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RESUMEN

Valderrama Zaldivar Ma. Josefina de la Luz. Manual de enfermedades mas -

comunes que se presentan en los Psitaciformes en cautiverio.

EL presente trabajo tiene como objeto conccer las enfermedades mis comu—

nes que afectan a los Psitaciformmes en cautiverio.

Este marmal se basa principalmente en experiencias de antores extranjeros,
mismas que se han resumido y ordenado de la siguiente manera:

- Aspectos generales, que comprenden: clasificacion taxcnomica, distribu-
cion geografica y principales hibitos y costumbres de estas aves.

~ Datos anamnesicos dentro de los que cabe mencionar: indicaciones para -
el duefio, observacion del paciente dentro y fuera de la jaula y el exa—

men fisicoclinico.

- Descripcion de los padecimientos y enfermedades; lss Guz s& han agrupado
dependiendo del aparato ¢ sistema que involucran. Dentro de cada tema -
se mencionan los siguientes puntos: definicion, etiologia, sintomatolo-
gia, lesiones, terapia y diagnostico diferencial.
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I.- INTRODUCCION Y OBJETIVO

Dentro de la gran cantidad de aves de omato que habitan nuestro planeta,
1@ Psitaciformes ocupan un lugar preponderante por su nimero, | porlo -~
extenso de su distribucién geogrifica, su belleza ¥ la variedad de espe—

cies existentsas.

Este Orden posee caracteristicas y peculiaridades gue las hacen muy popu-
lares, tales como: la capacidad que tienen para imitar la voz bumana y
otros sonidos familiares; su longevidad y singular comportamiento; es por
ésto que en muchos paises del mundo han sido adoptadas como animales de -

compaiila y no simplemente como aves de omnato.

Aunque se desconocen las cifras exactas, se sabe que amualmente son captu
radas miles de estas aves, sacadas de su habitat, para ser llevadas a -
lugares completamente diferentes, en donde frecuentemente las coundiciones

ambientales que se les proporcionan no son las ideales.

La falta de conocimiento de las condiciones de vida naturales de estas -~
aves, asi como la dificultad de proporciondrselas, hacen que un nimero -
elevado de ellas se pierda durante el trayecto desde su captura hasta el
sitio donde vivirin definitivamente. Esto no solamente ocurre en aque-—
llas aves que han sido capturadas, sino también en las que ya han nacido-

o vivido en cautiverio, durante varias generaciones.

A pesar de que en nuestro pais estas aves cuentan con una elevada canti—
dad de admiradores, existe un gran desconocimiento de los trastornos y
enfermedades que pueden afectarlas, posiblemente debido a que la mayoria-
de la informacion se encuentra en otros idiomas y no siempre al alcance -
de los interesados. Consideramos que como Médicos Veterinarios Zootecnis
tas tenemos la responsabilidad de informar e ingtruir a los duefios de -
nuestros pacientes, para tratar conjuntaménte de prevenir los trzstormos-
y afecciones que mis cominmente los afectan y por lo tanto, no descuidar-



este pequeifio aspecto de la clinica veterinaria.

El objetivo principal de este trabajo, es el de formular un mamial donde-
se resuman las enfemmedades y pedecimientos mis frecuentes de los Psitaci
formes en cantiverio, efectuando previamente wna somera intrpduccidon de -
su arbol genealogico, su distribucion geografica, su morfologia sus hibi-
tos ¥ costumbres, asi como tratando de mencionar algunos puntos basicos -
referentes a la anamnesis y la inspeccion clinica.



IT.~ MATERIAL Y METODO

Como base para ¢l presente trabajo, se utilizaron un total de 46 referen-
cias bibliograficas, la mayoria de ellas de origen extranjerp debido a -
que en nuestro pals existen pocos reportes sobre este tema; dichas citas-—

se resumen y agrupan en los siguientes capitulos.
~ LOS PSITACIFORMES.

Dedicamos este capitulo a tratar los aspectos mis importantes relaciona
dos a la clasificacion taxonomica, distribucidn geografica y los hibitos

y costumbres de estas aves.
-~ ANAMNESIS.

Dentro de este se abordaron, aspectos basicos para la realizacion de un
examen clinico correcto, tales como: indicaciones para el dueiio, anam-
nesis, observacion del paciente ¥y control de l2 jaula. Tolos estos -

puntos estan enfocados a los pericos australianos ( Melopsittacus undu~

latus ) ya que entre los Psitaciformes son las aves de ormato mas fre-

cuentes.
~ ENFERMEDADES MAS COMUNES DE LOS PSITACIFORMES EN CAUTIVERIO.

