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INTRODUCCION 1

La alveolitis alérgica extrinseca puede afectar
individuos susceptibles a toda una gama de particulas
organicas que pueden actuar como antigenos . cuando son
inhalados, formando complejos antigeno-anticuerpe y pos
teriormente ocasionando reacciones inmunitarias mediadas
por linfocitos "T", siendo esta susceptibilidad condi-
cionada genéticamente (1, 2, 3, 7, 9, 15, 18),

La caracteristica inmunoldgica de la alveolitis
alérgica extrinseca es la presencia de anticuerpos pre-
cipitantes contra el antigeno inhalado; ocasionando en
los trabajadores susceptibles el desarrollo de una en-
fermedad interstical aguda o crdnica, que da como conse
cuencia una fibrosis pulmonar con complicaciones a lar-
go plazo de hipertensidn pulmonar, sobrecarga e insufi-
ciencia de corazdn derecho (3, 5, 6, 7, 17, 19).

Por lo que el objetivo principal de la presente in
vestigacion fu€ detectar el porcentaje de trabajadores
de granjas avicolas de un grupo de 18 a 40 afios de edad
de ambos sexos que tuvieran anticuerpos precipitantes
contra proteinas de gallina.

Ademds determinar la presencia de anticuerpos pre-
cipitantes en trabajadores que tenian sintomas y signos
de enfermedad clinica y ambos grupos compararlos con un
grupo control del mismo grupo etario que no laboran en
granjas avicolas.

La deteccidn de anticuerpos precipitantes se reali
z0 por inmunodifusidn en gel de agar bajo la té@cnica de
OQuchterlony; llevdndose a cabo la investigacidn durante
el tiempo comprendido de los meses de Abril a Junio de



1.984 en las Avicolas yillalobos S.A., El Pilar S.A.
2

Yy

P el Laboratorio Multidisciplinario de la Facultad de

Ciencias Médicas de la Un

iversidad de San Carlos.

DEFINICION Y ANALTISIS DEL PROBLEMA

Los anticuerpos precipitantes contra proteinas de
gallina que se observan en trabajadores de granjas avi-
colas, en las cuales el aire ambiental contiene particu
las orgadnicas que actuan como antigenos cuando son in-—
halados al interior del sistema respiratorio, con la
aparicidn en el suero de cifras altas de anticuerpos
precipitantes, fijadores del complemento que resultan
en la evolucidén de la inflamacidn aguda y de la lesidn
histica; ocasionando en los trabajadores susceptibles,
el desarrollo de una enfermedad pulmonar intersticial
aguda o cronica.

Por lo cual conociendo las respuestas inmunitarias
contra antigenos orgdnicos patogenos se detectaran los
anticuerpos precipitantes contra proteinas de gallina
en trabajadores de granja avicola.




OBJETIVOS

Detectar en 60 trabajadores de 2 granjas avicolas
de 18 a 40 anos de edad de ambos sexos, anticuer-
pos precipitantes presentes contra proteinas de ga
1lina.

Establecer los sintomas y signos fisicos de los
trabajadores con enfermedad clinica y compararlos
con la presencia de anticuerpos precipitantes con
tra proteinas de gallina.

Determinar la presencia de anticuerpos precipitan—
tes en los trabajadores avicolas y compararlos con
un grupo control del mismo grupo etario que no la
boran en granjas avicolas.




REVISION BIBLIOGRAFICA

El espectro etioldgico de la enfermedad infiltrati
va difusa es extremadamente amplio y presenta un diag-
nbstico diferencial que es dificil. Se estd incremen-
tando el niimero de agentes del aire ambiental que han
sido identificados capaces de despertar una respuesta
en el pulmbén, que envuelve primariamente las partes dis
tales de éste, o sea en los tejidos que se encargan del
intercambio gaseoso, después de la sensibilizacidn de
ciertos antigenos orgénicos (3, 7, 9, 15, 18, 19).

La enfermedad también es llamada alveolitis al&rgi
ca extrinseca, después de la inhalacifn de antigenos or
gdnicos y probablemente también por la relativa simple
estructura molecular de ciertas substancias tal como el
tolueno disocionato y el cromolin sodico (3, 6, 7, 13,
17, 18). Las caracteristicas de los materiales orgni-
cos que pueden contribuir a su patogenicidad incluyen
su naturaleza particular, composicidn quimica, resisten
cia a la degradacién intracelular, capacidad para indu-
cir inflamacidn (2, 3, 15, 19).

