑚𝑚𝑚𝑚 𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑 𝑒𝑒 𝑙𝑙 𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒𝑒 𝑑𝑑𝑑 𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝) 𝑘𝑘  

  𝑥 𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓𝑓 𝑑𝑑 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑠𝑠ó𝑛 𝑝𝑝𝑝𝑝á𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟 
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Anexo IV 

Instrucciones para completar el modelo de formulario de colecta de datos  
sobre el uso de los agentes antimicrobianos en los animales 
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Introducción 
La OIE propone recolectar los datos de los Países Miembros sobre los agentes antimicrobianos 
utilizados en los animales de conformidad con la implementación del Capítulo 6.8. del Código 
Terrestre “Seguimiento de las cantidades y patrones de utilización de agentes antimicrobianos en 
los animales destinados a la alimentación” y el Capítulo 6.3. del Código Sanitario para los Animales 
Acuáticos “Control de peligros asociados a la alimentación animal que constituyen una amenaza 
para la salud de las personas y la sanidad de los animales”, y así contribuir al esfuerzo mundial de 
lucha contra la resistencia a los agentes antimicrobianos.  

La colecta, análisis y publicación de los datos relativos a las ventas de agentes antimicrobianos 
difieren en los Países Miembros, al igual que la forma de estratificar las cantidades de agentes 
antimicrobianos utilizados en animales o en distintas especies animales.  
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A través de esta iniciativa, por medio de un modelo de formulario específico (modelo de la OIE), la 
OIE busca recolectar de manera armonizada los datos sobre el uso de los agentes antimicrobianos 
en los animales de todos los Países Miembros. Mediante un procedimiento por etapas, se 
concentrará inicialmente en la venta5 de agentes antimicrobianos destinados a ser utilizados en los 
animales como un indicador del uso actual. Deberán notificarse todos los antimicrobianos que 
figuran en la lista de la OIE de los agentes antimicrobianos de importancia veterinaria6, además de 
ciertos agentes antimicrobianos utilizados para la promoción del crecimiento. La excepción la 
constituyen los ionóforos, utilizados principalmente con fines de control parasitario y que, por lo 
tanto, no necesitan notificarse como agentes antimicrobianos. Si bien la OIE concede prioridad a 
los animales destinados a la alimentación, se deberán notificar los datos de todos los animales. La 
notificación se realizará por clase de antimicrobiano y, en una oportunidad, por subclase.  

A efectos de la notificación de datos sobre la cantidad de antimicrobianos (cantidades vendidas o 
importadas para uso en animales expresadas en kg –compuesto químico declarado en la etiqueta 
del producto- que se deben calcular a partir de la información disponible como se explica en el 
anexo de este documento), los animales se reúnen según: “todas las especies animales”, “todos los 
animales destinados a la alimentación”, “animales terrestres destinados a la alimentación”, y 
“animales acuáticos destinados a la alimentación”.  

Se anticipa una mayor precisión en la colecta de datos de las ventas de antimicrobianos o de su uso 
en los animales gracias a  la experiencia adquirida a través de la utilización del modelo de 
formulario de la OIE; a medida en que se desarrollen las capacidades de notificación de los datos 
estratificados, se añadirán necesariamente ciertos cambios.  

Para toda pregunta sobre el modelo de formulario, contacte con la OIE a antimicrobialuse@oie.int. 

Presentación de las distintas hojas del modelo de la OIE para la colecta de datos sobre 
los agentes antimicrobianos utilizados en los animales  
 

Información requerida y opciones de notificación 

Como ya se ha indicado, la disponibilidad de los datos sobre las ventas de antimicrobianos para uso 
en los animales y las cantidades de agentes antimicrobianos utilizados en animales no son las 
mismas en todos los Países Miembros de la OIE; por ejemplo, en algunos países se realiza una 
diferenciación por especie. Por lo tanto, el modelo de la OIE propone tres opciones diferentes de 
notificación.  

Existen cuatro hojas de cálculo en el modelo de la OIE (cuatro pestañas en la parte inferior del 
documento Excel): “Información de base”, “Opción de notificación 1”, “Opción de notificación 2”, 
y “Opción de notificación 3”. 

Todos los Países Miembros de la OIE deberán completar la hoja Información de base. En ella, algunos 
campos aparecen en cursiva y gris; si bien estos campos no son obligatorios, los Países Miembros 
deberán brindar toda la información de la que disponen. Por consiguiente, y de acuerdo con el nivel 
de precisión de los datos sobre agentes antimicrobianos utilizados en los animales disponibles en el 
país de notificación, se deberá completar ya sea la opción de notificación 1, la 2 o la 3; sólo debe 
seleccionarse una de las tres opciones.  

                                                           
5 ‘Ventas’ en el contexto de la colecta de datos de la OIE sobre los agentes antimicrobianos utilizados en los animales 

debe considerarse incluyendo a los datos sobre la importación de agentes antimicrobianos para uso en los animales.  
6 http://www.oie.int/fileadmin/Home/esp/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Sp_OIE_List_antimicrobials_Mayo2015.pdf 

mailto:antimicrobialuse@oie.int
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Información de base  

En esta hoja, que todos los Países Miembros deben completar, se indica la información 
administrativa referente a los datos recogidos con este modelo.  

Al final del cuadro, figura una matriz para ayudar a los Países Miembros de la OIE a decidir cuál es 
la siguiente opción de notificación que deben rellenar.  

Opción de notificación 1 (Importe total vendido / utilizado en animales por clase de antimicrobianos; 
separación posible por tipo de uso) 

El formulario de la Opción de notificación 1 está diseñado para registrar los datos relativos a la 
cantidad o el tipo de agentes antimicrobianos utilizados en todos los animales y permite notificar 
con una diferenciación adicional limitada. Se deben notificar los datos correspondientes a todas las 
especies, pero se pueden separar por clase de antimicrobiano y por posible tipo de uso (terapéutico, 
incluyendo la prevención de signos clínicos o la promoción del crecimiento; ver definiciones a 
continuación). Si conoce las clases de agentes antimicrobianos utilizados en los animales en su 
país, pero no el volumen de ventas correspondiente, puede usar esta opción del formulario. En el 
cuadro, en lugar de un número, solo escriba tres puntos, <…>.  

