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S U M A R I O

Los aspectos epidemiológicos que se analizan en este tra­
bajo actualizan los resultados de las investigaciones de distin­
tas comisiones técnicas que desde 1958 estudian esta endemo- 
epidemia.

Se hace referencia a los brotes epidémicos qué desde 1943 
hacen eclosión en el noroeste bonaerense y que se erpiten luego 
anualmente con neta prdominancia estacional (otoño-invierno), 
afectando a distinto número de personas en cada ciclo, pero 
siempre con mayor incidencia en el adulto-joven, de sexo mas­
culino y con estrecha relación laboral con el campo.

Los brotes epidémicos muestran una evidente expansión 
hacia el norte, siempre sobre una zona pampásica, de clima 
templado. El área epidémica se compone de pocas ciudades 
pero muchas poblaciones rurales, con precarias viviendas. La 
actividad agropecuaria se encuentra muy desarrollada, consti­
tuyendo la siembra del maíz una de las más sobresalientes. Se 
describe la fauna, especialmente los roedores vinculados a la 
enfermedad en estudio.

El proceso de identificación del agente causal de las Fie­
bres Hemorrágicas Epidémicas extranjeras similares a la nues­
tra, siempre fue engorroso y de largo trámite. El “ Mal de los 
Rastrojos” no escapó a esa generalidad. En 1958 se detectó el 
agente viral que aún -hoy es motivo de estudios que aclaren dis­
tintos problemas relacionados con su biología.

Sin embargo, hay en la actualidad fervorosos defensores 
de la etiología leptospirósica, basados en los primeros informes 
de los investigadores, que luego aislaron el virus, y por la ana­
logía clínica y epidemiológica de ambas enfermedades. No obs­
tante, las investigaciones realizadas hasta la fecha, han sido rei­
teradamente negativas para esta etiología.
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Se determinó el período de incubación de la enfermedad 
espontánea en el hombre y la experimental humana y animal.

Se exponen las distintas teorías que tratan de explicar el 
modo de contagio, no habiéndose encontrado diferencias en la 
susceptibilidad individual para adquirir la enfermedad.

El estudio de los reservorios y vectores del agente causal 
muestra su hallazgo en determinadas especies de roedores y 
ácaros. Pero no se ha probado cómo se infestan ellos; cómo 
es el pasaje al hombre; cómo mantiene su ciclo viral en la 
naturaleza, etc.

La variada fauna del lugar, el hallazgo del virus en otros 
animales, el hallazgo de epi-zootias por leptospira ictero-hemo- 
rrágica (entre otras), hacen que este capítulo se encuentre en 
plena revisión.

Se concluye, que si bien es evidente lo mucho que se ha 
realizado y adelantado en las distintas líneas de investigación 
hasta la fecha, se está aún lejos de arribar a conclusiones que 
permitan llevar a cabo un plan sanitario basado en hechos 
científicos incuestionables.
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S U M M A R Y

The epidemiological features analized in the preseñt work 
bring op-to-date the results of the research work done by'seve- 
ral technical commissions which have been studying this en- 
demic-epidemic disease ever since 1958.

There is a especial reference to the epidemic outbreak 
which started in 1943 in the north-westem región of the pro- 
vince of Buenos Aires and which, since then has been recurring 
annually and showing a distinct seasonal predominance (au- 
tumn-winter). It attacks a varying number of persons during 
each cycle, the incidence being higher on the male young adult 
and in cióse relation to his agricultural work.

The epidemic outbreaks prove that there is an evident 
spread towards the north, steadily keeping on the pampean 
región, which has a mild climate. The area affected by the epi­
demic has a few citier but a considerable population which 
inhabits primitive dwellings. Corn-sowing is the main occu- 
pation in this región, where the agricultural activity is widely 
developed. The present work also describes the regional fauna, 
especially those rodents connected with the disease.

It has been always both dificul tand tedious to identify 
the causal organism of the Epidemic Haemorrhagic Fevers of 
foreign countries, which resemble the one known in ours. The 
“ Stubble Discase” did not escape from this general truth. The 
causal virus detected in 1958 is still under study, which may 
clarigy several problems connected with itse biology.

There are still present fervent supporters of the leptospy- 
rosic etiology, who base their belief on the first reports of the 
investigators who isolated the virus, and on the clinical and epi­
demiological analogy of both diseases. The research work ca-
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rried out op to now have repeatedly denied the validity of this 
etiology.

The incubation period of the spontaneous disease in man 
and the incubation period of the experimental one in animal 
and man were both determined.

Several theories which try to explain the mode of spread 
are mentioned. No difference in the individual liability to be 
iníected has been found.

Studies of reservoirs and carriers of the causal organism 
prove its presence in some kinds of rodents and acarus. It has 
not vet been found how they are infected, how the infection is 
transmitted to man and how the cycle of he virus is kept in 
nature.

The varied fauna of the environmet, the fact that the virus 
has been found in other animáis, the finding of epi-zootias 
through ictero-haemorrhagic (leptospira (among others) ex­
plain why this chater is carefully being looked into.

We can state then that although much has been done and 
achieved on +he various lines of investigation, we are far from 
being ready to arrive at conclusive results which might allow 
us to make a sanitary plan on the grounds of irrefutable 
scientific facts.
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INTRODUCCION

Todo programa sanitario dirigido a erradicar, la grave in­
cidencia del “ Mal de los Rastrojos” sobre la población rural 
del noroeste bonaerense, debe ser precedido de un ajustado 
conocimiento de sus pormenores epidemiológicos.

Sin este saber detallado de cada uno de los factores que 
hacen posible el mantenimiento del agente causal en la natu­
raleza, su exacerbación en momentos estacionales que se re­
piten anualmente con invariable regularidad (otoño e invier­
no), y su modo de pasaje al hombre, cualquier medida tendiente 
a impedir sus efectos, debe ser considerada improvisada y por 
lo tanto condenada al fracaso.

Desde los primeros momentos en que estas epidemias lla­
maron la atención de los médicos del lugar, se sospechó su ori­
gen zoonósico y como causal directa, un agente que se man­
tenía en el ambiente, cumpliendo un ciclo en los animales sil­
vestres y que la enfermedad en el hombre ocurría cuando por 
cualquier circunstancia establecía con ellos estrecho contacto.

La inercia de las autoridades sanitarias ante quienes estos 
médicos efectuaron sus reclamos, impidió por muchos años la 
realización de estudios considerados fundamentales para en­
frentar con éxito esta epidemia, que se caracteriza por la gra­
vedad de sus casos y la alarma que provoca en la población.

Fue menester que se acentuaran los reclamos airados de 
los círculos médicos locales y de toda la prensa del país, para 
4ue en el año 1958 se diera intervención a grupos de caracte­
rizados investigadores, quienes con pocos medios pero gran ca­
pacidad y espíritu de sacrificio fueron resolviendo los proble­
mas que hacen al conocimiento clínico-epidemiológico que hoy 
se tiene de esta enfermedad; que no son pocos si se los com­
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para con los más avanzados estudios mundiales sobre epide­
mias similares.

A estos equipos se debe el hallazgo de un virus en el hom­
bre enfermo y posteriormente, probado ser el agente causal, el 
mismo fue detectado en roedores silvestres y en sus ectopará- 
sitos. Y aún más, a la fecha, sus estudios sobre la biología 
de este agente ha llevado que uno de ellos esté probando una 
vacuna y otro procurando cepas avirulentas y de gran antige- 
nicidad con miras a iguales fines.

En 1961 se incorpora al estudio de esta enfermedad un 
equipo de especializados del Instituto de Zoonosis del I. N. T. 
A., quienes se abocaron en especiál a los distintos aspectos zoo- 
nósicos de esta epidemia. De su intervención se esperan im­
portantes conclusiones que habrán de gravitar en los futuros 
planteamientos sanitarios.

Los aportes de la Comisión de Estudios y Tratamiento 
de las Personas afectadas por la Epidemia del Noroeste de la 
Provincia de Buenos Aires no pudieron sobrepasar, en sus cua­
tro años de actuación, aspectos epidemiológicos generales. A 
poco de iniciada su gestión, hubo de enfrentarse con la reali­
dad de que la Provincia de Buenos Aires no contaba con pro­
fesionales especializados en las disciplinas científicas necesa­
rias para el estudio exhaustivo de algunos de los aspectos vin­
culados a la etiología, reservorios, vectores, etc., que hacen 
al conocimiento de esta Epidemia y ni la posibilidad de con­
tar con ellos en corto tiempo. Tampoco disponía de los elemen­
tos técnicos indispensables, ni de una organización administra­
tiva adecuada como para facilitar este tipo de estudio a gran 
distancia de los centros estables de investigación.

Superadas algunas de estas últimas dificultades, con él 
apoyo del Ministerio de Salud Pública de la Provincia de Bue­
nos Aires* pudo desde sus Centros Asistenciales coordinar con 
los equipos de la Facultad de Medicina de Buenos Aires y deíl 
Instituto de Zoonosis del I. N. T. A., las investigaciones sobre 
el agente causal y reservorios, que hasta hoy prosiguen.

El presente trabajo pretende actualizar la labor reali­
zada por todos los que se han ocupado de estudiar la epidemio­
logía de esta enfermedad y, en el quehacer informativo de sus 
distintos capítulos, dar nuestra opinión de lo que falta aún por 
conocer para llegar a la meta de planteos sanitarios preven­
tivos.
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EPIDEMIOLOGIA EN GENERAL

Según referencias de médicos con muchos años de actua­
ción profesional en la zona afectada por el “Mal de los Rastro­
jos” sus epidemias se vienen repitiendo desde hace más de 
quince años. Les casos en los que les correspondió actuar de­
nunciados ante las autoridades sanitarias con los más varia­
dos diagnósticos (gripe, fiebre tifoidea, hepatitis, encefalitis, 
leptospirosis, fiebre amarilla), a fin de provocar su interven­
ción y un mejor estudio de esta enfermedad que llamaba la 
atención por su particular sintomatología, evolución y gra­
vedad.

Informaciones personales del Dr. Alvarez Ambrosetti so 
bre epidemias otoñales de variable intensidad y alta mortali­
dad ocurridas desde el año 1943 en la zona del Partido de 9 
de Julio y asistidos como casos de gripe maligna en el Hospital 
Julio de Vedia, testimonian que éstos fueron auténticos brotes 
de Fiebre Hemorrágica Epidémica.

Corresponde al Dr. R. Arribalzaga (1955), el mérito de la 
primera comunicación científica que bajo el título de “ Una nue­
va enfermedad epidémica a germen desconocido: Hipertermia 
neírotóxica, leucopénica y enanteir.ática” , se publica en junio 
de 1955.

En este trabajo se hace referencia a los casos observados 
en la zona circunvecina a la ciudad de Kragado durante los 
años 1953 y 1954. Destaca que los primeros casos ocurrie 
ron en personas ocupadas en la recolección de papa en los al­
rededores de Bragado, Alberti y Mechita, extendiéndose luego 
a distintas zonas del partido. Que su incidencia fue mayor en 
los obreros rurales y en los trabajadores de afuera de las ciu­
dades, invadiendo más tarde la zona urbana. Que la mayoría
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de los enfermos eran gente de trabajo rudo (obreros, lavan­
deras) .

Anota que la epidemia hace su aparición en los prime­
ros meses de 1953 con algunos casos aislados; que aumentó 
rápidamente en abril y mayo donde llegó a su máximo y de­
clinó lentamente para desaparecer casi totalmente después de 
agosto,

Para el año 1954 se repite la epidemia con iguales ca­
racterísticas aun cuando la morbi-mortalidad fue menor. Lla­
ma la atención de que nunca se produjeron varios casos simul­
táneos en una misma familia o en lugares de concentración 
humana (escuelas, asilos, hospitales). Consigna que la afec­
ción fue observada en los primeros momentos en adultos del 
sexo masculino, apareciendo en mucho menor grado en el sexo 
femenino al llegar a las concentraciones urbanas; registrán­
dose muy pocos casos en niños de 10 a 12 años. Durante estos 
ciclos epidémicos, observa que no ocurrieren epizootias ni 
alteraciones meteorológicas o sanitarias que llamaran la aten­
ción. Las investigaciones realizadas en procura de aclarar la 
etiología fueron negativas para virus, leptospiras o bacterias 
específicas patógenas. Pese a ello, basándose en diagnósticos 
clínicos diferenciales opina sobre la posible etiología viral de 
la enfermedad. Con el único antecedente de contagio de dos 
lavanderas, que suponen pudieron enfermarse por contacto con 
aguas servidas o ropas de enfermos, los otros casos observados, 
hacen dudar la existencia de contagio directo interhumano.

Con el interrogante de “¿Leptospirosis a forma gripo- 
tiiosa?” , el Dr. Domingo J. Duva publica en 1956 una reseña 
historiada de los 25 casos por él asistidos en la localidad de 
Mechita, partido de Bragado, durante los períodos compren­
didos entre febrero a setiembre de 1953 y de abril a agosto 
de 1954.

En total asistió a 25 enfermos, 4 del sexo femenino, 5 
jóvenes de 12 a 16 años y 16 adultos del sexo masculino, aco­
tando que ninguno de ellos trabajaba en tareas rurales. La dis­
tribución mensual en cada ciclo fue la siguiente:

T A B L A  N<? 1. —  D IST R IB U C IO N  M EN SU A L DE LO S C IC LO S  
EPID EM IC O S D E 1953 Y  1954 EN  M EC H IT A  (PR O V . B S . A IR E S )

Feb. Mar. Abr. May. Jun. Ju l. Ago. Set

1953 ...................... . . .  . 2 2 3 2 2 1
1954 ...................... ..........— — 4 4 2 2 1 —

T otal de cascc . .......... 2 2 7 6 4 2 1 1
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Anota que los casos ocurrieron dentro de la zona urbana 
en sitios distantes entre sí (la localidad de Mechita es una po­
blación de 2.150 habitantes, típicamente rural, con calles de 
tierra, innumerables predios cultivados o baldíos, aun en pleno 
centro), y que en sus viviendas o en sus inmediaciones había 
cerdos, conejos y perros, observando asimismo una desacos­
tumbrada cantidad de ratas.

Como dato importante, señala que no pudo sospechar nin­
gún caso de contagio interhumano, al no comprobar ningún 
otro caso similar en la misma época en el ambiente familiar de 
los enfermos. Pese a la negatividad de las pruebas serológi- 
cas efectuadas a su pedido por investigadores nacionales y ex 
tranjeros, cree en la posible etiología leptospirósica, opinión 
que mantiene hasta la fecha. (D. J. Duva-1961).

Luego de estas observaciones sobre las epidemias otoñales 
de 1953 y 1954 no se tiene ninguna referencia oficial o per­
sonal sobre las que posiblemente ocurrieron hasta 1958.

En este año se alarma la zona del NO de la Provincia de 
la Provincia de Buenos Aires por los casos del “ Mal de los Ras­
trojos” , que se producen en forma diseminada en distintos 
puntos distantes entre sí, debido a la gravedad de sus cuadros 
clínicos y su alta mortalidad. Los médicos locales reclaman 
la intervención estatal; la prensa en general se hace eco de 
la angustia que este ciclo epidémico provoca en la población 
y de esta manera se logra la intervención de los departamentos 
sanitarios y otras dependencias del estado. Los centros médi­
cos de las localidades importantes de la zona afectada prestan 
su colaboración en la organización de Centros Asistenciales y 
dan su más amplio apoyo a los grupos de investigadores que 
pugnan, en febril actividad, por esclarecer las incógnitas eco­
lógicas, clínicas y epidemiológicas reclamadas. Desde este mo­
mento, quedan establecidos tres grupos de investigadores que 
hasta la fecha, con encomiable dedicación y venciendo toda cla­
se de inconvenientes continúan en su labor de estudio de esta 
singular enfermedad.

De más está decir que a la labor de estos esforzados téc­
nicos y a la colaboración generosa de los capaces médicos lo­
cales, se debe todo lo que hasta hoy se conoce sobre esta en­
fermedad y sus epidemias; que es mucho si establecemos una 
comparación con lo que en el extranjero, equipos bien do­
tados, en similares circunstancias, han logrado con respecto a 
epidemias parecidas.

La comisión designada por el Ministerio de Salud Pú-
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blica de la Provincia de Buenos Aires en el año 1958 para el 
estudio de esta enfermedad, dio un informe epidemiológico, en 
el cual consigna que la morbilidad durante ese brote epidé­
mico fue de 283 enfermos, de los cuales 237 pertenecían al 
sexo masculino y 46 al femenino.

La distribución mensual de la morbilidad general fue re­
gistrada en el siguiente gráfico;

La distribución de la morbilidad por partido, así como su 
relación con la población total y rural del distrito y la densi­
dad por kilómetro cuadrado fue la siguiente;

TABLA N? 2

Distribución de LA Morbilidad por Partido y relacion a i humero de poblacion  y Den s id a d
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La evolución mensual de la epidemia en cada partido, lo 
muestra la siguiente tabla;

T A B L A  Nº 3
e v o l u c i o n  M e n s u a l  d e  la  e p i d e m i a  p o r  p a r t i d o  ¡

Del estudio precedente, el autor destaca que “ los distritos 
no han sido afectados por igual con relación a la progresión 
de la epidemia” y en cuanto al desplazamiento de la misma, 
señala que “ como en años anteriores ha comenzado entre Bra­
gado y Alberti y también como en años anteriores se ha des­
plazado luego al Sudoeste. En esta epidemia, el desplazamien­
to también se ha operado en las direcciones Norte y Oeste (Cha- 
cabuco, Junín y General Viamonte), circunstancia ésta que la 
diferencia de las otras epidemias” . (J. Lavecchia-1958).