Solamente un pequefio porcentaje de individuos del
3 al 15% regularmente expuestos a los antigenos orgdni-—
cos desarrollaran la alveolitie alérgica extrinseca
(3, 7, 19). Los factores determinantes son la:caracte-
ristica genética del individuo y la presencia de enfer—
medad pulmonar previa (3, 8, 18, 19) .

La inmunopatogénesis de la alveolitis alérgica ex-
trinseca parece mejor explicada en la ma oria de los ca
Y B

 sos como una combinacidn de tipo ITI (complejos antige-

no-anticuerpo) y de tipo IV (hipersensibilidad retarda-
s (s DT T ss L, 18T 45521800
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Se piensa que la reaccidon es de tipo III en base a
su relacidn con el momento de la exposicidn, su asocia-
cidn a la existencia de precipitinas séricas (Ig. G) ¥y
reacciones dérmicas tardias, y su inhibicidn por cortir
coesteroides (3, 12, 13, 16, 18, 19). La concentra—
cién absoluta de anticuerpos Ig. G especificos no  se
correlaciona con la presencia ni con la gravedad de la

enfermedad (3, 9, 12, 13, 16, 18).

Después de la inhalacidn de un antigenoiorginico
por un individuo -susceptible y sensibilizado, se for-
man complejos antigeno-anticuerpo que se precipitan en
el intersticio del pulmdn, que activan la secuencia del
complemento que resulta en la elaboracidn de factores
quimiotdcticos y anafilatoxinas derivadas especIificamen
te de C3a y C5a en el ipnicio de la respuesta inflamato
ria y ataque a los tejidos (3, 12, 15); después de 4 a
6 horas de exposicidon (3, 17, 18).

La inhalacidn controlada de extractos de antigeno
puede producir todas las caracteristicas del sindrome

clfaico 35 5,7 19).

Los resultados de las observaciones histopatoldgi-
cas de las bidpsias pulmonares de los enfermos, de las
pruebas invitro para la sensibilidad de los linfocitos
"TI" contra el antigeno y de la analogia con los modelos
en los animales de experimentacidn sugieren un importan
te rol para las reacciones tipo IV en la patogénesis de
la alveolitis alérgica extrinseca. En la cual hay una
fijacidn del antigeno por un nimero pequefioc de linfoci-
tos "T" especificos reactivos al antigeno, que ocurre
sin intervencidn de anticuerpos y complemento®con la
consiguiente liberacidn y produccidn de linfocinas pa-
ra amplificar la respuesta celular inicial por el reclu
tamiento de linfoeitos "B" y "T", y en particular atra-
yendo, localizando y activando macrofagos en el sitio de

1a’lesi6n y la produccién de fibrina en los vasos san-
guineos y alrededor de los mismos (1, 2. 3
17’ 18, 19)- ( H ] ] 9’ 10’ 15’

El andlisis del contenido celular y proteinico de
1?s'la¥a§os bronquioalveolares de pacientes con alveo-
11t%s aléergica extrinseca revela presencia de los eosi-
anllos y elevados niveles de Ig. G y tambi&n un bajo
nivel de Ig. M, células inflamatorias y un fuerte incre
mento del nimero de linfocitos "T" y una disminucidn de

linfocitos "B" comparados con 1 i
e 0s niveles d s
riférica (14). e sangre pe

_ ‘Los anticuerpos Ig. A e Ig. G contra antigenos de
p}chQn.en un grupo despacientes con esta enfermedad fue
significativamente mayor que en los pacientes asintoma-
ticos y de un grupo control de los liquidos broncoalveo

l?res Yy sangre periférica descritos por Patterson y aso
ciados (13). -

Las caracteristicas clfnicas de la forma aguda de
la alveolitis alérgica extrinseca incluyen fiebre, tos
seca, escalofrios, malestar general y disnea prof;nda [
a‘B’horas después de 1la exposicidn; revelando al examen
fisico taquipnea, estertores basales y cianosis (3, 1§
19)z obse?vandose en sangre periférica leucocitosis con
0 sin eosinofilia y las pruebas de capacidad vital y vo
lumen espiratorio en un segundo se encuentra reducidos—
dgndo por consecuencia hipoxemia moderada sin hipercap-
nia; Eesapareciendo eéstos ataques agudos en 1 a 4 dias
después de la cesacidn de la exposicidn (5, 8, 17).