Opción de notificación 2 (Importe total vendido / utilizado en animales por clase de antimicrobianos; 
separación posible por tipo de uso y grupo de especies) 

Si los datos se pueden diferenciar por el uso en todos los animales productores de alimentos, y / o 
por el uso en animales terrestres y acuáticos destinados a la alimentación, la Opción de notificación 
2 es la elección indicada. Es posible efectuar una diferenciación por clase de antimicrobiano, uso 
terapéutico, incluyendo prevención de signos clínicos, o promoción del crecimiento.  

Opción de notificación 3 (Importe total vendido / utilizado en animales por clase de antimicrobianos; 
separación posible por tipo de uso, grupo de especies y vía de administración) 

Si los datos se pueden diferenciar según la vía de administración, la Opción de notificación 3 es la 
apropiada. Es posible efectuar una diferenciación por clase de antimicrobiano, uso en especies 
productoras de alimentos y, donde sea posible, por uso en especie acuática o terrestre destinadas a 
la alimentación, así como por uso terapéutico, incluyendo la prevención de signos clínicos o la 
promoción del crecimiento.  

Notas de orientación sobre los datos que se deben indicar en el modelo de formulario 
dela OIE 
 

Explicación de los términos utilizados en el contexto del modelo de formulario de la OIE 

En el contexto del modelo de la OIE, es necesario determinar claramente la definición de ciertos 
términos, con el fin de garantizar un enfoque armonizado de la colecta de datos.  

Fragmento activo: los agentes antimicrobianos (ver definición a continuación) son compuestos 
químicos que se presentan de distintas formas. Para que un agente antimicrobiano se adapte al uso 
en medicina veterinaria, o adquiera las propiedades farmacoquinéticas u organolépticas deseadas, 
los agentes antimicrobianos pueden existir como sales diferentes o ésteres u otros compuestos 
químicos. El fragmento activo es la parte del compuesto químico responsable de la acción 
antimicrobiana. El nombre utilizado para referirse a un agente antimicrobiano de la lista de agentes 
antimicrobianos de la OIE de importancia veterinaria, generalmente, es idéntico al fragmento activo 
del agente.  

  



Anexo 8 (cont.) GAH sobre resistencia a los agentes antimicrobianos/agosto de 2015 

86 Comisión Científica/Septiembre de 2015 

Agente antimicrobiano: siguiendo la definición de los glosarios del Código Terrestre y el Código 
Acuático de la OIE, designa una sustancia natural, semisintética o sintética, que da muestras de 
actividad antimicrobiana (mata o inhibe el desarrollo de microorganismos) en concentraciones 
alcanzables in vivo. Se excluyen de esta definición los antihelmínticos y las sustancias clasificadas 
en la categoría de los desinfectantes o los antisépticos. En el contexto del modelo de la OIE, este 
término se utiliza como una referencia general a las sustancias con actividad antimicrobiana.  

Clases de antimicrobianos para uso en los animales: se incluye todo agente antimicrobiano 
perteneciente a las clases de antimicrobianos de la Lista de agentes antimicrobianos de importancia 
veterinaria de la OIE. También están incluidos los agentes antimicrobianos empleados 
exclusivamente para la promoción del crecimiento. Con excepción de los ionóforos, utilizados 
principalmente para el control parasitario, todos los usos de estas sustancias deberán notificarse, 
sin importar que los agentes antimicrobianos se categoricen como medicamentos veterinarios o no.  

Compuesto químico tal y como está indicado en la etiqueta del producto: como se ha explicado para el 
fragmento activo, un agente antimicrobiano puede presentarse bajo la forma de distintos 
compuestos químicos. Por ejemplo, en medicina veterinaria se utilizan las sales de sodio y de 
potasio, la procaína, las sales de benzatina, o de benetamina de la bencilpenicilina (el fragmento 
activo), así como  el profármaco penetamato iohidrato. Por lo tanto, es posible comercializarlos 
como productos a granel o incluirlos en los productos médicos veterinarios que contienen agentes 
antimicrobianos (ver explicación a continuación). El término “compuesto químico”, tal y como se 
declara en la etiqueta del producto, se refiere a la sustancia notificada en la etiqueta de un producto 
médico veterinario o en un envase a granel o en la información brindada a los servicios de aduana. 
Puede tratarse del fragmento activo (por ejemplo, bencilpenicilina) o del compuesto químico 
completo (por ejemplo, bencilpenicilina de sodio). 

Promotor del crecimiento, promotores del crecimiento: De acuerdo con la definición del Codex 
Alimentarius en el Código de prácticas CAC/RCP 61-2005, se entiende por estímulo crecimiento el 
uso de sustancias antimicrobianas para aumentar el índice de engorde y/o la eficacia de la 
utilización de alimentos en animales es decir, crecimiento obtenido por otros medios que no sean 
puramente nutricionales. El término NO se aplica al uso de los agentes antimicrobianos con el 
propósito específico de tratar, controlar o prevenir enfermedades infecciosas, incluso cuando se 
pueda obtener un efecto secundario de crecimiento. Los promotores de crecimiento en el contexto de 
este modelo son agentes antimicrobianos utilizados para fines de promoción del crecimiento.  

Uso terapéutico: designa la administración de un agente antimicrobiano a animales ya sea para 
prevenir, controlar o tratar una infección o enfermedad. Dado que el modelo de la OIE se puede 
completar sin consultar este documento de orientación, se acordó que, por razones de claridad, el 
modelo de la OIE utilizara “uso terapéutico (incluyendo la prevención de signos clínicos)” en los 
títulos de todas las opciones de notificación.  

Extrapolación: designa el enfoque a través del cual la cantidad de agentes antimicrobianos utilizada 
en los animales se deriva de un conjunto de datos representativos, pero limitados. Deberán 
explicitarse los detalles sobre el enfoque y es imperativo tener cuidado cuando las fuentes de datos 
no son del todo representativas. Por ejemplo, la extrapolación de un número limitado de mayoristas 
no puede representar adecuadamente la totalidad del mercado de ventas de antimicrobianos.  