La morbilidad en relación a la edad fue registrada en el 
siguiente gráfico:

M o r b i l i d a d  e n  R e l a c i ó n  a  l a  E d a d  ( 1 9 5 8 )



La profesión de los enfermos fue la siguiente:

t a b l a  nº4
DISTRIBUCION De LA M ORBILIDAD POR PROfeSION...

Las condiciones higiénicas consignadas en las fichas epide­
miológicas, mostraron en general ser malas, tanto individual 
como colectivamente.
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La encuesta sobre vivienda dio los siguientes resultados:

TABLA Nº 5.—

1) Campamento de chala, techo de zinc y piso de tierra 25
2 ) Habitaciones da material ..........................................  20
3) Habitaciones de barro ................................................  10
4) Campamento de Vialidad ..........................................  2
5) Galpones de zinc ........................................................  10
6 ) Campamentos improvisadcs ....................................  12
7) Resguardados en las propias máq. cosechadoras 2
8 ) Casa confortable ........................................................  5
9) Sin datos ..................................................................... 14

Cierto porcentaje descansaba en plena intemperie.
El número total de fallecidos hasta el 21 de setiembre 

de 1958 fue de 55, le que dio una tasa de letalidad del 19,43 %, 
con una distribución por sexo que afectó al 88 % de los falle­
cidos varones y el 12 (Z de las mujeres.

En cuanto a la mortalidad por distrito fue la siguiente:

TABLA Nº 6.—
MORTALIDAD POR DISTRITO Y TASA (1958)

Alberti ........................ ....................  8 14,5 %
Bragado ...................... ....................  7 12,5 %
Chacabuco .................. ....................  23 41,8 %
Gral. Viamonte ........ ....................  7 12,5 %
Junín .......................... ....................  4 7,2 %
Nueve de J u lio .......... ....................  6 10,9 %

Con referencia al número total de enfermes y fallecidos 
en 1958, el Dr. J. Lavecchia informó que un porcentaje grande 
de enfermos escaparon al control sanitario, “ sospechando que 
la cantidad de afectados pudo haber sido el doble de haberse 
podido incluir les casos incontrolados que fueron asistidos en 
clínicas privadas y domicilios particulares” .

La Comisión Nacional designada por el Ministerio de Asis­
tencia Social y Salud Pública de la Nación para el estudio del 
ciclo epidémico de 1958 presidida por el Dr. Ignacio Pirosky 
publica el resultado de sus investigaciones en el año 1959, bajo 
el título de Virosis Hemorrágica del Noroeste bonaerense: en- 
demo epidémica, febril, enantemática y leucopénica.

Al encomiable esfuerzo de estos investigadores cuya acti-

2 3



vidad fuera jalonada per la muerte y enfermedad de alguno 
de ellos, se deben valiosos aportes al conocimiento de esta en­
fermedad.

Con respecto al brote del año 1958, extractaremos algunos 
aspectos epidemiológicos estudiados por ellos.

Asi, el área geográfica afectada, coincide en líneas gene­
rales con la expuesta por el Dr. José Lavecchia de la Comi­
sión Provincial.

Registran para este ciclo epidémico, 260 enfermos, con 48 
fallecidos (18 % ). Esta pequeña disparidad con las cifras de 
personas afectadas y fallecidas dadas per la Comisión Provin­
cial, no llaman la atención si tenemos en cuenta la extensión 
de la zona afectada, la falta de coordinación entre los distin­
tos equipos de investigadores y de éstos con la totalidad de 
los centros médicos locales y a la carencia casi total de una 
organización sanitaria oficial, que se hiciera cargo de la asis­
tencia, registro y tabulación de datos de los afectados por esta 
enfermedad que, aunque de largo tiempo conocida en el lugar, 
sorprendió a las autoridades públicas con la dispersión de sus 
pequeños focos.

La distribución temporal de la morbilidad, registrada se­
manalmente por el equipo nacional, muestra la aparición del 
primer enfermo en la segunda semana de marzo; su manteni­
miento en cifras bajas hasta la tercera semana de abril; su 
ascenso brusco en la cuarta semana de abril; su estabilidad en 
cifras altas con pequeñas oscilaciones hasta la segunda semana 
de julio; su caída en crisis después de esa fecha; discretos re­
puntes en agosto y su extinción entre los meses de setiembre 
y los primeros días de octubre.

La curva de mortalidad se hizo más evidente entre la ter­
cera semana de mayo y la primera de julio, incrementada en 
los momentos de más alta morbilidad.

El registro de la morbi-letalidad dada por la Comisión Na­
cional, concuerda en gran parte, con el informe de la Comisión 
Provincial y ambas reafirman la incidencia estacional (otoño- 
invierno), de esta epidemia.

La morbilidad por grupos de edades fue registrada entre 
personas que oscilaban entre 6 y 85 años con una mayor inci­
dencia en adultos. En cuanto a la mortalidad, notan que se in­
crementa con la edad. Así registran que hasta los 40 años fue 
un 9 % (15 fallecidos entre 158 enfermos), en tanto que en 
los mayores de 40 años, fue del 31 % (33 fallecidos entre 102 
casos)
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En cuanto al sexo de los 260 censados fueron 217 varones 
y 43 mujeres, acotando que esta incidencia mayor sobre el sexo 
masculino estuvo supeditada a la actividad laboral.

Con respecto a la actividad laboral de los afectados, la Co­
misión Nacional señala que “ cuando los casos se distribuyen de 
acuerdo con el domicilio urbano o rural de los pacientes, sólo 
se obtiene una aproximación de la realidad epidemiológica del 
brote de 1958. En efecto, entre 260 enfermos censados, hay 223 
(86 (/ c )  con domicilio rural y los restantes 37 enfermos con do­
micilio urbano. En cambio, cuando la distribución se hace so­
bre la base de la actividad laboral y la frecuentación del área 
rural independientemente del domicilio de los enfermos, la im­
portancia del ambiente campesino surge con mayor relieve” .

La aparición de un nuevo brote para el año 1959 fue pre­
vista por nosotros y por tal razón, el Ministerio de Salud Pú­
blica de la Provincia de Buenos Aires, nombra una comisión, 
que nos tocó presidir, y que organizó un plan asistsncial y de 
investigaciones que continúa hasta la fecha.

En cuanto al relevamiento de los datos epidemiológicos, 
fueron obtenidos cada 10 días por personal especializado que 
visitó cada uno de los Centros Asistenciales oficiales y privados 
de la zona. Así pudieron registrarse todos los casos ocurridos 
en los sitios epidémicos en 1959, 1960 y 1961 y precisar con la 
mínima posibilidad de error el número de enfermos.

Los datos obtenidos durante estos 3 años, los damos en 
forma conjunta, a fin de ofrecer un panorama comparativo 
de su evolución en cada ciclo estacional.

La morbilidad acusó las cifras más altas en 1959 con 1027 
casos, declinó en 1960 y volvió a incrementarse en 1961, mien­
tras que la mortalidad se mantuvo en cifras proporcionalmente 
similares.
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M orbilid ad M ortalidad
Tasa de 

de m ortalidad

1959 ........ ..........  1.027 65 6,31 %
1960 ........ ..........  335 21 6,27 %
1961 ......... ........... 816 64 7,84 %

La mcrbi-mortalidad mensual registrada cada 10 días para 
cada uno de estos ciclos, confirma la característica estacional 
de estas epidemias, notándose con discretas variantes que los 
momentos de comienzo acmé y declinación de las mismas, se 
repiten anualmente desde marzo a agosto, como puede obser­
varse en los gráficos N9 3, 4 y 5 y permite sospechar su repe­
tición en los próximos años.
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Creemos que el número de enfermos de cada ciclo epidé­
mico no fue modificado por ninguna de las medidas profilác­
ticas aconsejadas y puestas en práctica parcialmente en los 
dos últimos años. Las tareas de saneamientos (desratización 
y desinsectación), educación sanitaria, mecanización de tareas 
rurales, fueron insuficientes y no cumplidas por igual en todo 
el área afectada. En cuanto a la vacunación, aún cuando no 
tenemos las cifras oficiales del número de vacunados hasta la 
fecha, creemos que no abarcó un porcentaje suficiente de per­
sonas expuestas, como para influenciar cifras globales de per­
sonas afectadas.

Con respecto al valor de su efectividad en las personas que 
obtuvieron este beneficio, éste no fue dado por el equipo del 
Instituto Nacional de Microbiología encargado de su prepara­
ción, aplicación y control. Los 78 enfermos registrados por nos­
otros como vacunados en los Centres Asistenciales durante la 
epidemia de 1961, que constituyen aproximadamente el 10 % 
de los afectados, lo fueron con 1, 2, 3 y 4 dosis y la evolución 
del mal en ellos, si bien se registraron algunas formas graves, 
tuvo tendencia a la benignidad, no habiendo fallecido ninguno.

De cada uno de los partidos afectados, la evolución men­
sual de estos 3 últimos ciclos epidémicos fue registrada en 
las tablas N9 7, 8 y 9.

2 9
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Surge del estudio de estas tablas, que dentro del área afec­
tada se pueden establecer 3 zonas donde la morbilidad se mues­
tra con características distintas, como puede verse en la si­
guiente tabla:

Tabla n°I0 : Va c a c io n e s  de la Morbilidad por AÑOS 1958-59-60 Y 61
ZONAS DE MORBILIDAD E S T A B L E

Z O N A S  DE M O R B I L I D A D  C R E C I E N T E

Z O N A S  DE M O R B I L I D A D  D E C R E C I E N T E .

Deducimos de estas observaciones que:
1) En zonas como las de Alberti y Bragado, donde fue­

ron ubicadas en los años 1953 y 1954 los primeros focos epi­
démicos, la morbilidad tiende a decrecer.
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2) La de Chacabuco permanece con índices estables.

3) En las más recientemente invadidas como Rojas y 
Salto, la tendencia creciente es muy notable.

Surge también la impresión de que la enfermedad asume 
la característica de endémica en cada uno de los nuevos focos 
en los cuales se establece en su tendencia expansiva y que cada 
uno de ellos se convierte en foco epidémico estacional en los 
años sucesivos.

La morbiletalidad, según la edad, fue registrada en los 
3 años en períodos de tiempo comparables, y los resultados de 
estas encuestas volcados en las tablas N9 11, 12 y 13.

La menor edad registrada fue dada por un niño de 14 me­
ses y la máxima de 83 años, lo que evidencia que todas las eda­
des son susceptibles.

El hecho de que entre los 15 y 54 años de edad se agrupe 
el mayor número de enfermos, debe interpretarse, a nuestro 
juicio, porque en ellos se cumple el máximo de posibilidades 
de contactos infestantes.

Tabla n º 11 Mo r b i - Le t a l i d a d  S egún  la Edad
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T a b l a  nº12 M o r b i - L e t a l i  d a d  S e g ú n  la Edad

T a b l a  n ° I 3 Morbi - I e t a l i d a d  Se g ú n  la Edad

3 5



Otra relación, ya señaladas sus probables causas en nues­
tro trabajo sobre clínica, es que la mortalidad se incrementa 
con la edad. (Gráficos N9 6, 7 y 8).

R e l a c i ó n  e n t r e  Le t a l i d a d  Y E da d  G r a i t c o  nº 6

Relación  entre Le t a l i d a d  Y e dad Gratico  nº 7
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La morbiletalidad según el sexo, también fue registrada 
para los tres años en estudio y su incidencia consignadas en 
las tablas N9 14, 15 y 16.

tA B L A  N º 15  M orbi  Le t a l i d a d  s e g ú n  el Sexo

37
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T a b l a  n º 14 M o r b i  Letali dad  según el Se x o



TABLA Nº 16 MORBI-LETANIDAD SEGUN EL SEXO

Notable es la incidencia de la enfermedad sobre el sexo 
masculino, circunstancia que atribuimos a la íntima relación 
que tiene la actividad laboral de los hombres de esa zona con 
las tareas rurales.

Otro hecho que llama la atención y que ya fuera señalado 
por nosotros, es la menor mortalidad que registra el sexo fe­
menino en relación con sus cifras de morbilidad.

En la zona epidémica el número de poblaciones con me­
nos de 2.000 habitantes, supera en mucho a las que sobrepasan 
esa cifra. Las más populosas son las cabeceras de partido con 
cantidad de habitantes variable entre 52,000 (Junín) y 5.000 
(Alberti). Aún en éstas la población suburbana es muy nu 
merosa, y salvo los centros comerciales de estas ciudades, el 
resto ofrece características rurales.

Son pocos los habitantes que por una u otra circunstan­
cias, no visiten la zona rural, ya sea por razones de trabajo o 
sociales. De allí que muchas veces resulta difícil discriminar si 
el contagio se vincula con los contactos rurales o con los de 
su propia residencia. En los años 1959, 1960 y 1961 nos dimos 
a la tarea de consignar la residencia urbana o rural de los 
enfermos, así como su oficio.

Relacionados los oficios con la residencia habitual de los 
enfermos, se confeccionaron las tablas N9 17, 18 y 19, donde 
se puede apreciar el alto porcentaje de enfermos cuya resi­
dencia y oficio estaban en el área rural.
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TA B L A  Nº  1 7  M O fiB l-L t I A L I O A D  EN RELACION A 1 0 5  O f lC I O S  Y  R E SID E N C IA  
R U R A L  O' U R B A N A  DE LOS E N FE R M O S DEL B R O T E  E P I D E M I C O  DE 1 9 5 9
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T A B L A  N º  1 8  M O R B I-LE TflL ID A D  t N  RELACION A LOS OFICIOSvRESID LN CIA RURAL 
O URBANA DE LOJ E N F E R M O S  O E l BROTE E P ID E M IC O  DE 1 9 6 0

Muchos de los oficios de las personas consignadas como de 
residencia urbana se desempeñaban en el ambiente rural.

Debemos hacer notar, que aún cuando pocos, ha habido en­
fermos con residencia y tareas urbanas, sin antecedentes de
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T a b l a  N º 1 9 M o r b i - I e t a i i d a d  e n  r e l a c i ó n  a l o s  o f i c i o s  v R e s i d e n c i a
RU RA L  O U R B A N A  D E  LOS E N F E R M O S  DEL BROFE E P I D E M I C O  DEL A Ñ O  Í 9 61

ccntacto con el campo, paro en ellos, por razones de su oficio, 
o de baldíos, galpones, depósitos, etc., próximos a su vivienda, 
era factible el contacto con roedores silvestres.

41



ASPECTOS GEOGRAFICOS DE LA ZONA EPIDEMICA

El área geográfica en el que se desarrolla esta epidemia, 
abarca los partidos de Nueve de Julio, Alberti, Bragado, Ge­
neral Viamonte, Chacabuco, Junín y Rojas, con una superficie 
de 16.209 m2. y una población de 223.082 habitantes, (fig. 1) 

Sin lugar a dudas, los primeros brotes ocurrieron en áreas 
más pequeñas, posiblemente en la zona correspondiente a los 
partidos de Nueve de Julio, Bragado y Alberti. De allí se fue 
expandiendo, después de los años 1953 y 1954, con mayor in­
tensidad hacia el norte, invadiendo los partidos de General Via­
monte, Chacabuco, Junín y Rojas; y para este año de 1961, 
su incidencia llega a la zona limítrofe de los partidos de Salto 
y Pergamino.

Hacia el Oeste, Sur y Este de esta área, en el cual la enfer­
medad es endomo-epidémica, se han observado en los últimos 
años, algunos casos en los cuarteles limítrofes de los partidos 
de Lincoln, Carlos Casares, 25 de Mayo y Chivilcoy. (fig. 2) 

La topografía de esta región es en su totalidad una ex­
tensa llanura o pampa, discretamente ondulada, entre 0 y 100 
metros sobre el nivel del mar, con numerosas pequeñas lagunas, 
poco profundas, formadas en las ollas del desnivel del suelo 
por el agua de las lluvias o los desagües de arroyos y ríos, 
cuyos cursos de agua por lo general no son permanentes.

Como accidentes geográficos más notables observamos que 
hacia el cesta, esta área epidémica tiene por límites las exten­
didas aguas de las lagunas de Mar Chiquita y Gómez en el 
partido de Junín, que dan nacimiento al Río Salado, cuyo curso 
de agua, que se interrumpe en épocas de sequía, sigue un tra­
yecto hacia el SE, para desembocar en la bahía de Samborom- 
bón. Este río, el más importante, cruza por la zona central del 
área afectada.

4 3



44

F i g u r a  N º  1

M a p a  Po l ític o  d e  l a  
Pr o v i n c i a  d e  Buenos Hipes 

v A rea  Ep id é m ic a  del
■ Mal df los Rastrojos''



4 5

FIGURA n º 2 
EXPANSION DE LA EPIDEMIA



Numerosas pequeñas lagunas, arroyos y bañados son de 
frecuente observación, aumentando su número y caudal en las 
épocas lluviosas de otoño e invierno, que es cuando se observan 
los ciclos epidémicos.

Todas estas aguas concurren como afluentes a engrosar 
el curso del río Salado y hacia el NE el de los pequeños río 
de Salto y Areco.

Estos cursos y acumulaciones de agua no guardan rela­
ción con los pequeños focos epidémicos y su expansión.