Sin embargo‘en algunos pacientes las Ig. Ge Ig. A
Bengrglmente estan elevadas con un factor reumatoideo -
Positivo (18, 19).

- -
En las caracteristicas de la forma crénica son tos
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productiva, fatiga, pérdida de. peso y disnea (18, 19);
que pueden resultar de episodios agudos repetidos o por
la exposicidn crénica (3, 18). :

Los hallazgos radioldgicos de la alveolitis alérgi
ca extrinseca pueden presentar cambios minimos como
hiperinsuflacidn como se observa en el asma (3) o con
infiltrados fibronodulares difusos y marcas intersticia=
les lineales en las bases pulmonares (3, 5). .

El diagndstico en las crisis agudas se realiza ba-
sandose en el cuadro clinico; siempre que exista el an-
tecedente de exposicidn (3, 5, 18, 19). Las radiogra-
fias de torax, las pruebas funcionales pulmonares, las
pruebas seroldgicas positivas como la demostracidn de
precipitinas, pruebas de doble difusidn en gel de agar
y electroinmunofloresis, que estan presentes en mas de
50% de los individuos expuestos y en mis del 907 de los
pacientes con enfermedad clinica (3, 5, 18, 1977

>

Pero, por si mismas, estas reacciones positivas de
muestran exposicidn, mas que seguridad de enfermedad.
También se obtiene suficiente informacidn especifica en
los lavados y andlisis de los liquidos broncoalveolares
(5). En individuos observados en etapa de remisidn -~ ‘en
quienes las pruebas seroldgicas son negativas, ‘'se sugie
re el empleo de pruebas desencadenantes, que incluyen
la inhalacidn de extractos acuosos de alergeno, que cau
sa sintomas y signos fisicos con la disminucidn de los
volGmenes de capacidad vital y espiracidn forzada variss
horas después del ensayo (5, 19).

El diagndstico diferencialincluye la neumonitis vi
ral, el edema pulmonar intersticial, ‘las reacciones me-
dicamentosas tdxicas, la carcinomatosis linfangitica,

la neumonitis intersticial idiop4tica aguda y la sarcoi

dosis (3).

10

En un andlisis final el tratamiento primordial e
la prevencidn, ya que tiene suma importancia evitar i
nueva exposicidn para que no se produzcan episodios re
petidos con progresidn a la forma crfnica. Los cortiz
coesteroides son efectivos en la resolucién de los siﬁ—
tomas y anormalidades fisioldgicas, pero esta respues-
ta puede estar retardada en la forma crdnica de la en—
fermedad.

on

i)

. El cromolin sodico puede bloquear las reacciones
inmediatas y tardias en algunos individuos, asi como
los Sorticoesteroides bloquean solamente las reacciones
tardias; y no es cierto a este respecto que la continua
exposicidn al antigeno y el control de los sintomas con
estos medicamentos van a prevenir el subsecuente desa-

r?gllo del dafio del pulmdn. Por eso evitar la exposi-

cidn al antigeno es el principal tratamiento de escogen
cia (3, 5, 7, 8, 18, 19). -

Ll



MATERIAL Y METODOS

Técnica y procedimientos: el estudio se realizd en
forma prospectiva, tomando a 60 trabajadores de 18 a 40

cho contacto con lasgallinas, en 2 granjas avicolas, vy
quienes sufren o no de alveolitis alérgica extrinseca;
tomdndoseles a los sintomdticos historia clfnica de sin
tomas y signos fisicos; y tambiép se tomd como grupo -
control a 30 personas del mismo grupo etario que no la-
boran en granjas avicolas, siendo en su mayoria médi-
cos graduados y estudiantes de medicina.