Las enfemedades o padecimientos que se mencionan a contimuacion se -
conjuntan en 11 incisos, dependiendo del aparato o sistema que involu—-
cran; describiéndose en cada una de estas los siguientes aspectos: de-
finicion, etiologia, sintomatologia, lesiones, terapia y diagnostico -~

diferencial.
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Asimismo se anexan 10 laminas jilustrativas y un mapa correspondiente a la
distribucion geogrifica mundial de estas aves. '
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III.- 10S PSITACIFORMES

A.- TAXOROMIA

Segiin 1a nomenclatura zoologica de Peters hecha en el afio de 1939 y poste
riomente modificada por Forshaw, el orden de los Psitaciformes se clasi-
fica de la siguiente manera ( 20 ):

Phylum - Chordata
Subphylum - VYertebrata
Clase - Aves
Onden - Psittaciformes
Familias - Loriidae, Cacatuidae y Psittacidae

Este orden comprende actualmente 3 familias; Loriidae y Cacatuidae y -
Psittacidae, mismas que se subdividen en 6 subfamilias y mas de 80 generos,

como se indica a contimuacion.



Paittaciformes

Cacatuide
Nﬂphicime -

Strdgopinae.~
Pgittacinae.~

f Loriidae.- Chalcopsitta, Eos, Pseudees, Trichoglossus, Lorius, Phigys, Vini, -~
Glossopsitta, Chamosyna, Oreopsittacus, Neopsittacus.

Cacatuinae.~ Probosciger, Calyptorhinchus, Callocephalon, Eolephus,
Cacatua.

Nymphicus.

Nestorinae,~ Nestor.
\ Paitacidae Micropsittinae.- Micropsitta,

Strigops.

Opopsitta, Psittaculirostris, Bolbopsittacus, Psittinuas,
Psittaculla, Geoffroyus, Prioniturus, Tanygnathus, -
Electus, Psittrichas, Prosopeia, Alisterus, Aprosmictus,
Polytelis, Purpureicephalus, Bammardinus, Platycercus,-

Psephotus, Cyanoramphus, Eunymphicus, Neophema, -
Lanthamus, Melonsittacus. Pezoporus, Geopsittacus, -

Lophopasittacus, Necropsittacus, Mascarinus, Coracopsis,
Psittacus, Poicephalus, Agapornis, Loriculus, Psittacula,
Ancdorhynchus, Cyanopsitta, Ara, Aratinga, Nandayus, -
Leptosittaca, Ognorhynchus, Rhynchopsitta, Conuropsis,-

-Cyanoliseus, Pyrrhura, Enicoghathus, Myopsitts, Bolborhyn

chua, Forpus, Brotogeris, Nannopsittaca, Touit, Pionites,
Pionopsitta, Gypopsitta, Hapalopsittaca, Oraydidascalus,
Pionus, Amazona, Deroptyus, Triclaria.

CLASIFICACION DE LOS PSITACIFORMES DE ACUERDO 'AL GENERO

‘9
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B.= DISTRIBUCION GEOGRAFICA

Los Psitaciformes habitan en todas las regiones tropicales del Globo, -~

existiendo asi tres areas principales de distribucidn:

La primera area, es la region Neotropical, que comprende desde México -
hasta la Patagonia.

La segunda; es la region del Pacifico, que comprende: Australia, Nueva-
Zelanda, Indonesia, las islas Filipinas, Hawai, Vietman, Laos, Camboya,-
1a Federacion Malaya y la India.

La tercera; comprende el continente Africano y la isla de Madagascar -

( ver mapa, pag. 8 ).

Dentro del numeroso grupo de especies existentes, se sefialan a contimia-

cidn algunas de las mis populares, asi como su lugar de origen ( 18 ):

- Guacamayo Rojo ( Ara macao ) México, América Central, Bolivia y las re
giones orientales de Ecuador y Perfi.

~ Guacamayo Azul ¥ Amarillo { Ara ararsuna ) BDeads Azmérica meridional -
hasta Argentina.

- Guacamayo Verde ( Ara militaris ) México y América Central.
- Guacamayo Jacinto o Ara Azul ( Angdorhynchus hyacenthinus ) Brasil.

- Catita, cata comin o cotorra monje ( Mycopsitta monacha } América del-
Sur.

- KakapQ o Papagayo Lechuza ( Strigops habroptilus ) Selvas de Nueva -
Zelanda.

~ Nestor, Kea o Papagayc de montafia { Nestor notabilis ) Nueva Zelanda.

- Microgloso o Cacatfia de trompa ( Probosciger aterrimus ) Nueva Guinea,
Australia e Islas circunvecinas.

- Perico australiano ( Melopsittacus undulatus ) Australia.
~ Cacatia de mofio encamado ( Kakatoe molucencis ) Islas Molucas.




DISTRIBUCION MUNDIAL DEL ORDEN DE LOS PSITACIFORMES
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- Lorito de Garganta roja ( Lericulus galgulus )} Bosques de Malaya, India
y Ceylén.

~ Cotorra de Collar ( Psittacula krameri ) Asia meridional y Africa central.

- Periquito de cabeza rosada ( Agapornis roseicolis ) Africa Sud occidental.