Las principales rutas viales asfaltadas N? 5 y 7 convergen 
hacia la Capital Federal, atravesando la zona de oeste a esto, 
Otra, de norte a sur, la N9 188, también asfaltada, une las ciu 
dadas de San Nicolás y Junín, pasando por Pergamino y Rojas 
De Chacabuco al NO, otra ruta asfaltada se une a la anterior 
en las proximidades de la ciudad de Rojas.

Innumerable cantidad de caminos mejorados o de tierra* 
unen entre sí las distintas localidades de la zona.

Distintos ferrocarriles cruzan la zona epidémica desde el 
NE de la Provincia de Buenos Aires, convergiendo hacia la Ca­
pital Federal y cuya red detallamos en el mapa correspondiente, 
(figura 3)

Tanto las redes ferroviarias como las viales, no guardan 
relación ostensible con respecto a los focos epidémicos que se 
observan salpicando la extensa zona afectada. Asimismo, tam­
poco hay relación con la expansión de los ciclos epidémicos 
anuales, que se realizan en forma de mancha de aceite con una 
predominancia notoria hacia el norte, sin guardar relación con 
estos medios de comunicación.

El área geográfica afectada por estas epidemias, posible­
mente debido a su gran fertilidad y régimen de lluvias, se ob­
serva mucho más subdivdida que en otras zonas de la Provincia 
de Buenos Aires. En esta zona son pocas las estancias de gran 
extensión como las que que se observan comúnmente en otras 
zonas de nuestro país. Son escasas las parcelas de tierra sin 
cultivar y menos las que conservan su flora y fauna típicas.

Unicamente observamos restos de ellas en las proximidades 
de los ríos, lagunas y bañados. Esta circunstancia, ha modi­
ficado la fitogeografía regional, de tal manera que ya no se re­
conoce en ella la fauna y flora pampeanas.

Las poblaciones, salvo las cebeceras de partido son peque­
ñas, de características rurales, con calles de tierra y sus vi­
viendas diseminadas alternando con campos baldíos. Las zonas 
urbanas, de pocas cuadras de extensión, se continúan sin lími-
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tes precisos con chacras cultivadas. Son muy escasas las pobla­
ciones con aguas corrientes y servicios cloacales. La distancia 
que media entre las poblaciones más importantes as de muchos 
kilómetros.

Las viviendas rurales, diseminadas en estas amplias zo­
nas que median entre las poblaciones, están por lo genera] 
construidas de adobe, raras veces de mampostería; pisos y pa­
tios de tierra o ladrillo cocido; techos de madera y cinc, con 
aislante de adobe y paja, a veces de caña. La componen por lo 
general 1 ó 2 dormitorios con un ambiente anexo que sirve de 
comedor y cocina. Galpones de cinc, gallineros y chiqueros se 
hallan próximos a las viviendas. El excusado o letrina, insta­
lado sobre un pozo ciego, distante pocos metros de la casa, in­
tegra esta unidad habitable. El agua potable se obtiene por 
bombas, molinos, aljibes o cisternas, donde se recolecta el agua 
llovida. TABLA Nº 20 y 21.

Pocos árboles cultivados, excepcionalmente un pequeño 
monte, la protege de los vientos del sur. Los límites de estas 
viviendas con el campo son cercos de alambre tendido o tejido, 
cañas o arbustos y no constituyen una barrera a la fauna del 
lugar.

Las épocas de cosecha del maíz y girasol coincide con los 
ciclos epidémicos. Durante ellas los braceros, venidos por lo ge­
neral de otros lugares, construyen sus viviendas en forma de 
campamentos, en pleno campo cultivado, con las mismas cañas 
del rastroje. De esta manera, sus horas de trabajo y de des­
canso, transcurren en íntima promiscuidad con los roedores sal­
vajes que pululan en esos sitios, lo cual constituye un mayor 
riesgo de infección.

Si bien esta enfermedad tiene relación evidente con el am­
biente rural, no son infrecuentes las observaciones de enfer­
mes que no han salido del égido de las poblaciones, aún las más 
importantes, ubicadas en el área epidémica. En nuestra opi­
nión, esto es posible en la medida que los roedores y ácaros 
que parasitan sus nidos, dados como reservónos y transmisores 
del agente causal, pueden invadir el área de estas poblaciones, 
especialmente sus suburbios y establecerse sin grandes esfuer­
zos de adaptación en graneros, depósitos de forrajes, galpones, 
basurales o terrenos baldíos con malezas, etc.

La falta de precauciones higiénicas, oficiales o privadas, 
dirigidas a impedir esta contingencia, son probablemente la cau­
sa de que estas observaciones de enfermos sin antecedentes de 
contactos rurales, ssan cada año más frecuentes.
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TABLA Nº20 POBIACION TOTAL.URBANA Y RURAL;MORBILIDAD TOTAL, URBANA Y RURAL E INDICES DE DISPERSION DE LA 
ENFERMEDAD TOTAL, URBANO Y RURAL DE LOS PARTIDOS AFECTADOS EN LOS BROTES EPIDEMICOS DE 1959-60-61

1 ) EL T O T A L  DE LA  P O B L A C IO N  D t CADA P A R T ID O  , P A R A  LOS ANOS 1959- 1 9 6 0 *1 9 6 1  E S T A N  T O M A D O S  D E L O S  PA R T ID O S QUE EN E SO S 
B RO TES E P lD EM IC O S A L C A N Z A R O N  A l 1 %  Dt M O R B I L lD A D  COMO M IN IM O  - El TOTAL DE LA POBLACION URBANA Y RURAL SE DEDUCEN CON IGUAL CRITERIO - 

2J LA PO BLAC IO N  TOTAL, U R B A N A  Y RU RAL  HA S ID O  O B T E N ID A  DEL INFORME DE LA D IRECC ION  D I E ST A D I5 T IC A S  £ IN V E S T IG A C IO N E S  DE 
l a  P r o v i n c i a  d E b u e n o s  a i r e s  y  c o r r e s p o n d e n  a l  c e n s o  n a c i o n a l  d e  196o  -



TABLA Nº 2 1 RELACION ENTRE N U MERO DE VIVIENDAS Y DE CUARTOS 
CON POBLACION TOTAL DE LOS PARTIDOS AFECTADOS POR LA E P I D E M I A

L a  a c t i v i d a d  a g r o p e c u a r i a  e s t á  d e d i c a d a  c a s i  u n i f o r m e ­
m e n t e  a  l a  s i e m b r a  d e  m a í z ,  t r i g o ,  g i r a s o l ,  a v e n a ,  a l f a l f a  y  a l ­

p i s t e .  L a  e x p l o t a c i ó n  d e  t a m b o s  e n  m a y o r  o  m e n o r  e s c a l a  e s  c o ­

m ú n  e n  l a  z o n a ;  a s í  c o m o  l a  c r í a  d e  c e r d o s  y  a v e s  d e  c o r r a l .  

A ñ o  a  a ñ o  s e  o b s e r v a  c o m o  a c t i v i d a d  c a d a  v e z  m á s  c o m ú n ,  l a  

a p i c u l t u r a .  L a  e x p l o t a c i ó n  g a n a d e r a ,  c a s i  ú n i c a  e n  é p o c a s  n o  

m u y  r e m o t a s ,  s e  v e  c a d a  v e z  m á s  d e s p l a z a d a  p o r  a q u e l l a s  a c t i ­

v i d a d e s .  T A B L A  N ? 2 2  y  N ? 2 3 . —

T A B l í  N ? 22 ENCUESTA G A N A D E R A  A l  3 0 / j ü N l í / l 9 5 9  VCENSO 
N AC I ON A L  A G R O P E C U A R I O  A l  3 0 / J S N I l /  1 9 6 0 . . .
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La siembra del maíz es una importante actividad agrícola, 
y su cosecha coincide con el acmé otoñal de los ciclos epidémicos 
(abril a junio). Su recolección manual ocupa a gran can­
tidad de braceros del lugar o venidos de otras provincias y casi 
siempre, la totalidad de la familia, incluyendo mujeres y niños.

Dada la mayor incidencia de esta enfermedad sobre las 
personas ocupadas en esta actividad, tanto que de ella recibe 
el nombre de “ Mal de los Rastrojos” , la tendencia actual en 
la zona es realizar esta tarea en forma mecanizada.

No existen en la zona bosques naturales ni explotaciones 
forestales importantes. Pequeños arbustos se observan en los 
límites de las parcelas y se conservan como cercos divisorios 
naturales sirviendo de protección a la fauna de roedores sil­
vestres. Algunos árboles (paraísos, álamos, eucaliptos, casu- 
rinas, etc.), se cultivan como protección próximos a las vivien­
das rurales.

Estando la zona epidémica situada entre los 34° de latitud 
norte y 35°50’ de latitud sur y 61°54’ de longitud oeste y 59°54’ 
de longitud este, le corresponde en general un clima templado.

Las variaciones barométricas, régimen de lluvias, tempe­
raturas máximas, medias y mínimas, así como los vientos, se 
hallan expuestos en las siguientes tablas:

T A B L A  N º  24. —  R egistros b arom étricos en Ju n ín

PRESION ATMOSFERICA MEDIA EN mm Hg:

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1 9 5 9 751.6 751.7 754.0 753.0 755.8 755.6 755.1 755.6 756.0 753.7 752.6 751.4

1 9 6 0 750.9 752.0 753.5 754.8 756.4 756.0 756.6 755.8 755.4 753.9 752.7 751.4

1 9 6 1 749.9 752.3 752.5 753.9 755.1 756.5 — — — — — —

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 21.2 22.0 18.6 13.1 10.8 8.7 9.8 9.2 12.2 15.2 17.3 21.2
1960 23.7 23.9 19.9 15,6 11.3 9.1 8.9 10.4 13.1 16.1 18.9 21.6
1961 22.4 21.4 19.6 14.1 14.2 8.9 — — — — — —

52

T A B L A  N º  25. —  R egistros de tem p eratu ra  m áxim a, m ínim a  
y  m edia, en Ju n ín

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 28.7 29.6 26.0 19.3 17.6 14.3 14.6 14.4 19.3 20.5 24.5 29.0
1960 32.1 32.8 26.9 23.9 20.0 14.1 14.1 17.1 20.4 21.7 27.0 30.3
1961 30.4 28.3 26.9 21.9 21.5 15.7 — — — — — —

TEMPERATURA MAXIMA MEDIA EN °C:

TEMPERATURA MEDIA EN ºC:



TEMPERATURA MINIMA MEDIA EN °C:

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 14.2 15.0 13.0 8.7 5.3 4.5 6.1 5.2 5.4 10.6 12.4 14.2
1960 16.1 16.2 14.3 8.8 5.0 5.4 5.1 4.7 7.0 11.4 11.4 13.2
1961 15.4 15.8 13.8 8.2 8.6 3.2 — — — — — —

PRECIPITACION EN MILIMETROS:

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 5 8 13 12 8 10 8 7 2 16 10 3
1960 9 6 10 2 1 11 9 5 5 14 6 7
1961 9 6 5 5 4 3 — — -  - — — —

MAXIMA DIARIA DE PRECIPITACION EN MILIMETROS:

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 62.0 48.5 56.3 85.6 23.2 65.5 12.1 11.0 18.0 33.1 47.0 8.4
1960 40.3 20.6 52.8 11.8 8.3 15.9 34.3 12.4 16.5 69.0 11.6 19.2
1961 53.0 30.0 22.2 26.0 7.0 15.0 — — — — — —

T A B L A  Nº  27. —  Régim en de lluvias en R ojas

PRECIPITACION EN mm:

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 114.0 39.0 136.0 230.0 5 3 .0 125.0 23.0 4 0 .0 20.0 214.0 116.0 4 0 .0
1960 95.0 42.0 213.0 60.0 14.0 5 0 .0 57.0 3 6 .0 40.0 219.0 0 .0 92.0
1961 128.0 126.0 86.0 65.0 21.0 17.0 — — — — — —
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Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 34.0 36.1 33.7 25.5 26.1 18.2 25.0 22.0 28.1 27.3 29.9 35.0
1960 37.7 38.6 33.0 29.2 26.4 23.0 19.4 25.9 28.0 29.3 34.4 36.6
1961 37.1 33.5 33.5 2/.1 29.2 25.7 — — — — — ■ —

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 9.6 8.0 4.5 0.6 -1.9 -1.7 -1.8 -0.6 -1.8 3.6 7.1 6.2

1960 11.0 9.0 9.5 2.0 -3.8 -4.4 -3.0 -5.2 -0.6 7.5 1.9 9.4

1961 8.0 9.9 5.0 1.6 -1.7 -6.5 — — — — — —

Enero Febrero Marzo A b ril Mayo Junio Ju lio Agosto Sept. Oct. Mov. Dic.

1950 139.5 100.9 130.0 265.6 57.8 110.0 20.2 35.6 19.6 155.9 108.0 23.0
1960 76.5 28.4 219.8 18.4 8.3 33.7 54.6 16.2 32.4 199.0 28.7 37.7
1961 14 4.9 68.1 47.9 58.9 13.2 17.9 — — — — — —

FRECUENCIA DIAS CON PRECIPITACION:

T A B L A  N º  26. —  R égim en de lluvias en Ju n ín

TEMPERATURA MINIMA ABSOLUTA EN 9C:

TEMPERATURA MAXIMA ABSOLUTA EN ºC:



FRECUENCIA DE DIAS CON PRECIPITACION:

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 62.0 26.0 61.0 70.0 45.0 97.0 10.0 13.0 14.0 60.0 66. 9.0
1960 31.0 58.0 80.0 30.0 14.0 25.0 25.0 5.0 33.0 155. 10.0 25.0
1961 40.0 43.0 42.0 16.0 29.0 22.0 — — — — — —

TABLA Nº  29. —  Frecuencia de las direcciones del viento (n.) 
y su velocidad media por dirección (Vm.) en Km. h. (Junín)

AÑO 1959 N NE E SE S SW W NW
n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm

Cal­
ma

Febrero . . . . . . 14 16 10 18 12 10 10 15 7 32 9 15 6 14 11 13 14
Febrero . . . . . . 21 18 17 14 7 9 16 15 5 5 4 10 6 8 2 10 6
M arzo  ........... 17 21 28 14 9 9 10 12 10 14 5 17 2 13 1 3 11
Abril .......... 12 14 12 19 5 9 21 13 16 19 11 16 1 3 . 12
M ayo ........... 25 15 14 11 2 9 6 18 8 15 9 19 6 10 6 8 17
Junio .............. . . 10 15 18 15 13 14 2 22 8 9 12 13 11 14 1 2 15
J u lio  .............. 14 14 10 18 7 9 18 12 11 14 11 15 3 23 5 8 14
Agosto ........... 5 19 15 18 4 12 16 13 12 14 11 12 8 15 11 13 H
Setiembre 21 22 15 14 16 12 5 12 11 17 9 17 4 14 9
Octubre . . . . 23 20 14 14 18 19 28 17 14 13 11 13 4 12 5 17 7
Noviem bre 22 16 28 12 15 9 11 14 10 15 10 10 5 14 7 11 12
D iciem bre 25 15 13 14 20 12 17 14 8 11 12 21 12 15 4 18 13
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M A X IM A  D IA R IA  DE P R E C IP IT A C IO N  EN M IL IM E T R O S :

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 5 4 6 7 4 6 3 3 2 12 7 4
1960 6 4 9 2 1 2 5 3 4 11 2 6
1961 4 6 6 6 3 2 — — — — . — —

F R E C U E N C IA  DE D IA S  CON P R E C IP IT A C IO N :

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 162.0 63.0 185.0 214.0 67.0 165.0 21.0 39.0 16.0 274.0 145.0 30.0
1960 62.0 84.0 215.0 45.0 14.0 41.0 60.0 14.0 50.0 297.0 15.0 72.0
1961 107.0 91.0 71.0 46.0 38.0 26.5 — — — — — —

P R E C IP IT A C IO N  EN M IL IM E T R O S :

TABLA Nº 28. —  Régimen de lluvias en Chacabuco

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 68.0 16.0 46.0 94.0 26.0 84.0 18.0 23.0 20.0 64.0 36.0 21.0
1960 43.0 25.0 61.0 45.0 9.0 22.0 25.0 24.0 22.0 60.0 — 34.0
1961 57.0 55.0 32.0 24.0 15.0 11.0 — — — — — —

M A X IM A  D IA R IA  DE P R E C IP IT A C IO N  EN M IL IM E T R O S :

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Sept. Oct. Nov. Dic.

1959 4 6 8 7 6 7 2 3 1 13 9 5
1960 6 3 7 2 2 5 5 3 5 11 — 7
1961 9 7 4 5 3 2 — — — — — —



Siendo esta una epidemia definidamente estacional, las 
variaciones climáticas apuntadas guardan relación con el movi­
miento de las curvas de morbilidad, como puede verse en el ca­
pítulo correspondiente.

Estos datos climáticos, relacionándolos con los ciclos epi­
démicos, no guardan más que una relación estacional. Sólo el 
régimen mensual de lluvias parecería incidir sobre el número 
de afectados en cada ciclo epidémico.