Se procedid a extraer 3 cc. de sangre a los traba-
jadores avicolas, al grupo control y tambifn a la galli
na de la granja avicola donde se realizd la investiga-
¢idn, para la obtencidn de suero, Se diluyd el suero
de gallina en agua destilada en una concentracidn de
1/10. Posteriormente se colocaron los sueros humanos y
el de gallina diluido en los pozos hechos en las placas
de gel de agar, para la deteccidn de anticuerpos preci-
pitantes por inmunodifusidnj visualisados en forma de
bandas de precipitinas entre el pozo del antigeno (sue-
ro de gallina) y el pozo que contiene los anticuerpos
(suero humano). Las muestras fueron analizadas visual
mente 18 a 24 horas después, en luz indirecta, con 1la
ayuda de una lupa. Las pruebas de inmunodifusidn en
gel de agar se realizaron en el Laboratorio Multidisci-
Plinario de la Facultad de Ciencias M&dicas en el edifi
cio "0" de la Universidad de San Carlos.

Y asi se procedié a realizar en forma secuencial
un analisis de los resultados obtenidos en las pruebas
de inmunodifusién en gel de agar para la deteccidn de
anticuerpos precipitantes; y de los sintomas y signos
fisicos de los trabajadores con enfermedad clinica, a

13
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Material de la investigacidn:

los resultados se les aplicd el X2 corregido para la ob

tencidn de conclusiones que se presentan en este traba-

jo de investigacidn. lo. 60 trabajadores de granjas avicolas de 18 a 40 afos
de edad, de ambos sexos, que se encuentran en es-
trecho contacto con las gallinas.

20. Grupo control de 30 personas de 18 a 40 afios de
edad, de ambos sexos que no laboran en granjas avi
colas; siendo en su mayoria médicos graduados y es
tudiantes de medicina. N

30. 90 muestras de suero de los trabajadores de las
granjas avicolas y del grupo control.

4o. 2 muestras de suero de las gallinas de las 2 gran
jas avicolas donde se realizd la investigacidn.

50. Fichas clinicas recopilativas de los sintomas vy
signos fisicos de los trabajadores con enfermedad
clinica.

6o. 100 jeringas de 3 cc. con aguja nimero 21.

70, 95 tubos de ensayo.

80, 95 pipetas de Pasteur.

90. 100 microcapilares no heparinizados.

|
i 10o. 2 placas de gel de agar de 11 cm. x 7 cm.
|

llo. Una centrifugadora Hettich "Universal II", Baujahr
1975, Werk Nr. 20922, Spannu 110, hecha en Alemania.

120. Un estetoscopio.

14 15




130. Un termometro.

l4o. Granjas avicolas: Avicola E1 Pilar S.A. y Avicola
Villalobos S.A.

150. Laboratorio Multidisciplinarioc de la Facultad de

Ciencias Médicas, edifiecio "0" de la Universidad
de San Carlos.

16

DEFINICION DE LAS VARTIABLES

Variable: Ig. G e Ig. M (anticuerpos precipitantes)
Definicidn: proteinas que son formadas como respues
ta a un antigeno y reaccionan especificamente con
dicho antigeno precipitando en el tejido celular,
en un medio semisdlido o en una solucidn.

Escala: inmunodifusidn en placas de gel de agar.

Variable: proteinas de gallina (antigeno).
Definicidn: particulas org@nicas que actuan como
antigenos cuando son inhalados al interior del sis
tema respiratorio formando complejos antigeno-anti
cuerpo.

Escala: inmunodifusidn en placas de gel de agar.

Variable: sintomatologia clinica aguda o crénica
de alveolitis alérgica extrinseca,

Definicidn hallazgos clinicos de la etapa aguda:
fiebre, tos seca, escalofrios, malestar general,
disnea profunda, taquipnea y estertores infraesca-
pulares. Hallazgos clinicos de la etapa crdnica:
tos productiva, fatiga, pérdida de peso y disnea.
Escala: historia clinica del paciente sintomdtico.

HIPOTESIS

Los trabajadores de las granjas avicolas con o sin

alveolitis alérgica extrinseca tienen presencia de anti
Cuerpos precipitantes contra proteinas de gallina,