Especies productoras de alimentos: designa las especies animales criadas con el propósito de 
producir alimentos para los humanos. Las especies pueden diferir entre los países.  

Datos cuantitativos versus datos cualitativos: el término “cuantitativo” designa al tipo de información 
basada en cantidades o datos cuantificables (propiedades objetivas), en oposición a la información 
“cualitativa” que se refiere a las cualidades aparentes (propiedades subjetivas). Los datos 
cuantitativos se pueden referir también a la masa, el tiempo o la productividad. En este modelo de 
formulario, los datos cuantitativos implican que la cantidad de agentes antimicrobianos utilizados 
en los animales pueden determinarse, por ejemplo, a través de las cantidades de antimicrobianos 
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importados, o el número de cajas de productos antimicrobianos específicos utilizados en animales, 
y se notifica con la medida “kg de agente antimicrobiano”. Por su parte, los datos cualitativos 
implican que las clases de agentes antimicrobianos utilizados en los animales se pueden describir, 
sin conocer las cantidades utilizadas.  

Ventas de agentes antimicrobianos utilizados en animales versus datos de uso: a efectos de la colecta 
de datos a través del modelo de la OIE, los datos de las ventas, también indicados como “cantidad 
de agentes antimicrobianos utilizados en los animales” se refieren a la cantidad de agentes 
antimicrobianos importados, manufacturados y /o vendidos dentro de un país para uso en los 
animales. Los datos de venta se utilizan como una aproximación del uso real. “Datos de uso” designa 
la cantidad de agentes antimicrobianos realmente administrados a los animales. Tales datos son 
difíciles de colectar en muchos entornos, puesto que las fuentes de datos se encuentran 
directamente a nivel de productores o veterinarios individuales.  

Producto médico veterinario con agente(s) antimicrobiano(s): como se define en los glosarios del 
Código Terrestre y el Código Acuático de la OIE, el término producto médico veterinario designa 
cualquier producto aprobado por tener un efecto profiláctico, terapéutico o diagnóstico, o por alterar 
funciones fisiológicas cuando se administra o aplica a un animal. Un producto médico veterinario 
que contiene agentes antimicrobianos designa los productos médicos veterinarios utilizados por su 
efecto antimicrobiano en razón del contenido de uno o más agentes antimicrobianos.  

Información de base 

Nombre del campo Información que se debe brindar 
Punto de contacto para 
la colecta de datos 

Por favor, consigne las señas de la persona que completa este modelo, también indique la función 
de la persona que ingresa los datos con respecto a la OIE. La información se necesita en caso de 
que haya alguna pregunta sobre la información brindada.  

 
 

Función con respecto a 
la OIE: 

Dirección: 
Número de teléfono: 

Email: 

Por favor, complete los campos de la siguiente manera: 
Tratamiento (por ejemplo, Dr., Sra., Srita.), nombre, apellido o nombre de familia  
De la lista desplegable, seleccione: Delegado, Punto focal nacional para productos veterinarios u 
Otros para describir su relación con la OIE.  
Nombre de la organización donde trabaja, subunidad administrativa, y cargo, si es necesario.  
Indique el correo electrónico de su organización  
Indique su número de teléfono incluyendo el indicativo internacional.  
Indique la dirección de email donde lo pueden contactar rápidamente. 

Año de colecta de los 
datos 

Por favor, indique el año calendario de transmisión de cada dato. Nuestro interés se centra en 
2013, pero se aceptan los datos más recientes o el dato más reciente de los datos más antiguos (no 
antes de 2010). Para cada año, se necesita completar un formulario por separado, indicando el año 
calendario correspondiente a los datos. 

País Por favor, indique el nombre completo del país. 
¿En su país, está 
autorizado el uso de 
antimicrobianos 
promotores de 
crecimiento? 

Responda indicando “Sí” o “No”.  
Indique “Sí” en caso de que la legislación / reglamentación de su país no cuente con disposiciones 
para la promoción del crecimiento, pero se sabe que se recurre al uso de agentes antimicrobianos 
para la promoción del crecimiento. 

Lista de promotores de 
crecimiento 
antimicrobianos 
autorizados, si la 
pregunta a la pregunta 
anterior es 'sí' 

Si se utilizan promotores de crecimiento antimicrobianos (si la respuesta a la pregunta anterior es 
“Sí”), indique la lista de agentes antimicrobianos (nombre del ingrediente activo, no del producto) 
utilizados para la promoción del crecimiento. Por favor, notifique los datos utilizando la 
terminología simplificada de los cuadros en las opciones de notificación 1, 2 o 3, o la terminología 
de la lista de la OIE de agentes antimicrobianos de importancia veterinaria.  

Fuentes de los datos Describa el origen de los datos de las ventas de antimicrobianos para uso en animales, que es la 
información que se privilegia en esta etapa. El modelo brinda opciones para las fuentes de datos, y 
deberá seleccionar todas las fuentes de datos que aplican. El Capítulo 6.8. del Código Terrestre y el 
Código 6.3. del Código Acuático de la OIE presenta más información sobre las fuentes potenciales 
de tal información. Las posibles fuentes de datos incluyen: 
• Datos de venta – datos completos sobre los antimicrobianos vendidos a / comprados por 

mayoristas.  
• Datos de compras – datos basados en un muestreo de un número limitado de mayoristas y que 

requieren una extrapolación para poder estimar la cantidad total de antimicrobianos 
comprados; deben utilizarse con cuidado.  
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Nombre del campo Información que se debe brindar 
• Datos de importación – datos de importación de los servicios de aduana.  
• Datos de fabricación – cifras completas de la producción notificadas por los fabricantes.  
• Datos de prescripción – muestra completa o representativa obtenida de los veterinarios; si la 

información resulta representativa es posible extrapolar el uso total estimado. 
• Datos de uso de antimicrobianos – muestra completa o representativa obtenida de los registros 

de las explotaciones; si la información resulta representativa es posible extrapolar el uso total 
estimado.  