La internación diaria de los enfermo sen los Servicios Asis- 
tenciales zonales, muestra que no es uniforme. Aún en los me­
ses de mayor afluencia de enfermos (abril a junio), notamos 
alternancias que podían relacionarse con factores climáticos, 
en especial temperatura y lluvias. A nuestro juicio, esta coinci­
dencia podría deberse a:

1. Exaltación de la virulencia del agente causal.
2. Modificaciones en el desplazamiento de los roedores 

hacia los lugares habitados.
3. A la mayor o menor actividad laboral del hombre en 

el campo.
4. A la disminución de las defensas humanas.
De estos supuestos, el desplazamiento de los roedores y la 

actividad laboral parecerían ser la causa de la variación diaria 
de enfermos durante el acmé epidémico.
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AÑO 1960 l\l NE E SE S SW VV NW

n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm n Vm
Cai­
ma

Enero .......... 33 18 17 14 19 10 19 15 5 14 7 17 1 2 3 15 20
Febrero 36 16 24 13 16 7 14 14 3 16 5 8 2 13 6 23 10
Marzo 7 15 14 15 24 13 23 11 20 9 3 21 8 12 9 9 22
Abril 40 12 7 11 4 7 8 14 9 12 8 16 7 10 17 17 20
Mayo 33 14 21 13 14 14 6 9 12 13 10 26 9 20 8 18 11
JUNIO 21 19 19 17 18 10 9 9 12 19 14 9 9 3 24 13
JULIO 18 21 17 20 15 12 13 15 21 12 17 13 10 9 4 16 9
AGosto ........ . . 27 20 9 20 13 16 7 16 19 12 24 20 9 12 12 20 4
Setiembre 22 22 20 19 35 14 3 14 8 16 20 20 2 7 2 23 P
Octubre . . . . . . 13 19 14 22 37 15 22 18 18 12 4 24 2 25 2 22 7
Noviembre . . 21 18 18 14 13 11 15 13 4 25 10 28 11 13 12 20 16
Diciembre 26 23 16 18 31 20 11 12 8 19 7 22 12 20 8 26 5

AÑO 1961 

Erero .......... . . 41 26 14 22 21 17 6 22 14 20 3 14 6 14 5 21 14
Febrero 16 15 24 18 32 9 11 11 14 12 3 8 4 14 1 6 7
Marzo 47 18 15 18 13 16 8 23 9 14 5 14 8 8 9 16 10
Abril 12 18 18 14 17 12 3 7 10 11 11 12 19 11 8 10 22
Mayo 34 18 26 16 16 12 13 17 8 9 6 12 8 11 3 14
Junio 32 28 19 18 8 12 8 18 24 16 8 11 8 5 6 16 7



FAUNA

A los fines epidemiológicos interesa la fauna del lugar 
en la posibilidad, por otra parte ya comprobada en los roedo­
res y ácaros, de que éstos puedan ser reservorios o vectores del 
agente causal. En este sentido consideramos el área epidémica 
incluida en el distrito pampásico como subdistrito bonaerense 
y dentro de ella en la zona septentrional. Coincide con la que 
también se denomina pampa húmeda (La Argentina, Suma de 
Geografía, tomo 3P, ed. Peuser. Buenos Aires, 1958).

'El detalle de las especies zoológicas que allí habitan a concu­
rren en sus migraciones la daremos en la medida que a nuestro 
juicio son o pueden ser un elemento epidemiológico de interés.

Del orden marsupialia, se observan las comadrejas o za­
rigüeyas, entre las cuales la overa (Didelphie paraguayensis- 
paraguayensis) y la colorada (Luteolina crassicaudata bona- 
ria), de hábitos nocturnos y arborícolas, son consideradas en 
la zona como plaga.

Dentro de los murciélagos, se reconocen en la zona el mur­
ciélago chico de vientre blanco (Myotis albescens) ; el murcié­
lago orejudo (Histiotus montayius) ; el murciélago colorado 
(Lasiurus borealis blossevillii) ; el pardo blanquizco de Azara 
(Lasiurus cinereus villosissimus) y el cola de ratón (Tadarida 
brasiliensis), de hábitos nocturnos, insectívoros, que por para­
lizar su actividad en las épocas frías no los consideramos de 
interés en la dispersión de esta epidemia otoño-invernal.

De los carnívoros sólo el zorro de la Pampa, o zorro gris 
común (Pseudalopex gymnocercus), hace su aparición cada 
vez menos frecuente debido a la persecución de que es objeto 
y al aumento de la actividad agropecuaria, que lo confina a 
los pajonales.

De los mutélidos, el hurón menor (Galictis cuja huronax) 
de la subfamilia de mustelinae, es cada vez más raro en la zona
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que nos ocupa. Por el contrario, el zorrino (Conepatus suffo- 
cans gibsoni) es aún frecuentemente visto fuera de sus cuevas, 
a la vera de los caminos.

Los felinos, representados por el gato de las pajas (Lyn- 
chailurus pajeros pajeros) y el gato montés (Oncifelis geof- 
íroyi) son excepcionalmente vistos.

Los roedores están ampliamente representados. Las ratas 
y ratones de campo (suborden Myomorpha, familia Cricetidae), 
son especialmente abundantes en todos los campos, suburbios y 
baldíos de los pueblos de la zona epidémica.

Interesan particularmente, pues en algunos de ellos ha sido 
posible aislar un virus, que en opinión de sus descubridores 
es el agente causal del “ Mal de los Rastrojos” , tanto en el área 
afectada por la epidemia como en lugares muy distantes de 
ella como el partido de Azul, donde hasta la fecha, no se han 
observado casos de esta enfermedad).

Estos roedores miomorfos, cuentan en la zona con varias 
especies exclusivamente sudamericanas: Akodon arenicola hun- 
teri, Akodon arenicola beatus, Herperomys murillus murillus, 
Hesperomys laucha, Oryzomis flavescens.

De pequeño tamaño, terrícolas por excelencia, sin há­
bitos cavadores muy desarrollados, aprovechan los huecos y 
anfractuosidades naturales o las dependencias como galpones, 
depósitos de cereales, etc., de las chacras y poblados, así como 
las parvas para establecerse con sus nidos. Se adaptan a los 
lugares donde pueden encontrar alimentación (semillas, gra­
nos), y en la poca de la cosecha su abundancia en' los ras­
trojos es notable. Fuera de esta época prefieren los lugares 
agrestes, alimentándose de frutos y semillas silvestres. Su fe­
cundidad es manifiesta, siendo el número de crías y de partos 
variables según las especies. Su tendencia a concentrarse en 
determinados sitios, según Yepes “además de multiplicar los 
daños que individualmente pueden hacer sus miembros, éstos 
oponen siempre una tenaz resistencia a toda campaña que con­
tra ellos se organice, debido a su gran instinto de conserva­
ción, capacidad defensiva y frecuencia en la reproducción.

Akodon arenicola. (Akodon arenicola humteri-Akodon are- 
nícola beatus). Son pequeños roedores parecidos a la laucha 
doméstica, de alrededor de 7 cms. de largo, coloración gris en 
el dorso y blanco en la parte ventral, su cola es más corta que 
el cuerpo; habita las cuevas de otros pequeños animales y hor­
migueros abandonados, de los cuales agranda los túneles de 
entrada, no construyendo galerías. Establece sus nidos a una
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profundidad de 20 a 30 cms. Se domestica fácilmente, procrean­
do todo el año en cautividad. En libertad se han observado 
hembras fecundadas desde agosto a mayo. Después de una ges­
tación de 19 días da luz de 5 a 7 crías y si la hembra no es 
separada de los machos es fecundada inmediatamente. Según 
J. M. de la Barrera (1936), a quien seguimos en esta descrip­
ción, esta circunstancia favorece su multiplicación en cauti­
vidad, pero es dudoso que esto ocurra estando en libertad por­
que las hembras, una vez fecundadas, se aíslan para construir 
su nido lejos del primitivo. Considera que la sub-especie hun- 
teri es abundante en la zona del Este y Centro de la Provincia 
de Buenos Aires, encontrándola en toda clase de terreno. A. 
Cabrera y J. Yepes, establecen para esta subespecie como zona 
de influencia el Delta del Paraná, y para la Provincia de Bue­
nos Aires a la sub-especie Akodon arenícola beatus.

Se los ha observado en cuevas ocupadas por otros roedores; 
no se sabe si ocasionalmente o si convive con ellos. De cual­
quier manera, estos hábitos permitirían la intercontaminación 
en casos de epizootia (J. M. de la Barrera). El Akodon arení­
cola huntsri no penetra en las habitaciones del hombre. En cau­
tiverio y en libertad, aún cuando abunden otros alimentos, de­
vora a sus congéneres muertos.

Hesperomys (H . murillus muHllus— H. laucha— H. bima- 
culatus bonaeriensis).

Herpfromys laucha: Corresponde a la especie de menor 
tamaño, de cola corta, de tonalidad grisácea con algo de an­
teado pálido y vientre blanquecino. Su distribución parece co­
rresponder solamente a las pampas orientales de Buenos Aires. 
(A. Cabrera y J. Yepes).

J. M. de la Barrera, la describe como más grande que el 
Akodon arenícola y de apariencia más rústica. La considera 
muy abundante en la Provincia de Buenos Aires.

Ofrece similitud de hábitos con el Akodon arenícola; cui­
da bien sus crios, muestra voracidad y franco canibalismo; en 
cautividad se reproduce con alguna dificultad. Su vivacidad 
y audacia hace que se aproxime más a las habitaciones del hom­
bre (J. M. de la Barrera).

H. bimaculatus bonaeriensis (Laucha manchada o laucha 
de doble mancha) : en la Provincia de Buenos Aires se considera 
a ésta como una forma geográfica del H. bimaculatus bimacula­
tus. (A. Cabrera y J. Yepes; R. Ringuelet y R. Aramburu).

Su principal característica está dada por dos manchas blan­
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cas-dstrás de las orejas que contrastan con la coloración par* 
duzca general.

H. Murillus murillus (Laucha de campo mediana) : es da 
proporciones intermedias entre todas las especies de su gé­
nero, de cola más larga que cabeza y cuerpo (cabeza y cuer­
po de 7 a 8 cms. y cola más de 7 cms.).

La coloración es gris ratón, con la zona ventral blanque­
cina. Esta especie es propia de las pampas argentinas com­
prendidas en las Provincias de Buenos Aires y Córdoba orien­
tal, definiéndose en las provincias centrales y hacia el S.O. 
otra sub-especie (H. Murillus cordobensis), de tonalidad más 
pálida y tonos anteados pronunciados en los flancos y vientres 
(A. Cabrera y J. Yepes).

Oryzomys flavescens: Es una laucha pequeña, de unos 
8 cm. con coia muy larga (17 cm.), de color marrón claro con 
vientre casi blanco.

De hábitos arborícolas construye sus nidos en los sitios más 
variados pero en general los hace en pequeñas cuevas. En in­
vierno se cobija bajo los montones de paja; frecuenta los mon­
tes frutales y las huertas. J. M. de la Barrera, que dispuso de 
ejemplares provenientes de Chivilcoy, ha observado una extra­
ordinaria multiplicación en una plantación de esa zona de 5 Ha. 
de acacias blancas (Robinia pseudo acacia), donde en invierno 
se alimentan de los huevos contenidos en los “Bichos de cesto” 
(Oeceticus platensis).

A. Cabrera y J. Yepes con algunas pequeñas variantes en 
tamaño y pelaje, dan su zona de influencia a gran parte del 
país y Sur del Uruguay, execepto en alturas.

Redas y ratones no indígenas (Familia Muridae)

Distintos a nuestros ratones autóctonos (Criscetidae) se 
encuentran abundantemente en la zona dos géneros considera­
dos plagas, el rattus y el mus, este último de mucho interés epi­
demiológico en el “ Mal de los Rastrojos” por haberse aislado 
preferentemente en ellos el agente causal. Se las considera im­
portados de Europa y diseminadas en nuestro país, especial­
mente en las zonas pobladas en favor de su ubicuidad y posi­
bilidades de traslación utilizando los medios de comunicación.

El género Rattus está representado por do sespecies; la 
rata negra (Rattus rattus rattus) y la rata noruega (Rattus 
ncrvegicus norvegicus). Se caracterizan por su aspecto robus­
to, ojos y orejas grandes, redondeadas, pelaje variable según
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las especies, cola desarrollada y aparentemente anillada; la 
planta de los pies posteriores provista de 6 tubérculos, de los 
cuales el póstero interno es grande y alargado.

Algunos datos de su biología son de interés epidemiológico. 
Así lo observado por Valentín Matilla Gómez y Gonzalo Pié- 
drola Gil (1950), su número está limitado por la cantidad de 
alimentos; aunque parecen herbívoros son en realidad omní­
voros, alimentándose de frutas, tubérculos, raíces, leche, que­
sos, embutidos, semillas, harinas, granos, cortezas de árboles jó­
venes, etc. Si éstos abundan, su reproducción es máxima; si es­
casean se destruyen entre sí, se reproducen menos y emigran.

Viven ocultas durante el día, saliendo por la noche a bus­
car alimentos atraídos por el olor. Su olfato es muy fino, su 
visión diurna escasa, la astucia y agilidad extraordinarias. Se 
reproducen enormemente. Viven agrupados por familias sin 
mezclarse con sus vecinos.

Las dos especies principales: el R. rattus y el R. norvegi- 
cus, son enemigos, no conviviendo nunca. Todas tienen tenden­
cia a la emigración, aunque más especialmente la gris (R. nor- 
vegicus), realizándola generalmente en masa y en verano, no 
siendo detenida ni aún por los ríos.

Rattus rattus rattus (RATA NEGRA). Originaria de Per- 
sia, escasa actualmente en Europa por haber sido desplazada 
por la rata gris a los campos, es considerada plaga en la Ar­
gentina, especialmente en el litoral. Su pelaje es negruzco; por 
sus hábitos y agilidad se aloja en las partes altas de los edi­
ficios, especialmente los tejados de los graneros.

Su tamaño alcanza hasta 20 cm. con la cola algo más larga, 
delgada y revestida de pelos cortos; orejas grandes. Estable­
cen sus nidos en buhardillas, muebles y hasta en los árboles.

J. M. de la Barrera, en observaciones efectuadas en Chi- 
vilcoy en 1934, dice que es común encontrar hembras grávidas 
o con cría en pleno campo a distancias de 1 a 5 km. de la ha­
bitación más cercana.

La subespecie alexandinus (Rattus ratus glexandrinus) es 
de pelo más corto, de color grisáceo y blanquecino en el vientre.

Rattus norvegicus norvegicus (rata gris noruega). Más 
grandes que las anteriores puede llegar a pesar hasta 500 g r .; 
su cola es más corta que la cabeza y cuerpos reunidos (entre 
cabeza y cuerpo, 22 cm.; cola 20 cm.), orejas pequeñas; dedos 
con membrana interdigital. Es menos ágil que la negra. Esta­
blecen sus nidos en tierra, debajo de los pisos de cuadras, de­
pósitos, almacenes, graneros o galpones. Al morir son devora­
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dos por sus congéneres. Cuando invade un lugar poblado S3 es­
tablece desplazando las otras especies hacia el campo, donde 
ésta, por sus hábitos, no concurre.

El género Mus, importado de Europa, se ha generalizado 
en nuestro país, sin que tengamos pruebas fehacientes sobre 
su dispersión y abundancia.

Es por todos conocido el ratón minero o laucha casera, 
dado que habita junto al hombre, invadiendo sus habitaciones 
y anidando en cajones, muebles, buhardillas y en general en si­
tios donde no son molestados. Devoran todas las sustancias co­
mestibles, frutas, quesos, dulces, etc., y no comestibles como la 
madera, cuero, telas papel, royéndolas hasta reducirlos a pe­
queños fragmentos con lo que suele tapizar sus nidos.

Pese a la importancia que estos animalitos tienen por sus 
hábitos roedores en la economía del hombre y por ser reservó­
nos de agentes causales de enfermdades transmisibles al hom­
bre, ha sido muy poco estudiado en nuestro país.

Estudios europeos, como el de Brehm (1890), describe las 
siguientes especies de Mus: Mus musculus o ratón doméstico; 
el Mus selváticus o ratón de los bosques; el Mus agrarius o ra­
tón del campo y el Mus minutus o ratón enano. Valentín Ma- 
tilla Gómez y Gonzalo Piédrola Gil (1950) da como especies 
principales el Mus musculus brevirostis (Waterhouse) o ratón 
común o de población y el Mus espici legus hispanicus (Miller) 
o ratón de campo.

Mus musculus musculus (ratón minero o laucha casera). 
De formas gráciles, mide de 18 a 20 cms. de largo. La cola de 
casi igual longitud que la cabeza y cuerpo, con 180 anillos esca­
mosos. De pelaje uniforme, de color gris amarillento más os­
curo en el lomo. El extremo de las patas es gris amarillento. Las 
orejas miden la mitad del largo de la cabeza e inclinadas sobre 
las mejillas alcanzan a los ojos. Habita en todos los sitios de 
la tierra acompañando al hombre. Por lo común, ocupa las vi­
viendas, pero puede vivir al aire libre cerca de las mismas. De 
gran vivacidad, buen olfato, su visión es mayor durante la no­
che. Se multiplica de una manera extraordinaria; el tiempo de 
gestación es de 24 días; en condiciones normales sus partos 
son 5 ó 6 por año, dando luz de 4 a 8 hijuelos. Durante el in­
vierno interrumpe sus gestaciones.

Mus selváticus (ratón de los bosques). Mide 20 cm. de lar­
go, de los cuales 11,5 cm. corresponden a la cola. En ésta se 
observan 150 anillos escamosos. El pelaje es de un color gris- 
amarillento, con el vientre y las patas de tinte blanquecino.
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Ambos colores se marcan claramente en los costados. Las orejas 
de iguales características al del M. masculles. Habita en toda 
Europa excepto en las regiones más septentrionales y hasta 
2.000 m. de altura. Se los encuentra en los bosques y jardines 
y rara vez en los campos abiertos. Durante el invierno, se re­
fugia en las habitaciones del hombre con preferencias en los 
tejados y graneros. En la naturaleza se alimenta de insectos 
y frutos. Junto al hombre, su alimentación y daños que oca­
siona son similares al del ratón domástico. La hembra pare 
2 ó 3 veces al año de 4 a 8 hijos.