~ Papagayo Africano o Yaco ( Psittacus erithacus } Africa occidental y
central.
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C.~ PRINCIPALES CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS

El Oxden de los Psitaciformes posee ciertas caracteristicas anatbmicas,

entre las que sobresalen las siguientes:

El Pico.~ Es la caracteristica mas importante de estas aves; algunos -
autores lo han comparado com el de las aves de rapifia, solo que el de -~
los Psitaciformes es mis grueso y robusto, presentando el maxilar supe~
rior articulado con el hueso frontal; la mandibula superior a su vez -
encaja perfectamente con la inferior que es muy despuntada; sin embargo
entre las diferentes especies de este tipo de aves existen variantes -

en la confomacion del mismo ( Limina 1 ).

Por ejemplo, el pico del Nestor o Kea ( Nestor notabilis ) es fuertemen

te curvado, el del microgloso ( Probosciger aterrimus ) es bastante -

largo, de lo que se deriva su nombre comin de " cacatua de trompa "

Entre los guacamayos tenemos el del Guacamayo rojo ( Ara macao ) que es
un pico de gran fuerza y enommemente curvado en la punta, ademis de -
estar comprimido lateralmente y sobresalir de la mandibula inferior.

En contraste con el pico de los Cuacamayos se encuentra por e€jemplo, el

del Lorito de Garganta roja ( Loriculus galgulus ), que es débil y mas~
largo. .'

Un punto importante, es que el pico de estas aves no solo desempefia su
funcidn dentro de la alimentacidn; sino que le sirve como organo trepa-—
dor.

la lengua.- Es corta, gruesa y con verrugas filiformes en el extremo.

Otra de las caracteristicas anatomicas interesantes la constituyen las-
patas y los dedos; las primeras son cortas y los dedos se erncuontran -
dispuestos 2 hacia adelante y 2 hacia atris ( pies zigodfctilos ), —
dicha disposicidn especial hace que desarrollen ayudados por s: pico, -
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esa actividad trepadora peculiar de estas aves.

También son las finicas aves, que desgarran la comida deteniéndela con ~
sus patas y acercandola al pico; siendo esta una forma similar a la que
el hombre utiliza al comer.

Sus alas son grandes y aguzadas y la longitud de su cola es muy varia——
ble, por ejemplo, en algunas especies como el Guacamayo rojo ( Ara —

macao ) 1lega a medir un poco més de la longitud de su cuerpo.

Las especies grandes tienen un vuelo pesado, pero suelen recorrer gran—

des distancias, las especies menores son en cambio mas agiles.

Su plumaje abarca los mas variados colores: azul, rojo, café castafio, -
amarillo, gris, blanco, rosado, violeta, naranja y negro; sin embargo,-
en muchas especies domina el color verde hoja, posiblemente porque -
tratan de imitar el color de los arboles donde habitan.

Su cabeza es grande y el cuello corto. La longitud corporal es varia—
ble, oscilando de los nueve centimetros hasta un metro, medido desde la

cabeza hasta la punta de la c¢gla.

Los polluelos nacen casi desnudos, ciegos; el plumbon blanco que les cu-
bre al nacer se completa generalmente al témino de la primera semana -
de vida. Sus ojos tardan en abrirse 4 0 5 dias y durante este periodo-
las madres los alimentan por regurgitacion en el nido.

En cautiverio estas aves pueden vivir durante muchos afies, aleanzando ~

verdaderos records, Existen reportes de aves que han alcanzado en-

e

as
tre 50 a 80 afios de vida, aunque estos informes no son absolutamente -

confiables, ya que en los animales adultos no es posible deteminar su

edad.
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D.~ HABITOS Y COSTUMBRES

Un atributo muy importante de estas aves es su capacidad o habilidad -
para hablar, aunque cuentan con la aptitud de imitar la voz, los ruidos-
o sonidos de otros animales, son incapaces de conocer el significado de
las palabras; sin embargo se ha dicho que llegan a establecer wna corre-
lacion entre las palabras y las circunstancias en q.w deben repetirias.

Su voz es generalmente sSonora y estridente y en pocas especies amonica.
Esta capacidad de imitacion varia en los diferentes individuos por ejem-
plo: el papagayo africano ( Psittacus erithacus ) es considerado como -

uno de los mis inteligentes y su facilidad para hablar es scbresaliente;
a diferencia de este tenemos a los gnacamayos rojos ( Ara macao ) que -~
tienen escasas facultades para aprender a hacerlo. Los pericos australia
nos { Melopsittacus undnlatus ) llegan a aprender algunos vocablos.

Estando en libertad estas aves son de instintos gregarios y suelen ayu—
darse entre si cuando existe algin peligro.