• Otros datos – todas las otras formas de suministro de agentes antimicrobianos de uso 
veterinario, incluyendo la distribución a través de los servicios veterinarios estatales.  

Se sugiere desarrollar un resumen del sistema de distribución de medicamentos en su país. 
Determinar las vías de distribución en su país le permitirá identificar la fuente más apropiada de 
información sobre su importación o venta para uso en los animales. Se ha de prestar una atención 
particular para evitar repeticiones o la doble notificación de las cantidades; conocer las vías de 
distribución también le ayudará a elaborar medidas que le ayuden a evitar la doble notificación. 
Idealmente, la fuente de información deberá estar lo más cerca posible del lugar de utilización. La 
experiencia ha demostrado que, siempre que sea posible, se deben recoger los datos directamente 
del envase, sin olvidar que los datos se medirán en kg de agente antimicrobiano (consulte el anexo 
de este documento para más detalles sobre las conversiones necesarias). Es fundamental una 
buena comunicación entre todas las partes implicadas para obtener un conjunto de datos correctos.  

Explicación de la 
fuente de datos 

Si en Fuente de datos ha seleccionado la opción Otra, detalle aquí la fuente de información 
utilizada.  

¿Se dispone de datos 
cuantitativos sobre 
las ventas? 

Indique si los datos cuantitativos (es decir, los datos relativos a la cantidad) sobre los agentes 
antimicrobianos utilizados en los animales están disponibles optando por “Sí” o “No”. 
Si los datos cuantitativos están disponibles en una parte de su país, seleccione “Sí”.  
En el siguiente campo Cobertura estimada de los datos accesibles respecto al volumen total, en %, 
indique en porcentaje la cobertura de datos disponibles de agentes antimicrobianos para uso en 
animales (con respecto al uso en general). En el campo Explicación de la cobertura estimada y de 
las extrapolaciones realizadas, brinde una descripción de las ventas no cubiertas por los datos, si se 
trata de menos del 100% de la cobertura. 
Si los datos disponibles en su país son cualitativos (los tipos de agentes antimicrobianos utilizados 
en los animales se conocen, pero se desconocen las cantidades vendidas), seleccione “No”. Si 
conoce las sustancias o clases de antimicrobianos utilizados en su país, indíquelo en la pestaña 
Opción de notificación 1 indicando tres puntos, ‘…’, en las celdas normalmente reservadas para 
inscribir en cifras las cantidades vendidas. 
Si no conoce qué sustancias o clases de sustancias se utilizan en los animales en su país, finalizará 
de completar el modelo de formulario de la OIE tras rellenar la pestaña Información de base. 

Cobertura estimada de 
los datos accesibles 
respecto al volumen 
total (en %) 

Indique hasta qué punto los datos cuantitativos que notifica son representativos del total de las 
ventas de antimicrobianos utilizados en animales, como un porcentaje de las ventas totales en su 
país. Si se notifica menos del 100%, describa los datos faltantes.  

¿Se ha extrapolado la 
información a partir 
de muestras 
representativas? 

Indique si los datos brindados se han extrapolado a partir de muestras representativas.  

Explicación de la 
cobertura estimada y 
de las 
extrapolaciones 
realizadas 

Explique en este campo las ventas que no están cubiertas por los datos sobre agentes 
antimicrobianos utilizados en animales notificados en su país, o la naturaleza de cualquier 
extrapolación realizada con el fin de completar los datos en el modelo de la OIE.  
Los datos cubiertos pueden variar según los aspectos geográficos; entre los ejemplos, se citan 
situaciones en que el uso puede conocerse bien en las zonas urbanas, pero no en las rurales, o en 
ciertas regiones representativas sin poderse medir realmente en todo el país. Una cobertura de 
datos incompleta puede incluir situaciones donde la importación no se tiene en cuenta o se ha 
realizado un muestreo estadístico de los establecimientos pertinentes (explotaciones, prácticas 
veterinarias, etc.).  
Otra fuente de datos incompleta puede derivarse de una cobertura por segmentos del mercado, en 
este caso se dispone de datos incompletos para ciertas segmentos del mercado (por ej. algunos 
sistemas de producción no están cubiertos como los sistemas extensivos versus intensivos o ciertos 
mayoristas que no notifican sus datos). 

Grupos de animales 
cubiertos por los 
datos 

Indique qué categoría de animales corresponde a los datos brindados seleccionando la categoría 
apropiada de la lista. Las posibilidades son: “Todas las especies animales”, “Todas las especies 
productoras de alimentos (terrestres y acuáticas)”, “Especies terrestres destinadas a la 
alimentación”, “Especies acuáticas destinadas a la alimentación”, "Animales de compañía” y 
“Otros". Es posible una selección múltiple.  
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Nombre del campo Información que se debe brindar 
Especies animales 
criadas en su país y 
consideradas como 
productoras de 
alimentos   

Las especies animales consideradas como productoras de alimentos varían entre los países. La OIE 
necesita saber cómo esta diferencia impacta en los datos notificados a la OIE y la forma en que la 
OIE los presentará en el futuro. Indicar qué animales se consideran destinados a la alimentación en 
su país. Es posible una selección múltiple. 

Aclaración sobre las 
especies 
consideradas 
productoras de 
alimentos 

Brinde toda explicación que considere necesaria para explicar qué especies animales se producen 
en su país para la alimentación. 

¿Informes nacionales 
disponibles en 
internet? 

Si existen informes nacionales en internet sobre las ventas de antimicrobianos y/o el uso en 
animales en su país, inserte el enlace al sitio donde está disponible el informe. 

 

Clases de agentes antimicrobianos notificados  

Todas las clases de antimicrobianos utilizados en los animales (para uso terapéutico incluyendo la 
prevención de signos clínicos, además de la promoción del crecimiento, clasificados o no como 
medicamentos veterinarios, con excepción de los ionóforos) deberán incluirse en el cuadro de 
notificación.  
 