Mus agrarius (ratón del campo). Mide 18 cm. siendo la 
cola de 8 cm., con 120 anillos. La parte superior del cuerpo es 
pardorrojiza con fajas longitudinales del mismo tinte y vientre 
y patas de color blanco. Las orejas alcanzan a la tercera parte 
del tamaño de la cabeza. Se encuentra en toda Europa, aun 
cuando su área de dispersión es menor que la de las especies an­
teriores. Sus movimientos son algo torpes. Se alimenta de cerea­
les, plantas e insectos. Habita en los campos; durante el invierno 
se refugia en cuadras y establos. En los momentos de la cosecha 
suelen observarse grupos de ellos corriendo por los surcos. Son 
menos prolíficos que los anteriores. Durante el verano pare la 
hembra 3 ó 4 crías, que no adquieren adultez hasta el año de vida.

Mus minimus (ratón enano). Es el de menor tamaño. Mide 
14 cm. de largo, correspondiéndole 6 cm. a la cola. El color del 
pelaje es variable. Por lo general de un pardo-rojo-amarillento 
en la parte superior del cuerpo, siendo el vientre y las piernas 
blancas. Se encuentra en Europa y Siberia. Habita las llanu­
ras cultivadas, cañaverales y estepas con las especies silvestres 
anteriores. En invierno busca refugio en las proximidades de 
la habitación del hombre. Se alimenta de cereales, hierbas e in­
sectos. Construye sus nidos con gran habilidad a cierta altura 
de la tierra utilizando como sostén ramas o troncos de cañas y 
entretejiendo las hojas de las mismas o de otras gramíneas. La 
hembra pare 2 ó 3 veces al año de 5 a 9 hijos.

R. Ringuelet y R. H. Aramburú (1957) refiriéndose a las 
especies exóticas naturalizadas de la familia de los múridos 
(Muridae), considerada plaga para la Provincia de Buenos Ai­
res al Mus musculus musculus (L. 1758). José Yepes (1935) 
describe dos especies del género Mus: el Mus musculus Linn. y 
el Mus musculus brevirostis Waterh, dando como zona de dis­
tribución para el primero a todo el país y para el segundo el 
litoral del Plata.

Con respecto a estos roedores del género Mus no hemos
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podido obtener referencias concretas respecto a las especies 
que puedan existir en el área epidémica. Los trabajos realiza­
dos por A. S. Parodi y colaboradores (1959) hace figurar al 
Mus musculus en una proporción que supera al 50 % de los 
roedores por ellos capturados, en zona epidémica y campos de) 
Partido de Azul. La Comisión del Instituto de Zoonosis de)
I. N. T. A., en sus cacerías en zonas epidémicas, no lograron 
capturar ningún roedor de este género.

Con respecto a la existencia de las especies de Mus agrarius, 
Mus salváticus y Mus minutus, no hemos podido obtener refe­
rencias de si existen o no en el N. O. de la Provincia de Buenos 
Aires. Tampoco se han realizado hasta la fecha estudios sobre 
la presencia del Mus musculus en los ambientes ciudadanos de 
los pueblos donde se han registrado casos de enfermos del “ Mal 
de los Rastrojos” , tarea que habrá de llevarse a cabo en 1962.

Otros roedores abundantes en la zona, son los corriente­
mente designados con los nombres de cuis, conejo de las pajas o 
de los cercos o aperea (familia Caviidae, su familia caviinae). A 
pesar de no haberse aislado hasta la fecha en ellos el agente cau­
sal, el hecho de haberse visto muchos ejemplares muertos a la 
vera de los caminos de la zona epidémica, hace que llamemos la 
atención sobre los mismos y nos detengamos en su descripción.

De esta familia interesa a nuestros fines el cuis grande o 
apereá de las pampas (Cavia pamparum), considerado plaga 
en la región pampásica.

De posible observación en la zona oeste epidémica son: el 
cuis chico de las pampas (Microcavm australis austrális), de 
proporciones algo menos a la anterior y de pelaje de tono pardo 
claro y el cuis de dientes amarillos (Galea musteloides littoralis).

Cavia pamparum (Cuis grande de la Pampa) : Son los 
cuices de mayor tamaño, oscilando alrededor de los 22 cm.; 
carecen de cola, cabeza grande y puntiaguda, incisivos blancos; 
coloración grisácea oscura con discreto jaspeado de color ma­
rrón y región ventral blanquecina; sus extremidades cortas y 
robustas le permiten un rápido desplazamiento en trechos cor­
tos. Establecen sus cuevas de múltiples entradas al pie de los 
arbustos, en los cercos y en las franjas pastosas, sin cultivar, 
el borde de los caminos y vías de ferrocarril. Salen de sus cue­
vas durante todo el día, pero más al caer la tarde y al amane­
cer. Son herbívoros. Viven en colonias establecidas en los cer­
cos vivos o de simples amontonamientos de ramas secas, desde 
donde atacan los cultivos vecinos. No penetran en las habita­
ciones humanas ocupadas, huyendo del hombre.
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J. M. de la Barrera consigna que suelen alejarse de sus 
cuevas hasta 80 metros. Es interesante la observación de este 
autor con respecto al contagio de la peste rural por las deyec­
ciones que los cuices diseminan profusamente y que desestima 
para los trabajadores que ejecutan sus tareas a caballo, a la in­
versa de lo que ocurre en regiones agrícolas, tal como sucede 
por lo general en la zona epidémica.

Con los nombres de tucu-tucu u ocultos, se conocen en la 
zona N.O. de la Provincia una de las especies de la familia 
Ctenomydae: el tucu-tucu acanelado (Ctenomydae porteonsi por- 
teonsi), animalitos de 18 cm. entre cabeza y cuerpo, de color 
marrón claro, más oscuro en el dorso y las manos y patas de 
un blanco anteado; la cola, de 85 mm., con pelo blanquecino, 
con su parte terminal negruzca. Su cuerpo es fuerte, la cabeza 
grande y el cuello poco diferenciado y musculoso. Ojos peque­
ños, orejas poco aparentes. De hábitos cavícolas, establecen sus 
nidos, tucales, entre 30 y 50 cm. bajo tierra. Es raro encontrar­
los lejos de las cuevas, donde se ocultan al menor ruido. Se ali­
mentan de hierbas y raíces. No son muy prolíficos y su gestación 
es larg.a (A. Cabrera, J. Yepes y J. M. de la Barrera).

Aun cuando por sus costumbres estos roedores permanecen 
alejados del hombre, la posibilidades de constituirse en reser­
vónos del agente causal del “ Mal de los Rastrojos” , hace que 
prestemos atención en ellos.

Con tendencia a desaparecer, perseguida por los cazadores, 
se suele ver en los parajes solitarios de ríos, lagunas y baña­
dos, alguna que otra nutria (Myocastor coypus bonariensis) . 
Su escasez y hábitos alejan la posibilidad de su relación con 
esta enfermedad.

La vizcacha (Lagostomus maximus maximus), considerada 
plaga en la zona pampásica, tiende a ser erradicada por la ac­
tividad agropecuaria, cada vez más intensiva en la zona; pero 
aún pueden verse vizcachas en lugares alejados y sin cultivar. 
J. M. de la Barrera observa que sus cuevas son frecuentadas 
por los cuices y que su ndice Pulex es elevado. Por estas razo­
nes debe ser investigado el rol epidemiológico que puede co­
rresponderle.

El peludo o quirquincho mediano (familia Darypodidae 
especie Chaetaphractus viüosus) y la mulita de las pampas 
(Masypus septemcinctus) se ven cada vez más reducidos en su 
número. Son de hábitos preferentemente nocturnos, cavadores 
y de régimen alimenticio herbívoro, si bien el peludo es atraido 
por las carroñas. Interesan de ellos sus ecto-parásitos.
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La Hebra (orden Lagomorfos, familia Leporidae) europea 
(Lepus europaeus europaeus), consideradas plagas para la Pro­
vincia de Buenos Aires, se observa en menor cantidad que en 
otras zonas de la Provincia y con tendencia a desaparecer por 
la persecución de que es objeto. Por referencias locales se ha­
brían visto muchos ejemplares muertos o enfermos durante 
los ciclos epidémicos de 1958 y 1959, observación que no pudi­
mos corroborar durante los repetidos viajes por la zona en los 
tres últimos años. Teniendo en cuenta la circunstancia antes 
apuntada, sería de interés considerarla dentro de los animales, 
en los cuales se debe profundizar su estudio en relación con la 
enfermedad que nos ocupa.

Las observaciones apuntadas por J. M. de la Barrera, con 
respecto al gato doméstico y su relación con la peste rural, y 
el hecho de haber experimentado en ellos A. A. Smorodintsev 
y col. (1959) con el agente causal de la nefroso nefritis hemo- 
rrágica con resultados positivos, obligan a tenerlos muy en 
cuenta en los estudios zoonósicos que deban realizarse en todos 
los animales sospechosos de la zona.

El perro es otro de los animales, que como el gato, convi­
ven con el hombre, sin faltar en ninguna de sus casas habita­
ciones. Su reconocida intervención en las leptospirosis, sus ecto­
parásitos y sus hábitos, acompañando al hombre en sus acti­
vidades laborales, establecen una posible relación epidemioló­
gica que debe ser investigada. También el ganado caballar, va­
cuno, lanar v porcino aunque con pocas relaciones epidemioló­
gicas con esta enfermedad, son estudiadas en la actualidad.

La orientación general con respecto a la búsqueda del 
agente causal en los reservorios animales, en esta epidemia, 
que incuestionablemente está vinculada con el campo, se ha cen­
tralizado en los roedores. Si bien en algunos de ellos se ha ais­
lado un virus y adjudicado a éste la etiología del “ Mal de los 
Rastrojos” consideramos de importancia ahondar en la pes­
quisa de este mismo agente en todos los animales que por sus 
hábitos o por sus ectoparásitos pudieran también estar vincu­
lados a las eclosiones estacionales de esta Epidemia.

Asimismo, de los ya considerados reservorios, hace falta 
un mejor estudio biológico, de ellos y sus ectoparásitos, que 
actualice los conocimientos que se tienen respecto a su pulu- 
lación, concentraciones, migraciones, etc., especialmente rela­
cionados a esa zona.
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AVES

Dadas las características de las epidemias que se repiten 
anualmente en una zona limitada y con leve tendencia expan­
siva creemos poco probable la intervención de las mismas en 
su dispersión. Pero el hecho de que en los últimos años se 
haya demostrado su importancia en la transmisión de algunas 
enfermedades a virus nos lleva a llamar la atención sobre las 
especies que viven en la zona y las que llegan a ella en migra­
ciones periódicas.

A tales efectos pueden consultarse el capítulo correspon­
diente de la publicación del ministerio de Asuntos Agrarios de 
la Provincia de Buenos Aires, bajo el título Enumeración Sis­
temática de los vertebrados de la Provincia de Buenos Aires, 
realizado por los doctores Raúl A. Ringuelet y Raúl H. Aram- 
buru (1957).

Los hábitos particulares de algunas de ellas (alimenticios, 
migratorios), hace que pueda ser de interés un estudio más 
detallado de las mismas, en relación a que puedan ser o con­
vertirse en reservorios o intervenir activa o pasivamente en 
el mecanismo de transmisión de la enfermedad o estar rela­
cionadas con la expansión de la misma.
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ETIOLOGIA

El proceso de identificación del agente causal de todas las 
F. H. E. mundialmente conocidas siempre fue engorroso y de 
largo trámite. Sus investigadores, en la mayoría de ellas, tu­
vieron que esforzarse para descartar la posibilidad de inter­
vención de rickettsias, virus, o leptospiras. Las F. H. E. que 
más se asemejan a la nuestra, mostraron en definitiva ser cau­
sadas por un virus. Pero en algunas de ellas el agente viral 
aún permanece sin ser agrupado, ignorándose mucho sobre su 
comportamiento biológico.

Un ejemplo de lo que antecede, son los estudios realiza­
dos por el Ministerio de Salud y el Instituto de Medicina Ex­
perimental de la Unión Soviética, sobre las epidemias de Ne- 
íroso-Nefritis-Hemorrágica desde 1938 en adelante. La inter­
vención de varios equipos de especializados en los primeros 
años de estudio, no pudo reproducir la enfermedad inoculando 
animales de experimentación con materiales de enfermos y de 
fallecidos. La leptospira fue eliminada como agnte causal de 
estas epidemias en base a los resultados negativos del cultivo 
de sangre y orina, examen bacterioscópico directo y reacciones 
de aglutinación con sangre de convalescientes. Los ocasionales 
hallazgos de leptospiras en alguno de los pacientes examina­
dos fue explicado por la ocurrencia de infecciones aisladas, in­
cluidas entre los casos de verdadera nefroso-nefritis-hemorrá- 
gica.

Los estudios virales que se continuaron realizando sobre 
esta enfermedad, probaron concluyentemente ser de natura­
leza ultra-viral en 1940. A. A. Smorodintsev y colaboradores, 
descubrieron después de numerosas pruebas experimentales, 
“ que el virus estaba presente en un estado altamente activo 
en la sangre y orina de los pacientes durante todo el estado
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febril de la enfermedad (primeros 5 días) para desaparecer rá­
pidamente, siguiendo la desaparición de la pirexia (79 a 89 
día)” . También demostraron “ la presencia de estos virus en 
la sangre de los vole-arbícolas silvestres, cazados y manteni­
dos preliminarmente en estrecho contacto uno con otro” . Sus 
observaciones fueron negativas con respecto a la infección por 
las mucosas de las vías aéreas superiores y gastrointestinal. 
En cambio, observaron la rápida multiplicación del virus en 
el organismo, cuando la infección gana el acceso a él a tra­
vés de la piel herida. De ello dedujeron que la infección hu­
mana no se relacionaba con el contacto con la orina de los 
roedores portadores del virus y por ello sostienen la teoría de 
la transmisión del virus por medio de los ectoparásitos de los 
roedores.

Pese a estas observaciones, no han podido probar conclu­
yentemente este mecanismo de infección sospechado por ellos.

Los americanos (Dodge H. y Col. 1956), que estudiaron 
exhaustivamente ciclos de esta Fiebre Hemorrágica Epidémica 
en Corea, no pudieron probar fehacientemente causal etioló- 
gica que la determinaba, sospechando las etiologías viral, ric- 
kettsiósica o leptospirósica.

La Asociación Americana de Salud Pública, en su publi­
cación sobre el “ Control de las Enfermedades Transmisibles 
en el Hombre” (1960) informa que el agente infeccioso es re­
lativamente poco conocido; que los ultrafiltrados de sustan­
cias infecciosas procedentes de enfermos producen la enfer­
medad en los voluntarios inoculados experimentalmente y que 
no se ha logrado cultivar el agente etiológico en animales de 
laboratorio.

No es de extrañar entonces que en nuestro medio las pri­
meras intervenciones realizadas durante las epidemias de 1954 
(R. Arribalzaga), dieran resultados negativos y que las pri­
meras etapas, de iguales investigaciones realizadas por dis­
tintos equipos en el ciclo epidémico de 1958, suscitaran contro­
versias y se adelantaran posibles etiologías, urgidos por la gra­
vedad y cantidad de les casos observados. A nuestro juicio, 
de la dificultad que ofrece la identificación del agente causal, 
en aquéllas como en ésta fiebre hemorrágica epidémica, nació, 
y en parte aún se mantiene, alguna duda sobre la posibilidad 
de otras causales que la viral en la etiología del “ Mal de los 
Rastrojos” .

Nosotros, consecuentes con nuestro propósito y poco urgi 
do al haberse logrado llevar a cifras mínimas la elevada mor­
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talidad de anteriores- ciclos epidémicos, esperamos que por vía 
de la investigación directa y en estrecha colaboración y coor­
dinación de equipos, éstos habrán de esclarecer totalmente to­
dos los aspectos epidemiológicos relacionados con la biología 
del virus identificado como causal, para poder en base a ellos 
programar los planes profilácticos.

En esta oportunidad, trataremos de dar el resultado en 
las últimas investigaciones realizadas sobre las dos líneas etio- 
lógicas que aún puedan discutirse.

Virus. — En nuestro trabajo anterior (1960), sobre la clí­
nica de esta enfermedad, expusimos les resultados de las in­
vestigaciones que sobre su etiología realizaran los equipos de 
la Facultad de Medicina de Buenos Aires y el Instituto Na­
cional de Microbiología y por las cuales sus autores concluyen 
que un virus es el agente causal.

Los hallazgos de este agente viral a punto de partida de 
materiales de enfermos y necropsias, roedores y ácaros de la 
zona infestada, que en las distintas experiencias de inocula­
ción en animales de laboratorio, dieran positividad en serie 
y en sujetos voluntarios reprodujeran la enfermedad con recu­
peración del virus, fueron posteriormente relacionados con la 
enfermedad en estudio, demostrando su especificidad median­
te las pruebas de fijación del complemento y neutralización.

Desde fines de 1958, en que estos investigadores comuni­
caron sus hallazgos, se afianzan las opiniones en el sentido 
de considerar este agente viral como causal del “ Mal de los 
Rastrojos” , pero aún cuando desde esa fecha ambos equipos no 
se han dado tregua para aclarar algunos aspectos que hacen 
a la biología del virus hallado, quedan aún por esclarecer mu­
chos puntos fundamentalmente necesarios a la epidemiología 
de esta enfermedad.