Su pericdo de reproduccion cuando viven en likertad coincide con la pri-
mavera. La mayoria son mondgamos a excepcion de algunos como el Kea —
( Nestor notabilis ). Construyen sus nidos en los huecos de los arboles
aungue el Kea ( Nestor notabilis ) y la Cacatfa ( Kakatoe ), lo hacen en
la tierra rellenindolos de hojas frescas. ‘

Ponen de uno a ocho buevos de color bhnco ¥y »ks o menos pequefios en re~
lacién a su tamafio. La incubacibn se iniciz de manera diferente, ya que
aigunas especies empiezan a incubar desde que pouen el primer huevo en
tanto que otros esperan a ponerlos todos. Generalmente los machos ali—
mentan a las hembras durante la incubacion y en algunas especies el — -
sacho también participa en ella.

1a incubacidn por regla general, durz de 17 a 23 dias.
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Su dieta se basa en frutas, semillas, nécéam Y algunos se alimentan de
larvas de insectos. En cautiverio suelen gustar del café, el chocclate-
y hasta de los licores; el perejil y las almendrus amargas tienen efec—
tos perjudiciales sobre ellas, gustan de tomar mucha agua y de baflarse.-
Por su inteligencia se adaptan a vivir en cautiverid\ ¥y son bastante do—
mesticables 1lsgando & reconocer a la persona gue se encarga de ellos. -~
Bentro de los Psitaciformes los pericos australianos ( Melgpsittacus -~
undulatus ) son probablemente los mis populires, debido 2 que su cuidado
es relativamente ficil y su precio accesible pudiendo llegar a convertir
se en animales completamente mansos ( 18, 45 ).
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DIFERENTES CONFIGURACIONES DEL PICO

A)
B)
c)
D)
E)
3

Perico australiano. ( Melopsittacus undulatus )

Kakapli o papagayo lechuza. ( Strig s habroptilus )
Cacatfla amarilla. ( Kakatoe sulphurea )

Nestor o kea. ( Nestor Notabilis )

Microgloso. ( Probosciger aterrimus )

Papagayo africano o yaco. {Psittacus erithacus )
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V.- DATOS ANAMNESICOS

El examen clinico es la técnica mis importante para el diagndstico de -
las enfermedades en las aves de omato, Al llevar a cabo esta practica,
reparamos que las técnicas de exploracion comfiinmente usadas para otras -
especies animales, no pueden llevarse a cabo debido al tamafic y nervio—
sismo de estas aves. Gran parte del éxito de este examen esti basado en
una anamnesis correcta y bien encausada, ya que el estado de tensidn que
1lega a ocasionar la inspeccion clinica, puede ser tan peligroso que -

deberid suspenderse en caso de producir una excitacidn exagerada ( 13,33 ).

Las aves pequefias generalmente deben examinarse en un tiempo que no exce
da de 2 a 3 minutos; para las aves mayores Se necesita tomar un poco mas
de tiempo y generalmente, se requeriri la ayuda de un asistente ( 33 },-
( LAminas 2y 3 ).

La anamnesis y el examen clinico siguientes se encuentran enfocados prin

cipalmente a los pericos australianos ( Melopsittacus undulatus ), ya -

que entre los Psitaciformes, son las mis comunes como animales domésti-——
COS.

A.-" INDICACIONES PARA EL DUENO

Generalmente el primer contacto que se tiene con el duefio del animal, es
a traves de una llamada telefonica en la cual, &ste espera no tan solo -
un diagnostico sino también un tratamiento. Sin embargo, en este caso -
la tarea del veterinario consistird en orientar al duefio e indicarle que
el ave deberd ser llevada a la clinica, tomando en cuenta las siguientes

recomendaciones: ( 13, 33. 25 ):

1.~ El animal seri trasladado, en lo posible dengro de su propia jaula.

2.- La jaula no deberd limpiarse, solamente se retiraria el agua de los
bebederos para evitar que se derrame.
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3.~ La jaula deberi estar cubierta con un pafio, para evitar estados de -
tension y corrientes de aire que perjudiquen al animal.

4.~ Deberd llevarse alimento, complemento alimenticio o medicamento que
se haya administrado al ave.

B.- ANAMNESIS

Dentro de 2sta se abarcan los siguientes puntos. ( 33 ):

1.~ Edad aproximada del ave y procedencia de la misma.

2.- Sexo ( dentro de lo posible obtener el dato ).

3.~ Signos y desarrollo de la enfermedad.

4.~ ;Desde cuando se presentaron los primeros signos?

5.- Ingestion de agua y alimento.

6.~ Condiciones de mantenimiento ( jaula, pajarera o en libertad ).
¢Convive con otros animales de 1z misma ¢ diferente especie?.

7.~ Medio ambiente que lo rodea ( temperatura y ventilacion ).

8.- Contacto reciente con substancias toxicas como insecticidas o desin-
fectantes.

9.~ Manejo de las aves por personas extraias.