Clase de 
antimicrobianos 

Instrucciones 

Aminoglucósidos Incluye aminociclitoles (por ejemplo, estreptomicina, dihidroestreptomicina y 
espectinomicina) y todos los demás aminoglucósidos (por ejemplo, gentamincina, kanamicina, 
neomicina, apramicina). 

Anfenicoles Incluye florfenicol y tianfenicol.  

Arsenicales Incluye nitarsona, roxarsona y otras.  

Cefalosporinas Se pueden notificar como cefalosporinas (todas las generaciones) o en el grupo de la categoría 
pertinente (cefalosporinas de 1era o 2da generación como una categoría y de 3era o 4ta 
generación como segunda categoría). 

Fluoroquinolonas Incluye danofloxacina, difloxacina, enrofloxacina, marbofloxacina y otras fluoroquinolonas, 
pero no a las otras quinolonas (flumequina, ácido oxolínico, ácido nalidíxico) que se notifican 
por separado. 

Glucopéptidos Incluye avoparcina y otras.  

Glucofosfolípidos Incluye bambermicina (sinónimo de flavomicina). 

Lincosamidas Incluye lincomicina, pirlimicina y otras. 

Macrólidos Incluye a todas las sustancias con las estructuras de macrólidos, como eritromicina, 
espiramicina, tilosina, tilvalosina, gamitromicina, tildipirosina, tulatromicina y otras.  

Nitrofuranos Incluye furazolidona, nitrofurantoína, nitrofurazona y otros.  

Ortosomicinas Incluye avilamicina y otras.  

Otras quinolonas Incluye flumequina, ácido nalidíxico, ácido oxolínico y otras.  

Penicilinas Incluye todas las penicilinas (por ejemplo, penicilinas naturales, aminopenicilinas y otras), 
pero excluye a otros antimicrobianos betalactámicos como las cefalosporinas.  

Pleuromutilinas Incluye tiamulina, valnemulina y otras.  

Polipéptidos Incluye bacitracina, colistina, polimixina B y otros.  

Quinoxalinas Incluye carbadox, olaquindox y otras.  

Estreptograminas Incluye virginiamicina, pristinamicina u otras.  

Sulfonamidas 
(incl. trimetoprima) 

Incluye todas las sulfonamidas, trimetoprima y compuestos similares.  

Tetraciclinas Incluye por ejemplo clortetraciclina, doxiciclina, tetraciclina, y oxitetraciclina.  

Otras Todas las otras no cubiertas, incluyendo por ejemplo cumarinas como novobiocina, ácido 
fusídico, kirromicinas, ácidos fosfónicos como fosfomicina o tobramicina, rifamicinas, 
tioestreptón.  

Clases agregadas 
 

Puede que no sea posible notificar en forma individual las ventas por clase para una o más 
clases de antimicrobianos para uso animal, por ejemplo, para proteger la confidencialidad de 
la información (exclusividad) o porque así lo requiere la legislación. Tales cantidades deberán 
indicarse en esta línea. 

http://en.wikipedia.org/wiki/Danofloxacin
http://en.wikipedia.org/wiki/Difloxacin
http://en.wikipedia.org/wiki/Enrofloxacin
http://en.wikipedia.org/wiki/Marbofloxacin
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Clase de 
antimicrobianos 

Instrucciones 

Notifique aquí las cantidades individuales o acumuladas de las clases de antimicrobianos 
utilizadas en los animales que no pueden notificarse en forma independiente por razones de 
confidencialidad o exclusividad. Si existe más de un dato agregado en su país, añádalos al 
modelo de la OIE.  
Cuando las cantidades vendidas para más de una clase se notifican como datos agregados, 
indique <AGG> en el cuadro para aquellas sustancias cuyas cantidades de venta se han 
incluido en el importe agregado, y enumere los nombres de las clases de agentes 
antimicrobianos que no pueden notificarse individualmente en el campo en blanco llamado 
“Si se notifica 'Clase agregadas', por favor indicar las clases combinadas” situado al final del 
cuadro sobre las cantidades de antimicrobianos.  

 
Notas explicativas sobre los campos en blanco situados debajo de los cuadros para la notificación 
de cantidades. 

Nombre de campo Información que debe brindarse 

Si se notifica “Clases 
agregadas”, por favor 
indicar las clases 
combinadas 

Si en el caso de su país existen Clases agregadas, enumere los nombres de las clases de agentes 
antimicrobianos que no pueden notificarse individualmente.  
Si las ventas para solo una clase de antimicrobianos que necesita mantenerse confidencial se 
notifican como Clases agregadas, escriba “Confidencial” en este campo en blanco.  
Siempre que sea posible, utilice el término “clase de antimicrobiano” explicado antes o la 
terminología de la Lista de la OIE de agentes antimicrobianos de importancia 
veterinaria, http://www.oie.int/fileadmin/Home/esp/Our_scientific_expertise/docs/pdf/Sp_OIE_Lis
t_antimicrobials_Mayo2015.pdf 
Los datos agregados pueden incluir sustancias que no se mencionan en la definición de “Clases 
de antimicrobianos para uso en los animales”. En tales casos, especifique cualquier clase 
adicional de antimicrobianos incluidos en la cantidad notificada para las Clases de datos 
agregados, pero que no se enumeran en el cuadro.  

Si se notifica 'Otros'  
dentro de 'Clase de 
antimicrobianos', 
enumere aquí las 
clases notificadas  

Describa la o las clases notificadas como “Otras”, usando siempre que sea posible la 
terminología de la Lista de la OIE de agentes antimicrobianos de importancia veterinaria. 

Por favor, notifique 
cualquier cálculo 
adicional aplicado 

Describa los cálculos realizados, además de aquellos recomendados por la OIE en las secciones 
1 y 2 del anexo a las instrucciones para completar el modelo de la OIE.  