17



PRESENTES CONTRA PROTEINAS DE GALLINA, POR GRUPOS DE

EDAD

Anticuerpos precipitantes contra proteinas de gallina

EDAD Niamero de Casos
ANOS Positivos Negativos

Masc. o/o Fem.|o/o | Masc. o/o | Fem. o/o No. o/o
18-19 3 b - — 1 1.66 2 3.33 6 10
20-21 — — — - 2 3.33 1 1.66 3 5
22-23 2 3.33 — — 1 1 66 3 5 6 10
24-25 1 1.66 — - 4 6.66 — = 5 8.33
26-27 1 1.66 — — 3 5 1 1.66 5 8.33
28-29 2 3.33 — — 2 3.33 1 1.66 5 8.33
30-31 4 6.66 — - 3 5 — — 7 11.66
32-33 4 6.66 - — 6 10 B — 10 16.66
34-35 - - — - 4 6.66 - — 4 6.66
36-37 1 1.66 — - 2 3.33 — — 3 5
38-39 2 3.33 — — 3 5 — — b 8.33
40 — — - — 1 1.66 - - 1 1.66

20 33.33 0 0 32 b3.33 8 1333 60 100 o/o

FUENTE: Laboratorio multidiscipiinario, edificio /0", Facultz de C.C.M.M., Universidad de San Carlos.
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CUADRO No. 2

Relacidn entre los trabajadores de granjas avicolas con
o sin sintomas y signos fisicos de alveolitis alérgica
extrinseca con la presencia de anticuerpos precipitan-
tes contra proteinas de gallina.

Anticuerpos precipitantes
contra proteinas de gallina | .
Numero de casos
Positivos Negativos
Trabajadores # | % #to1% it A
Con sintomas y
| signos fisicos 6 |10 9 |15 15 25
Sin sintomas y
signos fisicos | 14 |23.33 31 |51.66 |45 75
60 100

FUENTE: Laboratorio multidisciplinario, edificio "0",
Facultad de C.C.M.M., de la Universidad de San
Carlos.

23




CUADRO No. 3

Presencia de anticuerpos precipitantes contra proteinas
de gallina en trabajadores de granjas avicolas y un gru
po control.

CUADRO No. 4

Sintomas referidos en los quince trabajadores de gran-
jas avicolas que sufren de alveolitis alérgica extrinse
ca.

Sintomas Frecuencia |Porcentaje
Fiebre 15 100
Malestar general 13 100
Escalofrios 15 100
Tos Seca ' 14 93, 33
Fatiga 14 893.33
Disnea 8 53,33

Anticuerpos precipitantes contra pro
teinas de gallina Nime ro
) de
Positivos Negativos Casos
‘ -
| Masc | % Fem {% {Masc| % Fem| % | # %
Trabaja
dores
b Avicolas | 20 22,22 | - |-| 32 }35.55] 8 |8.88|60 |66.66
Grupo
Control 2 2,22 - |-] 23 |25.55] 5 15.55|30 [33.33
90 100

FUENTE: Laboratorio multidiseviplinario, Edificio

24

"O", Facultad de C.C.M.,M., Universidad de
San Carlos.

FUENTE: Avicola Villalobos, S.A. y Avicola El Pilar,
S.A.

25



CUADRO No. 5
"Signos fisicos encontrados en los quince trabajadores

- - e -
de granjas avicolas que sufren de alveolitis al&rgica
extrinseca"

Signos fisico Frecuencia Porcentaie

Respiracidn bronquial 14 93.33

Estertores finos inspirato
rios 1infraescapulares:

—— bilaterales 7 46.66
—— izquierdos 4 26.66
—— derechos . 2 13.33
Roncus y piidos ocasionales 3 20

FUENTE: Avicola Villalobos, S.A. y Avicola El Pilar,
S.A.

26

LECTURA DE RESULTADOS

Cuadro # 1:

Demuestra que 20 trabajadores (33.33%) de las dos
anjas avicolas presentaron anticuerpos precipitantes
tra proteinas de gallina y que en 40 de ellos
6.667%) no se presentaron éstos, detectados por inmuno
fusidén en gel de agar. -

\Cuadro # 2:

Nos muestra que en los 15 trabajadores con sinto-
" mas y signos fisicos de alveolitis alérgica extrinseca
- 6 presentaron anticuerpos precipitantes y en los 45 tra
~ bajadores sin enfermedad clinica 14 presentaron anti--—
cuerpos precipitantes contra proteinas de gallina, sien
do esta diferencia estadisticamente no significativa al
tener un X2 corregido de 0,100 que no rechaza la hipote
sis nula. B

Cuadro # 3:

Se observa que en 20 trabajadores avicolas se de-
tectaron anticuerpos precipitantes contra proteinas de
gallina y que solamente 2 del grupo control presentaron
anticuerpos precipitantes, siendo esta diferencia esta-
disticamente significativa al tener un X2 corregido de
~ 7.049 que rechaza la hipdtesis nula.

i

Nos muestra que los 15 trabajadores (100%) que su
fren de alveolitis alrgica extrinseca refirieron fie—
bre, malestar general y escalofrios, que 14 (93.33%)tos
Séca y fatiga y disnea {inicamente 8 (53.33%).