C.~ OBSERVACION DEL PACIENTE Y CONTROL DE 1A JAUILA

El paciente deberi ser observado dentro de su propiz jaula, ya que seré-
el lugar en el que se comporte con mayor naturalidad. Si no fue llevado
en jaula, deberf cambiarse a una. ( 13, 33 ):

1.~ Estado Corporal.
a.~ Estado de cames.

b.- ;Se encuentra con las plumas erizadas, con la cabeza entre las ~
alas, con las alas colgantes, se para sobre la percha o sobre el
piso, brinca?

Ce.~ ;Respira con el pico abierto, h.ce ruido al respirar?.
d.~ ;Extiende las alas, mueve la cola, comprime la cloaca?.
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2.- Javla y contenido.

a.- ;Estid la jaula oxdenada, es decir, pusde el animal moverse nor—
malmente?.

¢Se ha pintado la jaula recientemente?. Si es afimativo ;qué -
clase de pintura se utilizd?

c.~ ;Tienen todas las perchas igual o diferente grosor?

b.

d.~ ;Se observan pequefias manchas rojas en las perchas u orillas de
los juguetes?

e.- ;Se observan regurgitaciones de los granos que comid?

f.~ Aspecto de las deyecciones.

D.~ EXAMEN FISICO-CLINICO DEL AVE

Antes de sacar el ave de la jaula, es importante cerciorarse que tanto -

puertas como ventanas del consultorio se encuentren cerradas, pues en -

caso de que el animal llegase a escapar, deberi ser atrapado lo mAs rapi .

damente posible para evitar que se golpee contra las paredes u objetos.-
Los animales muy enfemos se dejan coger ficilmente, no asi los que no ~
lo estin. Las aves pequeiias se deben manejar con la mano izquierda, de-
jando libre la mang derecha para examinarlas. Deberi tenerse precaucion
para no presionar demasiade al animal al tratar de detenexlo, pues por -
la misma tensidn nerviosa que esta sufriendo le puede ser causada la -
muerte. En este aspecto, es importante instruir al dusfio y pedirle, su-

jete al animal. (9, 13, 33 )-

A continuacion se sefialan las alteraciones mis frecuentes de las diferen
tes regiones anatdmicas del ave.

1.~ Examen de la cabeza:

Se debe detectar la presencia de escoriaciones de la piel y otras beri--
das, fracturas posibles del crineo, tumorsciones o abscesos, o simplemen

te crecimiento de plumas atipicas.

¥
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a.~ 0idos: examinarlos para cbservar obstrucciones, presencia de exu
dados o cuerpos extrafios.

b.~ 0jos: observar si los parpados estin inflamados, cerrados o edg
matosos, o si existen heridas ¢ proliferaciones de tejido debi-
das a la presencia de parisitos. Puede baber también quistes -
conjuntivales, queratitis, panoftalmia o protusion de la membra
ns nictitante.

c.~ Cere: normalmente debe estar liso, cuando hay rugosidades, estas
pueden ser causadas por infecciones por acaros o abscesos que -
frecuentemente llegan a obstruir la nariz.

d.~ Orificios nasales: frecuentemente se observan secreciones que-
al secarse provocan obstrucciones.

e.- Pico: es comin observar deformaciones, asi como crecimiento -
anormal. Puede haber tambieén fracturas o estrelladuras, debido
a que estas aves utilizan el pico no tan solo para comer, sino-
para ayudarse a trepar o para destruir en caso de aburrimiento-
las perchas o los juguetes que poseen en la jaula. Deben consi
derarse también de importancia las proliferaciones o las ulcera
ciones que aperecen en las comisuras de este.

f.~ Boca: debe controlarse para descartar 12 existencia de estoma-
titis o crecimiento anormal de tejido

g-— Lengua: la inspeccion de 1a lengus presenta cierto grado de di
ficultad, ya que es sumamente movil. A pesar de esto debe revi
sarse pues podrian encontrarse heridas, guemaduras o algin -
cuerpo extrafio enterrado.

2.~. Region del Cuello:

a.- Buche: dentro de la region del cuello la estructura de mayor -
prominencia es el buche o ingluvies. El examen de &éste, requie
re de una palpacion correctaz para saber si se encuentra lleno o
vaclo, si existe distencion o pérdida del tono muscular, o bien
si en su pared presenta algiin abultamiento. Algunas alteracio-
nes de la glindula tiroides repesrcuten ocasionando presion so--
bre el orificio de salida del buche y por lo tanto, impidiendo-
el paso del alimento al proventriculo. Aqui, el signo clinico-
mhs comiin es nna contimua regurgitacion y la coatinua distension
del buche.