 

Opciones de notificación 1, 2 y 3: cantidades de notificación de los agentes antimicrobianos 

Deberá indicarse la cantidad de agentes antimicrobianos utilizados en los animales en kilogramos. 
Cuando los datos están disponibles en número de cajas de una determinada preparación 
farmacéutica vendida o en envases o indicados en unidades internacionales o % peso por volumen 
(% w/v), será necesario una conversión matemática, que se explica en el anexo de este documento. 
Cuando la cantidad vendida para la clase listada forma parte de una incorporación de datos 
notificada en “Clases agregadas”, indique las tres letras <AGG> en el cuadro para todas las clases, 
cuando se han integrados las cantidades vendidas.  

Idealmente, la OIE se interesa en la cantidad de fragmento activo (fracción), es decir, la sustancia 
que figura en la lista de la OIE de agentes antimicrobianos de importancia veterinaria (por ejemplo: 
bencilpenicilina), no en el peso total del compuesto químico real (sal, éster u otro; por ejemplo: 
bencilpenicilina con potasio o sodio) contenido en un producto médico veterinario o comercializado 
como productos a granel. En esta etapa del proyecto, no se justifica la precisión obtenida mediante 
la notificación precisa de las cantidades de fragmento activo, lograda gracias a la conversión 
matemática de los importes de compuestos químicos declarados en la etiqueta del producto. Por lo 
tanto, el modelo de la OIE aceptará las cantidades de compuestos químicos tal y como están 
declarados en la etiqueta del producto. Se aceptarán también los datos referidos a las cantidades  
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de fragmentos activos, pero los cálculos adicionales llevados a cabo deberán describirse en el 
correspondiente campo en blanco en el modelo de formulario de la OIE (en la hoja destinada a las 
opción de notificación 1, 2 o 3, ver explicación en la sección anterior).  

En el caso de los datos provenientes de los servicios de aduana, para las importaciones o las ventas  
a granel, la información aparecerá probablemente indicada en toneladas para los compuestos 
químicos. Convierta las cantidades en kg para notificarlas en el formulario de la OIE; el anexo 
explica los factores de conversión a kg a partir de las distintas unidades de peso.  

Para los productos médicos veterinarios, el contenido de agentes antimicrobianos se puede indicar 
de varias formas, incluyendo (i) concentración en miligramo (mg) o gramo (g) del ingrediente activo 
por volumen o peso u otra unidad, por ejemplo mililitro (ml), o kilogramo (kg) o comprimido, (ii) 
concentración en el Sistema Internacional (SI) por peso, volumen u otra unidad, o (iii) 
concentración en porcentaje (%) peso por peso (w/w) o peso por volumen (w/v). El anexo brinda más 
detalles sobre las conversiones necesarias.  

En el caso de los productos veterinarios que contienen más de un agente antimicrobiano, las 
cantidades de cada uno debe añadirse en las columnas de clase respectivas. 

Si no existen cantidades para notificar para una clase o vía de administración, escriba un cero, 0, 
en el campo correspondiente del cuadro. 

Opciones 1, 2 y 3 de notificación: diferenciación por tipo de uso 

Para la Opción de notificación 1, complete las columnas Uso terapéutico (incluyendo la prevención 
de signos clínicos) y Promoción del crecimiento. El total de las ventas para Uso terapéutico y 
Promoción de crecimiento debe ser equivalente al total ingresado en la columna Total (Promoción 
del crecimiento e Indicaciones terapéuticas) para cada clase. 

Para las opciones 2 y 3, la Promoción del crecimiento se puede notificar de forma conjunta para los 
animales productores de alimentos, terrestres y acuáticos.  

Opciones 2 y 3 de notificación: diferenciación por grupo de especies animales 

Si las ventas para uso en animales se pueden diferenciar en ventas para propósitos terapéuticos y 
con fines de promoción del crecimiento y, además, por categoría de especies, complete debajo de 
la columna Uso terapéutico (incluyendo la prevención de signos clínicos) las columnas para Todas las 
especies animales, Todos los animales productores de alimento (terrestres y acuáticos), Animales 
terrestres destinados a la alimentación y Animales acuáticos destinados a la alimentación. Estas 
categorías animales incluyen todos los grupos de edades y etapas de vida de las especies 
pertinentes. La primera columna del cuadro para la Opción de notificación 2 y la 3, Total 
(Promoción del crecimiento y Uso terapéutico), permite la notificación de la cantidad total para todos 
los usos y categorías animales por clase de antimicrobiano. La última columna titulada Promoción 
del crecimiento registra las cantidades vendidas con fines de promoción del crecimiento en los 
animales terrestres y acuáticos destinados a la alimentación.  

Opción 3 de notificación: diferenciación por vías de administración 

En la categoría Uso terapéutico (incluyendo la prevención de signos clínicos), la OIE está interesada 
en diferenciar la proporción de ventas por vías de administración para tratamientos en masa (por 
ejemplo, a través de la alimentación) frente a aquellos más adaptados para el tratamiento de 
animales en forma individual (por inyección u otras vías). Si las ventas para uso terapéutico se 
pueden subdividir por vía de administración, reporte las cantidades utilizadas para la vía de 
administración de la lista. Si es posible otra diferenciación por categoría de animal, se debe 
notificar si los datos están disponibles.  
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Columna etiqueta Recomendación 
Vía oral Incluye toda las formas farmacéuticas administradas, incluyendo “en el agua” 

o “en los alimentos”, o por bolo de administración oral.  
Por inyección Incluye todas las formas de administración parenteral que elevan fácilmente 

los niveles en sangre del ingrediente activo como la subcutánea, 
intramuscular, intravenosa, e incluyendo la infusión intravenosa (goteo 
intravenoso).  

Otras vías Resume todas las vías de administración, incluyendo las preparaciones 
intramamarias y,  principalmente, para los animales acuáticos, la 
administración en el baño (cuando un animal o un grupo de animales están 
inmersos en una solución que contiene el ingrediente activo).  