&7



Guadro # 5:

Se observa que entre los signos fisicos encontra-
dos en los trabajadores que sufren de alvegllt;i alérgi
ca extrinseca 14 (93.33%) presentaron resp%r3010n bron-
quial, 132 de elles (87%) estertores finos 1nfraescapul§
res y roncus y pifdos ocasionales edlo 3 (20/)

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

En la presente investigacidn, segiin los cuadros an
lores, del grupo de 60 trabajadores estudiados en
Avicolas Villalobos S.A. y El Pilar S.A., comprendi
~en el grupo etario de 18 a 40 afios de ambos sexos,
lamente 20 trabajadores (33.33%) poseen anticuerpos
ecipitantes presentes contra proteinas de gallina de
-ados por inmunodifusidn en gel de agar, siendo menor
0 observado por Caldwell, Kaltreider y Schleuter
e expresan que hay presenc1a de anticuerpos precipi-
1tes en mas del 50% de los individuos expuestos (3,

AsT mismo se encontrd que en los 15 trabajadores
wvicolas con sintomas y signos fisicos de alveolitis
lérgica extrinseca {inicamente en 6 de ellos (40%) se
etectaron anticuerpos precipitantes, tambi&n siendo me
a lo observado por Caldwell y Kaltreider que expre-
que hay presencia de anticuerpos precipitantes _en
' del 90% de los pacientes con enfermedad clinica (3),

De la relacidn entre el grupo de trabajadores con
intomas y signos fisicos de alveolitis alérgica extrin
seca y en los que no se manifiesta dicha smntomatologla
con la presencia de anticuerpos precipitantes contra .
teinas de gallina, el X2 corregido que se obtuvo fue
1gual a 0.100 que estadisticamente hablando no posee —-
inguna diferencia significativa al no rechazar la hipd
tesis nula, lo que nos manifiesta que se ovservarin an
tlcuerpos precipitantes en los trabajadores de granjas
avicolas, que estan expuestos a proteinas de gallina que -
actlian como antigenos cuando son inhalados pero que
Solamente un pequefio porcentaje de individuos suscepfl—
bles desarrollaran una alveolitis alérgica extrinseca
N, 7, 19); o sea quer si misma la demostracidn de
Precipitina por pruebas de immunodifusién en gel de

29




agar demuestra exposicifn, mds que seguridad de enferme
dzdN(3, 5, 18, 197,

En lo que se refiere a la relacidn entre los’ traba
jadores de granjas avicolas y el grupo control con la
presencia de anticuerpos precipitantes contra proteinas
de gallina estadisticamente se rechaza la hipbtesis nu-
la ya que poseen una diferencia significativa con un X2
corregido igual a 7.049, lo que nos indica que se for-

mardn anticuerpos precipitantes contra el antigeno inha

lado {inicamente en los individuos regularmente expues-
tos (3, 6, 9, 19). Con respecto a los sintomas encon-
trados en los 15 trabajadores avicolas que sufren de al
veolitis alérgica extrinseca el 1007 manifestd fiebre,
escalofrios, tos seca y malestar general; que 14
(93.33%) tos seca y fatiga y disnea Gnicamente 8
(53.33%). Se revela al examen fisico pulmonar que 14
trabajadores avicolas (93.33%)presentaban respiracidn
bronquial, estertores finos inspiratorios infraescapu-
lares: bilaterales 7 (46.66%), izquierdos 4 (26.66%) vy
derechos 2 (13.3%), asimmismo roncus y piidos ocasiona-
les 3 (20%). De acuerdo a literatura comnsultada (3,
9, 18, 19) los sintomas y signos ._fisicos encontrados
corresponden a la forma aguda de alveolitis alérgica
extrinseca, afectando como consecuencia a estos traba-
jadores con enfermedad clinica en su rendimiento labo-
ral.

30

lo.