3.~ Region Pectoral:
a.~ Pechuga: basindose en la cenformaciGn de #sta, se puede deter-
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minar el estado nutricional del animal. Es frecuente palpar en -
aves obesas dos depositoes de grasa de-consistencia blanda, simé—
tricos, de color amaxillo palido sobre la musculatura. En caso ~
de que estos depositos de grasa sean de consistencia dura y pre-—
sentaran nodulos pequefios, puede sospecharse de una neoplasia.

b.~ Corazon: el latido del corazon puede escucharse con un estetosco
pio. La frecuencia cardiaca nommal de los pericos australianos -
es de 300-500/min Y aunque no puedcn llegar a contarse los lati
dos del corazon, una bradicardia si puede ser diagnosticada ( 9 ).

¢,=- Pulmontes: la existencia de dificultad respiratoria puede ser diag
nosticable por los signos extemos, como son: pico abierto, ester
tores, alas extendidas; tambisn por la auscultacion puede ser po-
sible, siendo la frecuencia respiratoria de los pericos australia
nos de 85/min. La capacidad respiratoria en las aves es incremen
tada por los sacos asreos. Infecciones cronicas en los sacos ~
traen comp consecuencia ruidos de gorgeo, y la ruptura de alguno-
de ellos se manifiesta en forma de enfisema subcutaneo.

4.~ Abdomen:

Se recomienda hacer con el dedo indice la palpacion del abdomen y con -~
cierta prictica pueden palparse los bordes hepaticos asi como otros orga
nos. Entre las afecciones mis comunes encontramoes hemias y tumores -
presentindose las primeras solo en hembras como consecuencia de la postu

ra; los tumores van acompailados de distension abdominal
§.~ Glindula uropigea:

Esta glandula se encuentra localizada en la parte posterior de la cola.-
Su funcisn es la de producir una secrecifn cleosa, cuys func

lubricar las plumas. En ocasiones esta secrecidon no drena correctamente

y provoca obstrucciones. Es importante hacer la diferencia con alguna ~
tumoracion.

Las fracturas de las alas son padecimientos comunes; debe sospecharse de
#3to siempre que el ala o lax alas se encuentren colgantes. Loz hesos-

mas comnmente afectados son: el himero, el radio y la ulna, y ccasional

2w B
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mente el metacarpo y las falanges. Es importante aclarar que las articu
laciones del ala son mmamente flexibles y permiten su movimiento en -
muches direcciones afin cuando no exista ninguna fractura; también se de-
be bacer una revision cunidadosa para diagnvsticar heridas de la piel, -
abultamientos subcutaneos, ammento de volumen de las articulaciones, pre
sencia de exndados o nodulos en esta region, asi como falta de plumas o
presencia de ectopardsitos.

7 -— Extremidades inferiores:

En esta regzion es comfn la presencia de fracturas de la articulacion ti-
biotarsiana. Aquil si es counveniente observar al paciente dentro de la -
jaxda y si le es posible o no pararse en las perchas. Trombosis de la ~
aorta o tumores en la cavidad abdominal, puedenr producir cojeras. Tam——
bién hemorragias cerebrales, intoxicaciones, deficiencias witaminicas, -

artritis, pueden producir trastorncs loCcomotores.

8.~ Dedos:

En €stos es importante detectar deformaciones, beridas o amputaciones.
9.~ Garras:

Crecimiento anommal de éstas.

10.~ Piel y Plumas:

Es importante efectuar la diferenciacion entre la muda normal de las plu

ma2s y el tirado o sacado de ellas por aburrimiento, o bien por la presen
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Ve ENFERMEDADES MAS COMUNES DE I0S
PSITACIFORMES EN CAUTIVERIQ

A.- TRASTORNOS DE 1A PIEL Y PLUMAS

MUDA

La muda es un proceso fisiologico y natural que significa el cambio de -
plumaje. Todas las aves mudan sus plumas siguiendo un patron determina-
do ( 39 ). Las plumas viejas de las aves se caen y son reemplazadas por
nuevas; durante este proceso los foliculos de las plumas viejas se abren
‘para pemmitir que éstas se desprendan ficilmente al sacudirse el ave o -
al jalarlas con el pico. En una muda normal este cambio es contimto, -
pero se ve mas acentuado en la primavera y principios del verano ( 16, -

28 ).

Etiologia.- La fisiologia de la muda no ha sido totalmente aclarada, -
sin embargo se sabe que las aves en cautiverio se encuentran bajo algu--
nos factores que tienen influencia scbre este proceso, tales como las ~
estaciones del afio, la temperatura ambiental, la humedad, el estado nu--
tricional, la postura y el sexo. La mayoria de los Psitaciformes no mu-

dan una o dos veces al aflo, sino que continuanente estan renovando sus ~

plumas ( 16, 38 ).

Sintomatologia.~ Debido al crecimiento y caida de las plumas se produce

prurito, que trae come censecuencia €l continuo picoteo y sacado de las
mismas. Por otra parte la muda produce profundos cambios de conducta,-
tendiendo las aves a anidar y mostrar somnolencia. Por la falta de la -
mayoria de las plumas principalmente las de la cola, el animal desarro--
11a un estado de inseguridad aunado a la posibil?dad de sufrir fracturas

por excesiva reabsorcidn de calcio en los huesos largos ( 2 ).
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Lesiones.~ Pueden observarse hemorragias en el caiidn de las plumas de -
mayor tamaffio, por la caida de éstas ( 16 ).