 

Calcular las cantidades para notificar las opciones 1, 2 y 3 de notificación 

Consulte el anexo de este documento para los ejemplos detallados y los cálculos necesarios para 
notificar en kg los agentes antimicrobianos destinados al uso en animales. Como ya se ha explicado, 
por razones prácticas en la mayoría de los casos se puede notificar la cantidad de compuestos 
químicos tal y como se declara en la etiqueta del producto, sin embargo, si los Países Miembros 
desean brindar más información sobre las cantidades de fragmentos activos, pueden hacerlo.  
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Anexo V 
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Anexo 9 

REUNIÓN CONJUNTA DE LA COMISIÓN CIENTÍFICA PARA LAS ENFERMEDADES ANIMALES 

Y LA COMISIÓN DE NORMAS SANITARIAS PARA LOS ANIMALES TERRESTRES  

París, 8 de septiembre de 2015 

_____ 

La Comisión Científica para las Enfermedades Animales (Comisión Científica) y la Comisión de Normas Sanitarias 
para los Animales Terrestres (Comisión del Código) celebraron una reunión conjunta el martes 8 de septiembre de 2015 
para discutir temas de interés común. En el encuentro, participaron los integrantes de ambas Comisiones, el Director 
general, el Director general adjunto y algunos agentes de la OIE de los departamentos científico y técnico y de comercio 
internacional. 

El Dr. Bernard Vallat, Director general de la OIE, enfatizó los beneficios de que la Comisión Científica y la del Código 
se reúnan con miras a garantizar la coordinación de su trabajo y dio la bienvenida a la sede de la OIE a los nuevos 
miembros de ambas comisiones. 

El Director general dio cuenta de la intención del Consejo de aumentar la transparencia y eficacia del trabajo de las 
comisiones especializadas por medio de una evaluación del desempeño de sus miembros a partir de criterios y 
procedimientos específicos que el Consejo sigue examinando.  

A continuación, se enumeran los principales puntos debatidos. 

1. Coordinación entre ambas comisiones 

El Director general explicó los mecanismos de coordinación entre comisiones ya establecidos en la sede de la OIE 
y reiteró su respaldo permanente a la labor de las comisiones, en particular facilitando el trabajo de  secretariado 
de las comisiones. 

Hizo énfasis en la importancia de respetar un ciclo de dos años en el desarrollo o modificación de las normas de la 
OIE. El ciclo de un año solo debe emplearse en circunstancias específicas tales como la aparición de enfermedades 
emergentes o nuevas pruebas científicas que tengan un impacto en el control zoosanitario o en el comercio, y que 
exijan el urgente desarrollo o modificación de las normas de la OIE. 

Recordó el vínculo natural entre las dos comisiones tal y como lo estipula el mandato de las comisiones 
especializadas que figura en los textos fundamentales de la OIE. Evocó que, dentro del mandato de la Comisión 
Científica, estaba el brindar información científica actualizada a la Comisión del Código. 

En este sentido, el Director general sugirió una comunicación frecuente entre los presidentes de las comisiones 
para facilitar la coordinación y colaboración con la ayuda de la sede de la OIE.  

Asimismo, destacó el hecho de que, dependiendo de los fondos disponibles, además de los grupos ad hoc 
existentes responsables del reconocimiento oficial del estatus sanitario de los Países Miembros, las comisiones 
podían solicitar al Director general convocar grupos ad hoc adicionales con vistas a obtener la opinión de expertos. 
Cuando sea necesario y si el presupuesto lo permite, se invitará a un representante de cada comisión a asistir como 
observador a las reuniones de los grupos ad hoc y guiar al grupo sin influir en su posición. 

Con respecto a la disponibilidad de los informes de los grupos ad hoc, el Director general reiteró que éstos deben 
ponerse a disposición de las comisiones especializadas para información, pero que no deben formar parte del 
proceso de toma de decisiones hasta que hayan sido validados por la comisión responsable.  
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El Director general confirmó que los expertos que participan en los grupos ad hoc se seleccionan en virtud de su 
excelencia científica, de un equilibrio geográfico, de las propuestas de las comisiones especializadas y, en lo 
posible, que formen parte de la red de expertos de los centros de referencia, aprobados por la Asamblea Mundial. 

En respuesta a los comentarios del Director general, los presidentes de las dos comisiones se mostraron de acuerdo 
con sus sugerencias y solicitaron a la sede de la OIE seguir ofreciendo el respaldo necesario en lo que a 
intercambio de documentos se refiere. 

Las dos comisiones también se pondrán de acuerdo con las fechas de sus reuniones y con el calendario de la 
Comisión de Normas Biológicas, de manera a programar encuentros conjuntos. En lo posible, la reunión de la 
Comisión Científica coincidirá con la primera semana de reunión de la Comisión del Código. 

Los presidentes concordaron con la propuesta del Director general de establecer, al menos con dos años de 
antelación, las fechas convenientes para las reuniones de las comisiones especializadas.  

2. Glosario 

El presidente de la Comisión del Código explicó que se necesitaba definir con claridad el significado de ‘norma de 
la OIE’ y ‘directriz de la OIE’ debido al impacto directo que estas definiciones pueden tener en los procedimientos 
de solución de diferencias de la Organización Mundial del Comercio (OMC). Por esta razón, la Comisión del 
Código redactó definiciones en consulta con la Comisión Científica y con la Comisión de Normas Biológicas. 
Indicó que estas definiciones se anexarían al informe de la Comisión del Código para comentario de los Países 
Miembros. 

Las dos comisiones también debatieron nuevos proyectos de definición para programa de vacunación, vacunación 
de emergencia y vacunación de rutina, desarrollados de común acuerdo junto con la Comisión de Normas 
Biológicas. Ambos presidentes solicitaron a la sede remitir estos proyectos de definición para consideración del 
grupo ad hoc sobre vacunación que se convocará en un futuro cercano con el fin de redactar un nuevo capítulo 
horizontal sobre el tema para consideración de la Comisión Científica. Se solicitará la participación en el grupo de 
representantes de la Comisión del Código y de la Comisión de Normas Biológicas.  

3. Procedimientos para la declaración por los Países Miembros y para el reconocimiento oficial por 
la OIE (Capítulo 1.6.) 