A les fines de establecer la especificidad del agente viral 
a partir de materiales de enfermos, se han utilizado las prue­
bas de fijación del complemento, tomando como antígeno dilu­
ciones del cerebro de ratones infectados experimentalmente 
con dicho material.

Esta prueba, de indiscutido valor en la demostración de 
la especificidad del agente causal no ha mostrado ser igual­
mente útil a los fines del diagnóstico específico e incuestionable 
<le los enfermos que clínicamente se rotulan como “ Mal de los 
Rastrojos” .

I. Piroski y col. (1959,) realizan la prueba con 20 sueros
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de enfermos obtenidos en el comienzo de la enfermedad y en 
la convalescencia, concluyendo de esta prueba que:

a) Ningún suero fijó  el complemento con el antígeno 
normal preparado con cerebro de ratones sanos.

b) Ningún suero fue anticomplementario a las dilucio­
nes utilizadas.

c) Los 20 sueros extraídos al comienzo de la enfermedad 
dieron fijación del complemento negativa con el antígeno pro­
blema.

d) Entre los 20 sueros correspondientes a esos mismos 
enfermos y provenientes de sangrías hechas ulteriormente, 17 
dieron reacción de complemento positiva con el antígeno pro­
blema (85 %) y 3 fueron negativos (15 % )” .

Ante la crítica de que pudieron haberse equivocado los 
diagnósticos clínicos en los casos asistidos en los Centros Asis- 
tenciales de la zona seleccionados para esta prueba, es dable 
destacar el resultado negativo de la fijación del complemento 
de uno de estos 20 enfermos, el del correspondiente a S. D. 
(ficha 223), que por su típico cuadro clínico y vistas las con­
diciones en que se produjo su enfermedad, estos mismos auto­
res fundamentaran, para ellos en forma decisiva, el esclareci­
miento de la transmisión de la enfermedad a partir de ácaros 
de la zona epidémica.

A nuestro juicio, estas pruebas de fijación del comple­
mento negativas no invalidan el diagnóstico clínico de “ Mal 
de los Rastrojos” .

A. S. Parodi y Gol. también realizan a partir de 1959, prue­
bas de fijación del complemento de enfermos asistidos de este 
mal en los Centros Asistenciales de Rojas y Junín.

De la información periódica de los resultados de esta prue­
ba en enfermos asistidos por nosotros, es dado hacer notar 
que un 15 % de las muestras extraídas a los enfermos en el 
período de comienzo, entre el l 9 y 59 día resultaron positivas 
y que un porcentaje del 25 % de sueros extraídos después de 
la tercer semana del comienzo de la enfermedad fueron ne­
gativos.

Estos resultados, especialmente la positividad de la prue­
ba en los períodos de comienzo de la enfermedad, se encuen­
tra en revisión por sus autores. El 25 % de sueros negativos 
dan la pauta de que hasta la fecha no pueden ser tomados 
en cuenta como para invalidar el diagnóstico que se realiza 
en base al cuadro clínico, hematológico y urinario.
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Leptospiras. — En nuestro trabajo sobre clínica del “ Mal 
de los Rastrojos” (1960) expusimos las razonas por las que 
trataríamos de continuar las investigaciones directas sobre 
la posible intervención de las leptospiras como agente causal 
da esta enfermedad.

No pretendíamos, ni pretendemos con ello negar o esta­
blecer dudas sobre la etiología viral informada por los equipos 
de investigadores que específicamente así lo han demostrado, 
probando su existencia en enfermos, roedores y ácaros y de­
mostrando su identidad con pruebas serológicas de neutrali­
zación e inoculación a voluntarios.

Al reabrir este capítulo, dos objetivos nos guían funda­
mentalmente : el primero es el da señalar, como lo hiciéramos 
en aquella oportunidad, la necesidad de realizar investigacio­
nes directas y exhaustivas sobre leptospirosis en enfermos 
del “ Mal de los Rastrojes” , a cargo de laboratorios e investi­
gadores especializados como única forma de disipar dudas so­
bre la etiología de este mal; dudas éstas que surgieron y pue­
den mantenerse como consecuencia de anteriores informes de 
estos mismos investigadores y de los estudios y gestiones per­
sonales de los que propugnan aún hoy, en la zona epidémica, 
esta etiología.

El segundo está dado por las características epidemiológi­
cas y la sintomatología clínica del “ Mal de los Rastrojos” , que 
muestran un singular parecido con los que ofrecen las leptos­
pirosis anictéricas. Sospechábamos en aquella oportunidad que 
en la zona epidémica del noroeste bonaerense, la leptospirosis 
debía existir o por lo menos se deban las condiciones climáticas, 
ecológicas, zoonósicas, etc., para que pudieran ocurrir casos 
de ese mal con relativa frecuencia. Que si no se las diagnosticaba 
se debía a la falta de laboratorios especializados. Hoy conside­
ramos posible que entre los enfermos de cada ciclo epidémico, 
puedan coexistir personas afectadas por ambas causales ecoló­
gicas y que si no se recurre a exámenes serológicos específi­
cos, esta coexistencia podría pasar desapercibida. También 
consideramos la posibilidad de que pequeños focos epidémicos 
puedan asociarse a los de la Fiebre Hemorrágica viral en una 
época del año por demás propicia para la primera de estas en­
fermedades.

En la actualidad, la importancia y la especificidad lo­
grada por el laboratorio de leptospiras del Ministerio de Salud 
Pública de la Provincia de Buenos Aires, creado a estos fines 
y la importante colaboración del Instituto de Zoonosis del I.
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N. T. A., nos llevan a un tercer objetivo: despertar e impulsar 
el interés científico hacia el mejor conocimiento de las leptos- 
pirosis en nuestro medio.

En esta oportunidad, informaremos sobre los, resultados 
de los estudios que en el ciclo epidémico de 1961 se han efec­
tuado sobre este tema.

W. Aguirre y col. (1961) investigaron las leptospirolisinas 
en sangre de enfermos convalescientes del “ Mal de los Rastro­
jos” internados en los Hospitales de Rojas y Chacabuco duran­
te el ciclo epidémico de 1961, sobre 23 muestras de sueros de 
enfermos que tenan entre 2 y 5 semanas de evolución. Los 
sueros de cada enfermo fueron enfrentados con cada uno de 
los antígenos de las cepas siguientes:

Serotipo Cepas Origen

L. icterohaemorrhagiae M 20 Inst. Hig. Trop. y Pat. 
Geog. Amsterdam

L. CANICOLA Hand-Utrecht IV id.
Lr. pomona Pomona id.
L. Hyos Mitis-Johnson id.
L. ballum Mus 127 id.
L. bataviae Swart id.
L. grippotyphosa Moscow IV id.
L. pyrogenes Salinem id.
L. autumnalis Akiyami A Centro Panam. Zoono- 

sis. Azul Bs. Aires.
L. áusralis A Ballico Walter Reed Med. 

Center EE. UU.
L. andaman The Wellcome Lab. oí 

Tropic. Med. London.
L. javanica id.
L. samaranga id.
L. hebdomadis Hebdomadis Inst. Sup. de Sanitá. 

Roma.
L. sentoti Sentot id.

Esta colección fue integrada con un representante de cada 
serogrupo de los actualmente aceptados por la O. M. S./F. A. O.

Empleando la reacción de aglutinación-lisis usando antí­
genos vivos obtuvieron dos títulos positivos, 1/10 para L. Aus- 
tralis A ; un título positivo 1/100 para L. andaman y un tí­
tulo positivo 1/200 para L. samaranga.

De su trabajo, estos autores concluyen:
1. Les resultados positivos encontrados no tienen un va­

lor absoluto en el diagnóstico. Ellos también pueden ser de­
bidos a reacciones inespecíficas o bien a co-aglutininas.
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2. Debe pensarse que si en los enfermos examinados está 
presente una leptospira como agente causal, deberá ser alguna 
que no integra ninguno de los serogrupos conocidos, en cuyo 
caso se justificarían los bajos títulos encontrados.

El Dr. Roberto A. Cacchione, leptospirólogo integrante 
del equipo del Instituto de Zoonosis del I. N. T. A., en una 
primera información da cuenta de la labor realizada durante 
el ciclo epidémico de 1961, en la zona del partido de Rojas.

En materiales obtenidos de enfermos y en animales de 
la zona, procedió al intento de aislar leptospiras.

La sangre extraída estérilmente al comienzo de la enfer­
medad a 16 pacientes que se asistían en el Hospital “ Saturnino 
E. Unzué” de Rojas y de los cuales dos fallecieron, fue cul­
tivada en los medios de Korthof v Fletcher e inoculados a co­
bayos y ratones blancos. Esta investigación se encuentra aún 
en estudio.

El suero sanguíneo obtenido en los primeros días de la 
enfermedad y luego cada cinco días, como así de convalescien- 
tes de 30 ó más días, fue utilizado para detectar anticuerpos 
deptospirósicos. La investigación serológica se realizó sobre 57 
sueros humanos que fueron enfrentados con 20 serotipos de lep- 
tospiras empleándose la prueba de microaglutinacin en tubos 
con antígeno vivo.

De todos estos sueros examinados, sólo uno, que fue ex­
traído a los 15 días de convalescencia, dio positivo al título de 
1/100 para Leptospira Australis A, cepa Espósito y L. Hebdo- 
madis, cepa Hebdomadis, títulos que se mantuvieron igual dos 
meses después.

El material de origen animal se investigó en forma similar 
al humano. Las reacciones de micro-aglutinación, con los mis­
mos 20 sero-tipos de leptospiras arrojaron los siguientes re­
sultados :

En 47 perros de establecimientos y viviendas donde re­
sidían enfermos: 11 muestras fueron positivas a L. icterohae- 
morrhagiae, cepa M 20; 1 a L. canícola, cepa Hond Utrech IV 
y 1 a L. bataviae, cepa Swart.

En 25 porcinos de la zona de Rojas, 6 fueron positivos a 
L. icterohaemorrhagiae, cepa M 20 y 1 a L. pomona.

Los sueros de 21 cuioes (Cavia pamparum) cazados vivos 
en la zona epidémica, fueron positivos en número de 8 para 
L. icterohaemorrhagiae, cepa M 20. Este equipo de investiga­
dores realizó también estudios bacteriológicos con material de 
cricétidos silvestres y de cuices (Cavia pamparum) capturados
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en los rastrojos. De estos roedores se cultivaron sus órganos 
(hígado y riñones), en medio de Korthof y Fletcher y se ino­
cularon macerados de los mismos por vía introperitoneal a co­
bayos y ratones suizos.

Estos animales inoculados, están bajo control y en ellos 
se continuarán las investigaciones con pruebas de sero-agluti- 
nación, hemocultivos, siembra de órganos y pasajes a cobayos.

Con el material de ectoparásitos: pulgas, piojos y ácaros, 
obtenidos de roedores silvestres de la zona por este equipo de 
investigadores, se efectuaron “pools” de cada uno y se inocu­
laron intraperitonealmente a cobayos. Estos estudios están aún 
en prosecución.

Como conclusión de estas primeras investigaciones, infor­
man haber hallado una infección con predominio a leptospira 
icterohaemorrhagiae en animales silvestres y domésticos del 
partido de Rojas.

Estos trabajos sobre leptospirosis efectuados directamente 
y en coordinación de equipes con zoólogos y entomólogos, aun­
que correspondientes a un estudio preliminar y parcial que 
debe continuarse, adelantan resultados útiles al conocim'ento 
do las posibilidades epidemiológicas del noroeste bonaerense.

Con respecto a la etiología leptospirósica en el “ Mal de 
los Rastrojos” parecería negarla, aun cuando el escaso nú­
mero de enfermos estudiados y el no haberse podido aislar 
todavía cepas patógenas locales para ser confrontadas con el 
suero de los enfermos, impide ser categóricos como para ne­
garla definitivamente.

Demuestra en cambio, la posibilidad que casos de leptos­
pirosis puedan coexistir en la zona y momento epidémico, con­
fundidos con auténticos casos de Fiebre Hemorrágica Epidé­
mica del noroeste bonaerense y pasar desapercibidas si no se 
realizan pruebas serológicas específicas sobre ellos. Máxime si 
tenemos en cuenta el porcentaje de pruebas de fijación del com­
plemento virales negativas, que se registran en los casos de 
F. H. E. que la clínica certifica como auténticos.

Otra contribución que ofrecen estos trabajos preliminares, 
está dada por el alto porcentaje de animales infestados con lep- 
tospiras patógenas al hombre, lo que debe alarmar a las auto­
ridades sanitarias por las posibilidades de que estas noxas se 
hagan presentes, en forma epidémica, en la población rural de 
la zona y que a buen seguro habrán de servir de guía para toda 
labor de saneamiento que urgentemente reclama la zona afec­
tada.
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PERIODO DE INCUBACION

D. J. Duva (1956), opina que la incubación es de 4 a 7 
días. Para E. A. Ambrosetti y colaboradores (1959), el mismo 
no es menor de 10 a 11 días. I. Piroski y colaboradores (1959), 
sobre la “base de los antecedentes del medio epidémico y pre­
sunta fuente de contagio de 14 enfermos” sostiene que el pe­
ríodo de incubación oscila entre un mínimo promedio de 7 días 
a un máximo medio de 16.

J. Lavecchia (1958), calcula este período en 10 días.
Nosotros, en 1958, tuvimos la oportunidad de asistir un 

veterinario integrante de la Comisión Provincial que enferma 
en La Plata 9 días después de dejar la zona epidémica en la 
cual realizaba tareas inherentes a la investigación etiológica 
en pacientes y animales. Posteriormente, nuestra actividad 
asistencial en los Hospitales Regionales durante los años 1959, 
1960 y 1961, nos permitió observar casos que enfermaron en 
zonas urbanas entre 10 y 14 días después de un único contacto 
con áreas rurales donde se produjeron casos de esta enfermedad.

Período de incubación experimental humana. — En la ino­
culación experimental al hombre, realizada por la Comisión 
Nacional del Instituto Nacional de Microbiología, el período de 
incubación registrado fue de 39 horas 15 minutos. Utilizaron 
en esta experiencia una suspensión al 20 % de 3 cerebros de 
ratón blanco enfermos pertenecintes al 12? pasaje de la cepa 
Davio que les fue inoculada 9 días antes. La dosis inyectada fue 
de 1 mi. por va subcutánea y 0,1 mi. por vía intradérmica en 
la región deltoidea.

En otra inoculación experimental, efectuada bajo el con­
trol del equipo de investigadores de la Facultad de Medicina 
de Buenos Aires, en un paciente que se inoculó voluntariamente 
con 1.000 D. L. M. aproximadamente el virus aislado de la 
epidemia de Junín del año 1958, se registró un tiempo de in­
cubación de 10 días.
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Período de incubación experimental animal. — Piroski y 
colaboradores experimentaron sobre: a) ratones albinos suizos 
adultos de 10 gr. de peso y recién nacidos de 24 a 72 hs. de edad,
b) Cavia de 150 a 200 gr. c) Ratas blancas adultas. Las vías de 
inoculación variaron según la especie animal empleada, utili­
zándose la intracerebral, intraperitoneal, subcutánea e intra- 
nasal. En estos animales, el período de incubación varió del 
siguiente modo: en los cavia la fiebre apareció alrededor del 
l l 9 día. En los ratones blancos de 1 día de edad la aparición de 
los síntomas clínicos oscilaba alrededor de los 7 días. En cuanto 
a los ratones blancos adultos, aún cuando ofrece dificultad la 
determinación precisa del comienzo de la enfermedad, cuando 
aparece en ellos sintomatología clínica, lo hace a los 7 días.

A. S. Parodi y colaboradores (1959) utilizando material 
extraído de enfermos e inoculados a cobayos produjo en estos 
animales una enfermedad uniformemente mortal a los 20 o más 
días. En los pasajes siguientes, cuando se los inoculaba por 
vía intraperitoneal, morían a los 14-15 días, de 9 a 10 días 
cuando era por vía cerebral. En ratones lactantes inoculados 
por vía cerebral con suspensión de órganos de cobayo, la muerte 
se producía a las 24 a 72 horas una vez aparecidos los primeros 
síntomas, que eran notorios no antes del 89 a 99 día, período 
éste que dependía de la dilución inoculada.

En un trabajo posterior (M. Boxaca y colaboradores, 
1961) estudian la enfermedad experimental en cobayos inocu­
lados con la cepa VJ (virus Junín) por vía intraperitoneal, 
intracerebral, subcutánea, intranasal y percutánea observando 
que se infestaron regularmente y murieron en un plazo que os­
ciló entre los 10 y 18 días.

Entre los síntomas de enfermedad, la temperatura ascien­
de regularmente a partir del 89 día y el peso, luego de una dis­
creta disminución hasta el 79 día, cae bruscamente en los días 
siguientes.

El equipo del Instituto de Zoonosis del I. N. T. A. (1961), 
inyectando sangre de enfermos en período de estado a cobayos 
(1 mi. por vía intraperitoneal) y a ratones suizos lactantes 
(0.01 mi. por vía intracerebral y 0.02 mi. por vía intraperito­
neal, observan que el período de incubación varía entre 3 y 
10 días. Cuando utilizaron materiales provenientes de roedo­
res, dicho período osciló entre 4 y 15 días. Finalmente, cuando 
inocularon ‘ ‘pools” de ectoparásitos (pulgas), el período de in­
cubación varió entre 8 y 13 días.
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CONTAGIO

El mecanismo de transmisión de la enfermedad aún no 
ha sido resuelto en su totalidad por los investigadores de esta 
Epidemia.