Terapia.- La muda como tal no mecesita tratamiento, sin embargo, puede-
proporcionarse un complemento vitaminice que posea principalmente vitami
nas A y D. Asi como un suplemente com calcio y &cidos aminados esencia-
les. En las heridas mayores por la caida de las plumas, sera conyvenien
te la aplicacion de cmalquier antiséptico local. El vuelo en libertad -
deberi limitarse hasta que 1a capacidad y la seguridad del ave se resta-
blezcan ( 16, 28 ). ’

Diagndstico diferemcial.~ Ectoparasitosis, enfermedades carenciales, -

homonales, trastornos nerviosos y muda francesa ( 16 ).

ECTOPARASTTOSIS

A excepcitn de la Sarma, la cual serk descrita mis adelante, las lesio—
nes de la piel producidas por ectoparasitos en aquellos Psitaciformes -~
qe conviven de cerca con los lnmanos, son bastante raras, debido al -
cuidado y limpieza que normalmente se les proporciona; esto no ocurre -~
asi cuando se trata de aves cuyas jaulas ¢ pajareras pueden tener contac

to con otras aves silvestres ( 14, 16 ).

Etiologia.~ ( 7, 27, 29 ).

a.~ Acaros: Demmanyssus gallinae, Ornithouyssus sylviarum.
b.~ Argas o garrapatas: Argas reflexus.

Sintomatologia.~ Las aves muestran intranquilidad, se picotean y por el
prurito intenso se razcan coutinuamente. Kl plumaje se observa delgado,
opaco Y escaso principalmente en al unas regiones de la cabeza, abdomen-
y debajo de las alas; en ocasiones también pueden aparecer heridas por -
el sacado de las plumas.
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Diagnostico diferencial.- La presencia de los ectoparisitos, se reconoce

a simple vista, basta hacer peinarllas plumas en sentido inverso a su -~

calda. En caso de sospechar de dcaros como Dermanyssus gallinae, se de—

berin observar también las perchas y las esquinas de la janla, pues -

estos acaros se caracterizan por atacar a las aves por la noche ( 7, 16,
27, 29 ).

Terapia.~ Se han reportado resultados favorables a partir de la utiliza
cidn de productos organofosforados del tipo del malation o la diazinona.

La forma de aplicacion mas recomendable es la aspersion.

En caso de parasitosis muy severas se recomienda una segunda aplicacion-

dejando transcurrir un lapso de 8 dias.

Las jaulas o pajareras asi como su contenido tambi&n deberin desinfectar
se, para este efecto se recomiendan soluciones de Malation o Lindano. -
Una vez realizada &ésta, es muy importante que los espacios permanezcan -

aireados por algunos dias ( 27, 29 ).

En los Gltimos afios se han realizado estudios en miestro pais. en donde-
se nos reporta la existencia de otras especies de icaros, que se presen~

tan en Psitaciformes en estado silvestre.

En estas investigaciones se han analizado plumas de diferentes regiones
del cuerpo, en las que se ha observado, que una misma pluma puede presen
tar diferentes especies de acaros y que &stos se encuentran en ireas es—
pecificas; concluyéndose por tanto que la distribucidon de los acaros es-
ta condicionada por la estructura de la pluma y por la caracteristica de

ser expuesta o protegida la seccion habitada de 1z misma.

Asi tenemos que los &caros del cilame pertenecen a las familias -
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Syringophilidae y Pyroglyphidae y los plumicolas a las familias Psorop—
toididae, Pterolichidae y Xolalgidae. ( 37 ).

Asimismo, &sto ha sido confimado con la descripcidn de un nuevo género-

Distigmesikya ( perteneciente a la familia Pterolichidae ) mismo que se

Ha establecido como habitante de las plumas protegidas del ala y de la
cola. ( 4 ).
Adicionalmente, se ha reportado un dafio producido a todos los tipos de -

plumas { excepto remeras y rectrices ) por el icaro psoroptoidido -—

Chiasmalges sp. Las ninfas de esta especie penetran en la superficie -

dorsal del raquis y hacen un canal a través de la médula. { 37 ).

ENFERMEDADES CARENCIALES

Los trastornos ocasionados en el plumaje por enfermmedades carenciales, -
son importantes de considerar en los Psitaciformes en cautiverio, debido
a que la alimentacion que en la mayoria de los casos se les proporciona-

no es la mas adecuada ( 16 ).

Etiologia.~ Carencias de vitaminas, minerales y proteinas. Este tipo -
de deficiencias es mas frecuentemente observado en aves de talla grande-
cuya base alimenticia se ha limitado a granos, semillas y frutas, a -
pesar de que ha sido comprobado que en libertad se nutren de larvas de-~

insevtos, pescado vy came de animales pequeilos.