El presidente de la Comisión del Código explicó la revisión propuesta de varias referencias en el Capítulo 1.6. que 
remiten al Manual Terrestre. La revisión del Capítulo 1.6. se incluyó en el programa de trabajo de la Comisión 
Científica. Con el ánimo de facilitar la consulta, afirmó que la Comisión del Código tenía la intención de dividir el 
Capítulo 1.6. revisado en varios capítulos para cada cuestionario de enfermedad. 

4. Modelo de certificado para los caballos de de excelente estado sanitario y alto rendimiento (HHP) 

El presidente de la Comisión del Código destacó que varios comentarios recibidos de los Países Miembros 
expresaban preocupación por las discrepancias entre algunos de los requisitos del certificado y los vigentes 
capítulos del Código Terrestre, al igual que dificultades en la interpretación del contenido del certificado en 
ausencia de directrices de bioseguridad incluidas en el ‘Manual para la gestión de caballos HHP’ (manual). 

Las dos Comisiones acordaron incorporar el modelo de certificado HHP en la sección dedicada a la certificación 
en dicho manual. Pese a que en esta etapa ya se ha definido por completo el concepto HHP, el certificado todavía 
no estaba listo para adopción como capítulo del Código Terrestre. Aún se requiere proseguir el trabajo y la 
armonización con capítulos existentes y poner a prueba el concepto HHP en el terreno antes de considerar 
proponer su adopción como un nuevo capítulo del Código Terrestre. 
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Las dos Comisiones también expresaron su acuerdo con que el modelo de certificado HHP formaba parte integral 
del concepto HHP que implementarán los Países Miembros que deseen aplicarlo como una directriz de la OIE. Por 
consiguiente, decidieron anexar al informe de la Comisión Científica la justificación de los cambios aportados por 
las dos comisiones 

El Director general coincidió con ambas comisiones y señaló que era importante mantener la coherencia en el 
desarrollo de normas y directrices de la OIE garantizando así la transparencia y permitiendo a los Países Miembros 
adoptar e implementar el concepto HHP. 

5. Encefalopatía espongiforme bovina (EEB) 

El presidente de la Comisión del Código dio cuenta a la Comisión Científica de los comentarios de los Países 
miembros sobre el proyecto de capítulo que circuló en su informe de febrero de 2015 y de la necesidad de 
actualizar, en consecuencia, los capítulos de EEB del Código y del Manual Terrestre. La Comisión del Código 
sugirió al Director general convocar un grupo ad hoc para examinar los comentarios específicos recibidos, 
diferenciando la forma clásica de la EEB de la forma atípica en el Manual Terrestre y redactando una definición 
de caso tanto de la forma clásica como de la atípica para el Código Terrestre. 

El presidente de la Comisión Científica recordó a la Comisión del Código que, en su último encuentro, el grupo ad 
hoc sobre EEB había propuesto algunas modificaciones para tratar el tema de la forma atípica de la EEB y que los 
cambios propuestos estaban pendientes de estudio. Además, recordó a las dos comisiones que, de acuerdo con el 
informe de la Comisión de Normas Biológicas, se había encargado a expertos de laboratorios de referencia la 
modificación del capítulo sobre EEB del Manual Terrestre. Por consiguiente, propuso que el grupo ad hoc a cargo 
de la evaluación de los expedientes para el reconocimiento del estatus sanitario de EEB emprendiera la tarea de 
atender las preocupaciones de los Países Miembros.  

El Director general recordó las firmes intervenciones de los Países Miembros sobre la revisión propuesta del 
capítulo sobre la EEB durante la pasada Sesión General y convino en organizar un grupo ad hoc específico cuyo 
mandato será revisar el capítulo del Código Terrestre, a la luz de estos comentarios y del capítulo revisado del 
Manual Terrestre. 

6. Síndrome reproductivo y respiratorio porcino  

El presidente de la Comisión Científica informó a la Comisión del Código de que se había finalizado la revisión de 
los comentarios sobre el proyecto de capítulo que contó con el apoyo del grupo ad hoc. El texto modificado se 
envió a consideración de la Comisión del Código. 

El presidente de la Comisión del Código sugirió llevar a cabo la revisión de este capítulo en su próxima reunión, 
en razón de las prioridades del orden del día y de las limitaciones de tiempo. 

7. Tripanosomiasis equina incluyendo surra  

El presidente de la Comisión Científica informó a la Comisión del Código del trabajo del grupo ad hoc que brindó 
opinión experta sobre la necesidad de contar con un capítulo específico sobre surra en el Código Terrestre y que 
había emprendido la actualización del capítulo existente sobre durina. Sugirió al Director general volver a 
convocar al grupo con miembros adicionales que dispongan de experiencia en la redacción de las normas de la 
OIE. El presidente de la Comisión del Código secundó esta decisión. 

8. Fiebre aftosa  

El presidente de la Comisión Científica recordó varios temas pendientes planteados por los Países Miembros 
durante la revisión del capítulo sobre fiebre aftosa recientemente adoptado, pero que no se incluyeron en el nuevo 
capítulo. 

  



Anexo 9 (cont.) Reunión conjunta de la Comisión Científica y la Comisión del Código/septiembre de 2015 

100 Comisión Científica/Septiembre de 2015 

El presidente de la Comisión del Código explicó que su comisión había examinado los comentarios emitidos por 
los Países Miembros durante la Sesión General y modificado el capítulo en consecuencia, con excepción de los 
temas pendientes, que requieren mayor estudio. El presidente de la Comisión Científica indicó que a su Comisión 
no se le había dado la oportunidad de revisar dichos comentarios durante su encuentro y solicitó que estos temas 
pendientes se enviaran al grupo ad hoc que se reunirá próximamente para obtener opinión experta.  

9. Fechas de la próxima reunión 

Las dos comisiones fijaron la fecha de su próxima reunión, con el fin de garantizar un periodo común (la primera 
semana de la reunión de la Comisión del Código) y una buena coordinación con las otras comisiones 
especializadas. Las fechas se consignan en sus informes respectivos. 

____________________ 
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