Identificado el agente viral en los enfermos y en algunos 
de sus probables reservorios naturales, falta conocer el modo 
de pasaje al hombre.

Todos están de acuerdo en la negatividad del contagio in­
terhumano.

R. Arribalzaga y D. J. Duva (op. cit.), que estudiaron las 
epidemias de 1953 y 1954, teniendo en cuenta la falta de si­
multaneidad de casos en un mismo lugar de concentración hu­
mana y la dispersión de los enfermos, concluyen negando la 
posibilidad del contagio de hombre a hombre.

H. R. Rugiero y colaboradores (1959) consideran que ésta 
es una enfermedad infecciosa de aparente contagio por vectores.

I. Piroski y colaboradores (1959) concretan su opinión 
sobre la falta de contagio interhumano en base al estudio reali­
zado sobre 831 personas conviventss con 194 enfermos.

En alguna oportunidad “ comprobó la aparición casi simul­
táneo o sucesiva de varios casos entre personas que trabajan 
en un mismo campo” .

Del análisis de estos hechos, considera que el molde epi­
demiológico correspondiente al brote de 1958 puede enun­
ciarse diciendo que: “Los casos de la virosis hemorrágica del 
N. O. bonaerense aparecen aisladamente, sin ningún nexo en­
entre sí y distribuidas en forma errática” .

En nuestras observaciones de las epidemias de los años 
1959, 1960 y 1961 no se registraron casos donde el Gontagio in­
terhumano pudiese ser sospechado. Aún cuando ocurrió la en­
fermedad en forma simultánea en miembros de una misma co­
munidad, éstos fueron pocos y atribuíbles a las condiciones de 
infestación del área habitada. Desde que se conoce esta enfer­
medad han enfermado médicos, enfermeras, veterinarios, auxi­
liares de laboratorio, bacteriólogos, etc., pero en todos ellos 
pudo establecerse un nexo con el área rural infestada o con ma­
teriales de investigación traídos a los laboratorios para su 
estudio.

Los conocimientos logrados Sobre la existencia del agente 
viral en roedores y ácaros hacen sospechas que éstos actúan 
como reservorios y/o vectores, pero la realidad misma del pa­
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saje del agente causal de ellos al hombre es hasta la actualidad 
desconocido.

E. A. Ambrcsetti y colaboradores (1959), médicos con lar­
ga actuación y experiencia en la observación de estos enfermos, 
en sus observaciones clínicas del ciclo epidémico de 1958, notan 
que la mayoría de los afectados “presentaban excoriaciones y 
grietas en las manos producidas por el deschale, siendo proba­
ble puerta de entrada para diversas infecciones” .

La circunstancia observada de picaduras en la piel de los 
enfermos, aún cuando son frecuentes, no se dan en todos los 
casos y tampoco sobrepasan la habitualmente observada en en­
fermos generales provenientes de esa zona. Para nosotros, aun­
que probable, no es esto un hecho demostrativo de que la pi­
cadura sea el mecanismo de entrada del material infectante y 
por deducción sospechar la inoculación por picaduras de ácaros 
vectores.

Mucho más frecuente son las observaciones de soluciones 
de continuidad (excoriaciones, heridas, etc.), en la piel de esta 
gente de campo que pudieran facilitar la penetración del agente 
causal puesto en contacto con la misma. Las experiencias en co­
bayos M. Boxaca y colaboradores (1961), demuestran que este 
animal es susceptible de infectarse por escarificación per- 
cutánea.

Aún cuando la difusibilidad de la enfermedad en el área 
epidémica, con su bajo índice de dispersión y que ocasiona pe­
queños focos aislados, hace sospechar la existencia de un vec­
tor en el mecanismo de contagio, el modo de cómo este vector 
contagia al hombre debe ser demostrado en forma más feha­
ciente.

Son hechos que deben ser tenidos en cuenta como para 
llamarnos la atención sobre otras vías de contagio: 1

1) El decrecimiento o mantenimiento del número de ca­
sos en las zonas afectadas de hace muchos años en relación 
con el aumento en las regiones recientemente invadidas; 2) las 
observaciones realizadas en el Hospital de Rojas durante la 
Epidemia de 1961, de un número bastante elevado de casos sub­
clínicos e inaparentes, que hacen sospechar que su número sea 
mucho mayor y que por falta de control clínico y serológlco, 
pasen desapercibidos.

Estos hechos observados, harían sospechar la posibilidad 
de contagio por vía digestiva, aún cuando las experiencias de 
M. Boxaca y colaboradores (1961), al inocular cobayos por vía
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oral, registraron 1 solo animal muerto con el cuadro típico a 
los 38 días de inoculado, concluyendo que estos animales prác­
ticamente no se infestan por vía oral.

SUSCEPTIBILIDAD

No parecería que en esta enfermedad hubiera personas con 
distinto grado de resistencia para adquirir la enfermdad. Sal­
vo aquellas que ya han padecido el mal, todas estarzan igual­
mente predispuestas a enfermar.

El hecho de que las mujeres y los niños enfermen en me­
nor número, debe relacionarse con las posibilidades de contagio 
que evidentemente parecería encontrarse en los lugares de ma­
yor concentración de los reservorios virales. Otro hecho que 
llama la atención, es la observación de personas que han en­
fermado después de varios años de estar en permanente con­
tacto con el medio ambiente infestado.

Un ejemplo típico fue el de N. N., capataz de una estancia 
que desde el año 1958 diera en cada ciclo gran número de en­
fermos y que él se encargaba de trasladar al Hospital. En el 
ciclo epidémico de 1961 fue el primer afectado de ese lugar y 
de toda la zona, cursando su enfermedad en forma grave. In­
terpretamos este hecho, no como resistencia natural tempora­
ria frente al agente causal, sino como que las contingencias, 
aún desconocidas del contagio, no se cumplieron en él sino 
hasta el momento de enfermar.

Otros muchos hay que enferman después de un único con­
tacto con el medio ambiente infestado; entre ellos es notable 
la susceptibilidad de los braceros venidos a la zona epidémica 
de otros lugares del país.

En los lugares recientemente invadidos por la noxa, se ob­
serva que el número de enfermos es mayor en proporción al 
número de habitantes y en relación a las áreas de antiguo in­
festadas. También, que los enfermos provenientes de los luga­
res recientemente invadidos, muestran una similitud de sus 
cuadros clínicos muy llamativa en contraposición de la variabi­
lidad de los cuadros de zonas donde la enfermedad se observa 
desde hace muchos años. Un ejemplo de lo antedicho, lo dan 
las localidades de Berdier y Los Angeles, en la zona limítrofe 
de Salto y Chacabuco, que en el ciclo epidémico de 1961 dieron 
una alta proporción de enfermos, con una notable similitud de 
sus cuadros clínicos.
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RESERVORIOS Y VECTORES

En enfermos, roedores y ácaros, distintos investigadores 
nacionales han aislado un virus, que por las pruebas de neu- 
tralización v desviación del complemento, muestra ser el agen­
te causal de la enfermedad. Se ha querido probar con ello, 
junto con algunas otras pruebas de transmisión, que en las 
epidemias del “ Mal de los Rastrojos” , los roedores y ácaros 
juegan en ese orden el papel de reservorios y vectores. En nues­
tra opinión no se ha probado, sin lugar a dudas, el papel que 
cada uno de estos factores (hombre, roedores y ácaros) jue­
gan en el mecanismo de transmisión y mantenimiento en la 
naturaleza del agente causal. Estas circunstancias nos llevan 
a tratar en conjunto el tema vector-reservorio hasta tanto se 
aclaren las dudas que se desprenden de los trabajos realizados 
en ese sentido.

En las enfermedades denominadas Fiebres Hemorrágicas 
Epidémicas se han dado como reservorios y vectores de sus 
agentes causales, varias especies de vertebrados, en especial 
roedores y determinadas familias de artrópodos.

Del informe oficial de la Asociación Americana de Salud 
Pública sobre el “ Control de las Enfermedades Transmisibles 
en el hombre, (1960)” , teniendo en cuenta ciertas similitudes 
que estas Fiebres Hemorrágicas extranjeras tienen con nuestra 
enfermedad del Noroeste bonaerense, entresacamos la siguiente 
nómina de reservorios y vectores que se han dado para ellas:

Fiebres Hemorrágicas de Thailandia y Filipinas

Agentes infecciosos: en las Felipinas: al parecer los vi­
rus tipos II, III y IV del dengue. En Thailandia: al parecer 
los tipos I y II del dengue y el de Chikungunya.
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Reservorio: se desconoce.
Fuentes de infección: probablemente el Aédes Aegypti in­

fectivo.
Modo de transmisión: probablemente por picadura del 

Aédes Eegypti infectivo, con la infección adquirida del hombre.

Fiebre Hemorrágica de Crimea

Agente infeccioso: virus no agrupado.
Reservorio: las liebres, posiblemente las aves y una ga­

rrapata del género Hyalomma. Se cree que las garrapatas inma­
turas adquieren la infección de los animales huéspedes; cuando 
pasan a la forma adulta constituyen las fuentes de infección 
humana.

Modo de transmisión: por picadura de garrapatas adultas 
Hyalomma Marginatum infectivas.

Fiebre Hemorrágica de Omsk y Enfermedad de la Selva 
de Kyasanur

Agentes infecciosos: los virus de estas dos enfermedades 
están estrechamente relacionados. Pertenecen al grupo B, son 
del complejo de la encéfalo-mielitis-ovina primavero-estival ruso 
y similares, antigénicamente, a los otros miembros.

Reservorios; en la enfermedad de Kyasanur los reservorios 
en la naturaleza son probablemente los monos. En la enferme­
dad de Omsk son los roedores, ratas almizcleras y garrapatas.

Fuentes de infección: parece ser que las garrapatas en su 
fase larvada constituyen las fuentes principales de infección 
para los monos y el hombre.

Modo de transmisión: en la enfermedad de Kyasanur pro­
bablemente por la picadura de garrapatas infectivas: Haemo- 
physalis Spinigera. En la de Omsk por picadura de garrapatas 
infectivas: Dermacentor Pictus y D. Marginatum.

Nefrosonefritis hemorrágica o Fiebre epidémica hemorrágica
de Corea

A. A. Smorodintsev y colaboradores (1959), establecen 
la similitud epidemiológica de la enfermedad que ellos deno­
minan Nefroso-Nefritis Hemorrágica, que se observa en los te­
rritorios del lejano Este ucraniano, incluyendo la cuenca del 
río Amur, las tierras bajas de la región de Hancay y los valles
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de los ríos Primorie del Sur, Manchuria y Corea y reciente­
mente la parte europea de la URSS. Los americanos estudia­
ron esta enfermedad en Corea, con el nombre de Fiebre Hemo- 
rrágica Epidémica.

Agente infeccioso: Según la información de la Asocia­
ción Americana de Salud Pública (1960) el agente infeccioso 
es relativamente poco conocido; los filtrados de sustancias in­
fecciosas de seres humanos producen la enfermedad en los vo­
luntarios inoculados experimentalmente. No se ha logrado cul­
tivar el agente eticlógico en los animales de laboratorio.

Según A. A. Smorodintsev y colaboradores (1959), el agen­
te causal es un virus.

Reservones: según el informe de la Asociación Americana 
de Salud Pública, se supone que se mantiene en la naturaleza 
por un ciclo en el que están comprometidos un artrópodo terres­
tre y un roedor, siendo el hombre huésped accidental.

Según A. A. Smorodintsev y colaboradores (1959) el re- 
serverio natural estaría dado por roedores del tipo Mouse-Like 
rodents (varias especies de Volé Arbícola, ratones de campo 
y el Caraco-Rat). Se señala de especial importancia epidemio­
lógica al Volé Arbícola por la razón de que en los lugares en 
los que no se encuentra este animal no hay ningún caso der 
nunciado de nefroso-nefritis hemorrágica.

Fuente de infección es el contacto con los roedores infec­
tados.

Modo de transmisión: según el informe de la Asociación 
Americana de Salud Pública el modo de transmisión es desco­
nocido. Las observaciones epidemiológicas realizadas en Corea 
sugieren la posibilidad de que intervenga como vector un ar­
trópodo no volador de movilidad limitada, y sería probable que 
los ácaros Trombiculidos lo fueren.

Para A. A. Smorodintsev y colaboradores (1959), el pro­
blema del mecanismo de transmisión del virus de los roedores 
al hombre no ha sido solucionado. No está aclarado si el hom­
bre se infecta por contacto con el excremento y orina de los 
roedores infectados o por vía de ectoparásitos infectados de 
roedores (garrapatas y pulgas), que tienen un ciclo de vida 
de todo un año. La circulación del virus es probablemente mam 
tenida entre los roedores salvajes por sus ectoparásitos, que 
son susceptibles al virus y que lo transmiten al chupar la sangre.

Como puede observarse en la bibliografía actualizada so­
bre las Fiebres Hemorrágicas Epidémicas, en muchas de ellas 
no está suficientemente aclarado el papel que juegan en la trañs-
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misión de la enfermedad los vertebrados, depositarios del agen­
te causal, y los artrópodos, sean éstos ectoparásitos o no.

En nuestro medio, las investigaciones realizadas a los fi­
nes de individualizar los posibles reservorios y vectores del “ Mal 
de los Rastrojos” aún cuando han sido positivos los hallazgos 
de virus en roedores y ácaros, no han arribado a nuestro jui­
cio a conclusiones que satisfagan plenamente el tema en cuestión.

A. S. Parodi y colaboradores (1959), con el fin de esta­
blecer la existencia de reservorios y/o vectores del virus aisla­
do por ellos en enfermos de Junín, resolvieron investigar la in­
fección viral en roedores y ácaros de la zona epidémica y no 
epidémica. Comenzaron sus tareas con la caza de roedores en 
la zona epidémica eiligendo lugares donde había enfermado 
varias personas (Estancias S. M .; Estancia V. Ch.; Esto B. y 
Esto. D. C.), todos de la zona próxima a O’Higgins y Rafael 
Obligado (partidos de Chacabuco y Rojas respectivamente), y 
posteriormente de la Est. E. L. A. de Cambaceres, en el partido 
de Nueve de Julio. Todos estos establecimientos se dedicaban 
preferentemente a la explotación del maíz y girasol.

En la caza de roedores utilizaron trampas con distintos 
cebos y pozos, pero preferentemente la recolección directa ca­
minando al lado de máquinas cosechadoras y explorando sus 
nidales. En la zona de O’Higgins notaron que los roedores abun­
daban en todo el campo y alrededor de las casas, pero espe­
cialmente en los campos de maíz y girasol no cosechados; tam­
bién observaron abundancia de roedores en los galpones próxi­
mos las casas-habitaciones. En esta oportunidad y en los lu­
gares indicados, cazaron 637 roedores distribuidos en las si­
guientes especies: Mus musculus: 309; Hesperomys laucha 
(Desmarest) : 192; Oryzomis flavescens (Waterhouse) : 54; 
Akodon arenícóla: 59; Rattus sp.: 23.

En la zona de Nueve de Julio, obtuvieron 123 ejemplares 
de roedores clasificados como sigue: Mus musculus: 67; Hes­
peromys laucha: 19; Oryzomis flavescens: 20; Akodon arení- 
cola: 16 y Rattuss 1.

Para la misma época efectuaron la investigación del virus 
en cuestión en roedores que les fueron enviados de una zona 
ganadera alejada del del área epidémica (partido de Azul, 
Provincia de Buenos Aires), donde en el año 1959, no se ha­
bían producido casos del “ Mal de los Rastrojos” , pero que por 
datos epidemiológicos obtenidos por estos autores, existían no­
tificaciones anteriores de casos de esta enfermedad.
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De esta zona recibieron y clasificaron para sus experien­
cias, 59 ejemplares de las siguientes especies; Mus muscu- 
lus: 35; Hesperomys: 18; Akodon; 3 y Oryzomis: 3.

En estos roedores clasificados lograron identificar el vi­
rus Junín en las dos zonas epidémicas y en la no epidémica. El 
hallazgo del virus fue efectuado en la zona de O’Higgins 3 ve­
ces sobre 22 “pools” de materiales de autopsias de Mus múscu­
los; 1 positividad sobre 21 “ pools” con materiales de Hespero­
mys y 1 positividad en 7 “ pools” efectuados con Akodon. En 
la zona de Nueve de Julio, sobre 9 “pools” de visceras de Mus 
musculus hallaron positividad en 6, siendo negativas las res­
tantes especies de roedores. De los roedores recibidos de la zona 
no epidémica del partido de Azul, sobre 2 “ pools” de Mus mus­
culus, 1 resultó positivo, mientras que los “pools” de las res­
tantes especies fueron negativos.

La importancia que este trabajo tiene para la epidemio­
logía del “ Mal de los Rastrojos” es el hallazgo del agente 
viral en varias especies de roedores de gran pululación en la 
zona epidémica y no epidémica, capturados en los lugares de 
trabajo del campo y en las proximidades de las viviendas.

En este estudio llama la atención la positividad obtenida 
con los “ pools” del Mus musculus y su notable abundancia en 
los campos cultivados de la zona epidémica. Este hecho es des­
tacado por los autores por la significación que tienen los há­
bitos de estos roedores de proliferar en las viviendas junto al 
hombre, con lo cual explican los casos de enfermedad ocurri­
dos en personas sin claros antecedentes de contacto rural.