20,

30,

4o,

CONCLUSIONES

Los anticuerpos precipitantes contra proteinas de
gallina se encentraron en 20 (33%) de los trabaja-
dores expuestos y en 6 (40%) de los que sufren de
alveolitis alérgica extrinseca en las Avicolas E1
Pilar S.A. y Villalobos S.A.

La presencia de anticuerpos precipitantes contra
proteinas de gallina en los trabajadores avicolas
que sufren o no de alveolitis alfrgica extrinseca
demostraron exposicidn al .antigeno inhalado.

Se formaron anticuerpos precipitantes contra protei
nas de gallina {@nicamente en los individuos
regularmente expuestos.

Las manifestaciones clinicas encontradas en los
trabajadores avicolas en este grupo de estudio que
sufren de alveolitis alérgica extrinseca correspon
den a la forma aguda.
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RECOMENDACIONES

 Orientar a los trabajadores de las granjas avico-—
las que sufren de alveolitis al@rgica extrinseca
sobre la importancia de evitar la exposicidn a las
proteinas de gallina para que la enfermedad no evo
lucione a una insuficiencia respiratoria crdnica y
fibrosis pulmonar.

Mejorar el equipo de proteccidn o implementarlo en
los trabajadores expuestos y mejorar las medidas
de control del Ministerio de Salud Piblica y del
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social al res
pecto.

Tomarle un estudio radiogrdfico de torax a  todo
paciente que presente sintomatologia de alveolitis
alérgica extrinseca.




RESUMEN

Esta investigacidn presenta a un grupo de 60 traba
jadores de granjas avicolas, de ambos sexos de 18 a 40
afios de edad, que sufren o mno de alveolitis alérgica ex
trinseca, en quienes se buscd la presencia de anticuer-
pos precipitantes contra proteinas de gallina por inmu-
nodifusidn en gel de agar y el establecimiento de los
sintomas y signos fisicos por el examen clinico.

Asi mismo se determind un grupo control de perso-
nas del mismo grupo etario que no laboran en granjas
avicolas, para la comparacidn en la presencia de anti-
cuerpos precipitantes contra proteina de gallina.

Los resultados fueron que en el 337% del grupo to-
tal de los trabajadores avicolas expuestos y el 40% de
los que sufren de alveolitis aldrgica extrinseca se de
tectd anticuerpos precipitantes contra proteinas de ga-
1lina y que la presencia de los mismos demuestra exposi
cidn al antigeno inhalado, mds que seguridad de enferme
dad y que esos anticuerpos se formaran en los indivi-
dos regularmente exXpuestos. Se encontrd también que
las manifestaciones clinicas en los trabajadores avico-
las de este grupo de estudio corresponde s la forma agu
da de la alveolitis alérgica extrinseca.

El presente trabajo se realizé en el tiempo com-
prendido de los meses de Abril a Junio de 1984 en las
Avicolas E1 Pilar S.A., Villalobos S.A. y en al Labora-
torio Multidisciplinario de la Facultad de Ciencias Mé-
dicas de la Universidad de San Carlos.
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

AVICOLAS Y GRUPO CONTROL

DATOS GENERALES DE LOS TRABAJADORES DE GRANJAS

Fecha: .
_ Tiempo de
'No. NOMBRE ; |Edad|Sexo| Granja Avicoia trabajar en | Enfer-
| : Avicoia mo
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HISTORIA CLINICA

Fdad:

anja avicola: - Sexo: Fecha

,Cudnto tiempo tiene de trabajar en la granja avi-
cola?

;Es la primera vez que trabaja en una granja avi-
cola?

;Hace cudnto tiempo empezd a sentirse enfermo?

;Cuantas horas después de estar con las gallinas
empieza a sentirse mal?

iCuales son los sintomas que de aparecen?

fiebre malestar general perdida de peso
tos seca tos productiva fatiga
escalofrios disnea

¢Ha notado que ‘ha, perdido peso?

Examen fisico:
Signos vitales: Fex' Frx

P/A To

Sistema respiratorio:
Piel y mucosa:

Diagn@stico:
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sgandas de anticuerpos precipitantes contra proteinas de galling en
trabajadores de granjas avicolas detectadas por inmunodifusion en

placas de Gel de Agar”’

Fuente: Laboratorio Multidisciplinario de la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad de San Carlos (fotografias tomadas por Gustavo Castillo L)
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