El hecho de haber encontrado estos autores un número tan 
grande de Mus musculus, notablemente superior al de los Cri- 
cétidos en la misma zona rural llama la atención, por la razón 
de que posteriores recolecciones de roedores efectuadas por 
otros equipos de investigadores en áreas epidémicas próximas 
fueran negativas en lo que respecta al hallazgo de esta espe­
cie en ambientes rurales.

Electivamente, en julio y agosto de 1961, en momentos de 
intensa epidemia, en el partido de Rojas, en la zona de Rafael 
Obligado, en el establecimiento llamado “ La Vuelta Chica” , el 
equipo de zoólogos del Instituto de Zoonosis del Centro Nacio­
nal de Investigaciones Agropecuarias del I. N. T. A., efectua­
ron observaciones y recolecciones de mamíferos silvestres a los 
fines de incorporar datos faunísticos al estudio de esta enfer­
medad.
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Su interés se concretó especialmente en las especies autóc­
tonas de la fauna de roedores del campo a fin de conocer algu­
nos de estos aspectos; a) especies existentes; b) habitats o 
ambientes ecológicos; c) probable densidad de población; d) 
ectoparasitismo.

De este importante trabajo, que realizan equipos de ento­
mólogos, zoólogos, ecólogos, virólogos, leptospirólogos, histopa- 
tólogos y bacteriólogos en coordinación con la Comisión de 
Epidemia del N.O. del ministerio de Salud Pública de la Pro­
vincia de Buenos Aires, extraemos las siguientes observaciones 
referidas a la densidad de población y composición de la co­
munidad de especies de roedores.

La obtención de roedores se efectuó mediante trampeo 
(trampas a resorte y recipientes enterrados) y con armas de 
fuego.

En dos líneas de 90 metros de largo cada una, ubicaron 
60 trampas a resorte, dispuestas en estaciones de 3 trampas a 
intervalos de 10 m. Ambas líneas funcionaron durante 3 días 
consecutivos, practicándose 2 controles diarios.

Con esta cantidad de 180 trampas-noche, se capturaron 23 
roedores. Con la primera línea de trampas, que denominaron 
“ M” , instalada dentro de un cuadro sembrado con maíz sin 
cosechar, que presentaba muchas plantas caídas y algunas ma­
lezas, donde el alimento para roedores se presentaba escasa y 
la protección pobre, se obtuvieron los siguientes ejemplares:

Línea “M” - 90 trampas-noche

Julio de 1961

Días 21 22 23 Total

Calomys L. laucha ............ ..........  1 1 1 3
Oryzomis flavescens .......... — 1 1
Cavia pamparum .............. ..........  1 — — 1

Total . 5

La segunda línea, que llamaron “ N” , la ubicaron a unos 60 
metros de la anterior, en el borde de un cuadro que conservaba 
un pastizal bien desarrollado, denso y no alterado por el hom­
bre durante los últimos 5 años. Estas ubicaciones fueron ele­
gidas para poder establecer cualitativamente las diferencias 
entre las poblaciones de Cricétidos.
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Línea “N” - 90 trampas-noche

Ju lio  de 1961

Días 21 22 23 T otal

Calomys L. laucha ........................ 1 — 1 2
Akodon obscurus benefactus . . . 2 3 1 6
Oryzomis flavescens .................... 6 3 1 1 0

Total ................ 18

Interpretando estos resultados, los autores destacan:
1. Para esta época del año (invierno), la densidad de po­

blación de los cricétidos es alta (23 individuos en 180 trampas- 
noche) .

2. La densidad de población es mucho mayor en el am­
biente de pastizal natural (línea “ N” ) en proporción de casi 
4 a 1.

3. Especies como la Akodon obscurus benefactus parecen 
no penetrar en el maizal y otros, como el Oryzomis flavescens 
apenas lo hacen,

4. En el pastizal conviven por lo menos 3 géneros de Cri­
cétidos con perfecta tolerancia y ocupando los mismos ha­
bitáculos (Akodon, Calomys y Oryzomis) .

5. La mayoría de los ejemplares capturados eran adultos, 
excepto en Calomys, no habiéndose observado ni con lupa pre­
sencia de embriones; las aberturas vulvares permanecían ce­
rradas y no había señales de lactancia. En los machos, los tes­
tículos guardaban posición abdominal. Todos estos hechos indi­
can a “ priori” que esta época del año es de reposo reproductivo.

6. El Cricétido Calomys Laucha Laucha, vulgarmente co­
nocido como “ ratón maicero” fue en esta oportunidad el me­
nos abundante.

Con respecto a los cuices (Cavia pamparum) mostraron 
una elevada densidad de población, concentrándose de prefe­
rencia a la vera dé los caminos, en sus abundantes matorrales, 
donde constituyen sus característicos grupos sociales.

Los mismos investigadores, en el mes de agosto, con el fin 
de capturar loedores vivos y obtener el máximo posible de sus 
ectoparásitos, utilizaron 45 recipientes cilindricos enterrados, 
de 15 cm. de luz y 60 cm. de largo, a una distancia de 5 m. entre 
cada uno distribuidos en líneas de 15 artefactos para cada uno 
de los 3 lados de un cuadrado. Una de estas líneas daba hacia
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un campo virgen y las otras dos hacia campos cultivados con 
maíz, estando el área central ocupado por nidos de roedores.

Con este tipo de trampas se capturaron 43 roedores en 
7 días y de acuerdo a la siguiente distribución: Calomys Laucha 
laucha: 9; Oryzomis flavescens: 7; Akodon obscuras benefac- 
tus : 27; total: 43.

Utilizando armas de fuego se cazaron cuices (cavia pam- 
parum), preferentemente a la vera de los caminos.

Los órganos de 72 ratones y 49 cuices, capturados por este 
equipo, se trituraron e inocularon a cobayos por vía intrape- 
ritoneal y a ratones suizos lactantes por vía intracerebral e in- 
troperitoneal. Los animales inoculados fallecieron después de 
un período de incubación variable entre 4 y 15 días con lesio­
nes similares a las observadas en las provocadas experimental­
mente a partir de materiales de enfermos.

Aún cuando este trabajo no ha sido terminado, abre la po­
sibilidad de que otros roedores como los Cavia pamparum (cui­
ces), de gran abundancia en la zona rural, enfermen, intervi­
niendo en la fase animal de esta Epidemia.

Aun cuando se trata de los resultados de un planteo pre­
liminar y local de un trabajo de mayor envergadura a reali­
zarse en toda la zona epidémica, éstos acusan una ausencia 
total de Mus musculus en un sector rural de una zona relativa­
mente próxima a los sitios donde A. S. Parodi y col. (1959) 
encontraron una densidad de Mus musculus que supera al 50 % 
de la población total de roedores por ellos capturados.

Esta disparidad en cuanto a la ausencia o presencia tan 
numerosa de Mus musculus, sobre cuya importancia epidemio­
lógica insistimos, reafirma la necesidad impostergable de pro­
seguir estos estudios zoológicos tanto en la zona rural como 
en la urbana de toda el área epidémica, a fin de establecer en 
forma definitiva, los aspectos zoonósicos de esta Epidemia; lo 
que por otra parte, se ha reclamado desde hace muchos años, 
con motivo de otras enfermedades (J. M. de la Barrera, 1933).

I. Piroski y colaboradores (1959), basándose en las ca­
racterísticas epidemiológicas del brote de 1959, sospecha que 
“esta enfermedad debía tener un vector de gran pululación 
en el medio rural durante los meses de otoño e invierno y ser 
de muy corto alcance en lo relativo a su desplazamiento” . Con­
centran su atención sobre un ácaro del suborden del Mesostig- 
mata que.es muy abundante en los nidos..del .ratón maicero”
(Calomys Laucha laucha). Afianzaron aún más esta presun­
ción por el examen de las condiciones en que se produjo la in­
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fección accidental de S. D., que se desempeñaba como cuida­
dor de los animales de laboratorio, entre éstos un lote de ca­
vias en el cual alimentábanse millares de ácaros capturados en 
la zona epidémica.

Refuerzan su opinión con los resultados de sus investiga­
ciones sobre la recuperación del virus a partir de ácaros (Mesos- 
tigmata), capturados en la zona epidémica en 1958 (I. Piroski 
y col. 1959). En esta experiencia, en que procedieron a ali­
mentar los ácaros de un nido de “ ratón maicero” traído de la 
zona epidémica con un ratón blanco adulto, que en 64 días de 
permanencia en el nido no enfermó y después de ese tiempo, 
sobre una camada de 5 ratones blancos lactantes, los cuales 
16 días después presentan signos de enfermedad. A partir del 
material de éstos (cerebro y carcaza), abren 2 líneas de in­
vestigación en pasajes sobre ratones blancos lactantes, los cua­
les presentaron síntomas positivos de enfermedad y con las 
pruebas de fijación del complemento, el antígeno preparado con 
sus cerebros se comportó de igual modo a los de las cepas de 
origen humano.

Fortalecen su opinión —varias veces enunciado—, de que 
el ácaro es a la vez vector y depósito del virus patógeno en la 
naturaleza merced a la experiencia realizada sobre 20 ratones 
maiceros (Calomys Laucha laucha), capturados en las áreas 
epidémicas en el año 1959. En esta experiencia, dos de los 
ejemplares enferman espontáneamente y con material de los 
mismos, inoculados ratones blancos lactantes, reproducen en 
serie la enfermedad experimental. En los 18 ratones restantes, 
las inoculaciones resultaron negativas. También con parte del 
cerebro de los dos ratones maiceros que enfermaron espontá­
neamente, se prepararon antígenos que emplaedos en la prueba 
de fijación del complemento dieron resultados positivos, sien­
do negativa la prueba cuando se utilizó como antígeno una 
mezcla de cerebros de ratones maiceros que no enfermaron es­
pontáneamente. En este trabajo resultaron positivas las prue­
bas de protección realizadas con los sueros obtenidos por san­
gría de los 18 ratones “ maiceros” sanos.

Sintetizan los resultados de su trabajo estableciendo que: 
“ El ratón maicero de las áreas infectadas de 1959, igual que 
el hombre, enferma espontáneamente en la naturaleza por efec­
to de la acción patógena del mismo virus causal de la Virosis 
Hemorrágica del Noroeste bonaerense, y que el suero sanguíneo 
de los ratones maiceros sanos de dichas zonas neutraliza este 
virus causal. Por tanto, estos resultados niegan ser el “ ratón
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maicero” el depósito natural de este virus y sí fortalecen la 
hipótesis —ya enunciada por la Comisión Nacional ad-hoc—, 
de que el ácaro es a la vez vector y depósito de este virus pató­
geno en la naturaleza” .

A. S. Parodi y colaboradores (1959) consideran que las 
pruebas anteriores son indirectas y por ello emprenden la ta­
rea de aislar el virus a partir de artrópodos de los nidos de 
los roedores silvestres de la región de Junín y O’Higgins, por 
el procedimiento directo de inoculación de triturados de áca- 
ros a los cobayos. Parte de los artrópodos capturados en los ni­
dos fueron separados para su clasificación. La inoculación efec­
tuada con “pool” de estos ácaros a 5 cobayos dio resultados muy 
dispares ya que: 2 se eliminaron por sanos; otro murió a los 4 
días sin lesiones características; el 49 sobrevivió 15 días con 
lesiones sospechosas, pero los pasajes sucesivos al ratón lac­
tante fueron negativos (enfermaron pero no murieron) ; el 59 
cobayo, que sobrevivió 50 días y que mostró en la autopsia le­
siones nc características, fue positivo en la adaptación al ratón 
lactante.

En la discusión de este trabajo, comunican que en los nidos 
de los roedores encontraron en forma casi exclusiva al Echino- 
laelaps Echidninus (Berlese) y que su inoculación al cobayo, 
condujo al aislamiento del virus de la Fiebre Hemorrágica en 
estudie.

Critican la posibilidad de que los ratones lactantes que 
enfermaron a los 16 días de permanencia en un nido parasitado, 
lo hayan sido por picadura, en la prueba realizada por I. Pi- 
roski y colaboradores, aduciendo que éstos pudieron infestarse 
no por picadura, sino por contaminación, y que el resultado por 
ellos logrado de aislar el virus de los ácaros no les permite afir­
mar todavía si éstos actúan como vector y/o reservorio. En este 
último caso “es necesario probar que el virus se transmite a la 
descendencia o se mantiene en la especie cumpliendo su ci­
clo evolutivo” .

También consideran como punto importante “ que los úni­
cos artrópodos que pueden ser considerados como reservónos, 
son las. garrapatas (Ixodoidea), superfamilia que juntamente 
con la Gamaxoidea (Parasitoidea) forman el suborden Mesostig- 
matcL (Mesostigmata Aucts)” . Los resultad^ obtenidos no les 
permiten afirma si éstos juegan algún papel en la transmisión 
del virus al hombre y que en ese sentido deben efectuarse nue­
vas investigaciones.
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El hecho de haberse encontrado el agente viral en roedo­
res y ectoparásitos de los mismos, y el haber provocado la in­
fección de lauchas mantenidas en nidos de ratones silvestres 
sin desparasitar, no son al parecer pruebas concluyentes de 
que estos ácaros, objeto de las pruebas, sean los transmisores 
de la enfermedad, tanto para las lauchas de campo u otros po­
sibles animales como para el hombre. De allí nuestra inquietud 
de que equipos coordinados de entomólogos y zoólogos clasifi­
caran “ in situ” sus hallazgos y que del material clasificado es­
tudiaran sus ciclos biológicos y hábitos y que, como contribu­
ción inmediata cedieran parte del material obtenido a los in­
vestigadores especializados en virus y leptospiras.

Este trabajo fue comenzado por el Instituto de Zocnosis 
del I. N. T. A. con sus equipos y profesionales especializados 
durante los meses de julio y agosto de 1961 en las zonas ya 
mencionadas del partido de Rojas, mediante la recolección de 
ectoparásitos de los mamíferos silvestres por ellos capturados, 
así como del suelo y de las tolderías usadas como viviendas por 
los cosechadores de maíz del establecimiento “ La Vuelta Chi­
ca” , y entre ellas las que albergaron personal que contrajo el 
mal. La recolección de ectoparásitos dio como resultado la ob­
tención de insectos (piojos, pulgas y ácarcs), material que se 
encuentra todavía en estudio. Como referencia preliminar, que 
habrá de ser completada próximamente, la entomóloga del 
equipo antes mencionado, Dra. Nélida Rossi, informa sobra los 
ácaros pertenecientes al suborden Mesostigmata y sarcoptifor- 
mes encontrado sen los roedores de la zona epidémica.

Acaros del suborden Mesostigmata:

Familia Macrochelidae: encontradas sobre Akodon obscu­
ras benefactus (Thomas). Ratón de campo.

Familia Laelaptidae: es la familia que se encuentra más 
representada por número de ejemplares y especies, pudiéndose 
citar los siguientes géneros:

Haemolaelaps: encontrado sobre Calomys Laucha laucha; 
Akodon obscuras benefactus y Oryzomis flavescens.

Gigantolaelaps: encontrado sobre Oryzomis flavecens.

Laelaps: encontrado sobre Oryzomis flavescens.
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Acaros del suborden sarcoptiformes:

Familia Listrophoridae: encontrado sobre Cálomys Laucha 
laucha y Oryzomis flavescens.

Esta tarea de investigación en equipo permitió efectuar 
inoculaciones experimentales en el lugar con “ pools” de estos 
insectos, y de cuyos resultados, como ya lo informamos, el viró- 
logo Dr. Lucio Villa adelanta que con “ pools” de pulgas enfer­
maron cobayos con lesiones hemorrágicas generalizadas y que 
la inoculación de órganos de estos cobayos enfermos repitió 
la enfermedad en ratones lactantes.

De confirmarse el origen viral de estas infecciones pro­
vocadas y su identificación con las que provoca la enfermedad 
en el hombre, sumaría la intervención de otros insectos a los 
ya cuestionados en la epidemiología de esta enfermedad.
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CONCLUSIONES

La lectura de los capítulos que componen este estudio epi­
demiológico del “ Mal de los Rastrojos” (Fiebre Hemorrágica 
Epidémica del Noroeste de la Provincia de Buenos Aires), nos 
pone ante la evidencia de lo mucho que han realizado y ade­
lantado en las investigaciones las distintas comisiones técni­
cas que desde 1958 estudian esta epidemia; máxime si los 
comparamos con similares estudios de fiebres hemorrágicas 
epidémicas extranjeras, anteriores a la nuestra.

No obstante lo señalado, surge del detenido análisis de 
los distintos capítulos lo mucho que aún falta para arribar a 
conclusiones definitivas e incuestionables, en cada uno de los 
aspectos epidemiológicos que hacen al estudio integral de esta 
enfermedad y que en última instancia, son los que permitirán 
al sanitarista programar campañas de saneamiento, educación 
sanitaria, etc., basadas en el resultado de concluyentes hechos 
científicos.

Lo mucho que se ignora con respecto a la biología del agen­
te causal, especialmente su mantenimiento en la naturaleza; 
el papel que juegan en estas epidemias los distintos reservorios 
y vectores sospechados, así como el mecanismo por el cual se 
infecta el hombre, son pruebas concluyentes de lo dicho.

La labor de investigación exhaustiva, coordinada y racio­
nalizada, que recién hoy se vislumbra como realidad en el es­
tudio del “ Mal de los Rastrojos” , será en definitiva la que pon­
ga el punto final a estos importantísimos aspectos epidemioló­
gicos que en la actualidad continúan inconclusos.
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