Sintomatologia.- Las aves pierden sus plumas con mucha frecuencia y en-
gran cantidad. Las plumas nuevas no son reemplazadas rapidamente o si

lo hacen se ven defectuosas. El estado general es poco satisfactorio.

Diaenostica.~ Solamente se puede hacer un diagnostico presuntivo basado

en las condiciones de mantenimiento y alimentacién.

Tervapia.~ Sc deberdn proporcionar preparados que contengan vitaminas, -

. e b
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minerales y acidos aminados en el agua de bebida. Conjuntamente es -
conveniente la administracion parenteral al principio del tratamiento de
un complejo vitaminico. Serd conveniente revisar la alimentacidn y com-—
binar con la dieta comiin de semillas, legumbres, huevo cocido, leche, -
requesdn o yogurt, cereales como germen de trigo, avena, asi como algu—

nas frutas Como manzana o pera.

Diagnostico diferencial.- Muda natural, muda francesa, trastornos homo

nales o nerviosos ( 16 ).

TRASTORNQS HORMONALES

A consecuencia de algunas alteraciones del sistema endocrino, se produ—-

cen trastormos en el desarrollo normal del plumaje.

Etiologia.~ Como causas principales de estas alteraciones se deben con-

siderar:
a.- Afecciones de la glandula tiroides ( 43 ).

b.~ Tratamientos muy prolongados de testosterona o bien casos de tumores
genitales ( 6 ).

Sintomatologia.—

a.- En estos casos se presenta caida de plumas acompaflada de opacidad y-
pigmentacion obscura en las puntas de las mismas. El estado general
del ave es anormal y su respiracion en ocasiones se escucha con es—

tertores.

b.~ Caida y deterioro de las plumas, seguida de un eatade general defi--—
ciente. En pericos australianos se observa pigmentacion del cere.

S

Diagnostico.- E1l diagnostico en. ambos casos es presuncional y esti basa

do tnicamente en la sintomatologia.

Terapia.- En el primer caso se debe cptar por administrar un preparado
vitaminico asi como suplementar yodo preparando una mezcla de nueve -

partes de parafina y una de glicerina yodada, la glicerina yodada cons-
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tard a su vez de: 1 parte de tintura de yodo y 4 de glicerina. EL yodo
se dara a razon de una gota cada tercer dia. Todo el tratamiento debe-

ra sostenerse hasta que los signos desaparezcan.

Para el segundo casc no hay tratamiento, perc se considera muy importan
te como medida preventiva no aplicar testosterona mas de 3 veces segui-~
das. Si existe la necesidad de volverlo a hacer, se dejaran transcu---

rrir varias semanas entre una y otra administracion ( 16 ).

Diagnostico diferencial.~ Muda francesa, muda natural, carencias mine-

rales o alteraciones nerviosas ( 16 ).

MUIDA FRANCESA

La muda francesa es un'padecimiento que afecta principalmente el pluma
je siendo comin en los pericos australianos, sin embargo es del coneci-
miento de expertos, que se ha presentado en otros Psitaciformes. Reci~
be este nombre, ya que por primera vez fue observada en pericos austra-
lianos de criadores franceses. No es una enfermedad de consecuencia -
fatales, pero acarrea serios problemas en é.quellas aves que lo padecen-

( 16, 19 ).

La presentacion Je la enfermedad es impredecible, algunos criadores re-
portan haber tenido a sus aves sin problemas, por varias generaciones y
de pronto, inexplicablemente, alguna pareja desarrolla crias que mani--

fiestan tal padecimiento ( 19 ).

Etiologia,~ La etiologia de la muda francesa, no ha sido totalmente -
dilucidada. Existen varias teorias sobre las causas que producen -
esta enfermedad, entre ellas se encuentran las siguientes: { 39 ).

a.~ Infecciones bacterianas o virales.

b.~ Parasitos de las plumas.

¢.~ Excesiva reproduccién.
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d.~ Factores hereditarios.

e.- Deficiencias nutricionales en los padres.

Se han realizado estudios exhaustivos sobre el trastomo, llegindose a

comprobar que no existen icaros, ni otros parisitos em las plumas, asi

como también se ha descartado la posibilidad de demmatitis u otro tipo
de evidencia de infecciones cutaneas concluyéndose que la causa mis -
acertada es un conplejo de deficiencias nutricionales aunado a factores-—

hereditarios ( 42 ).

En otras investigaciones se consideraron responsables de las malfomacip
nes de las plumas a los padres de los polluelos afectados ya que las heg
bras durante la incubacion de los huevos producen en el proventricule y
en las porciones bajas del tubo digestivo, una substancia rica en protei
nas llamada " leche de buche " con la que alimentan a los polluelos en -
los primeros 10 dias después de su nacimiento. En los casos de aves -~
afectadas se comprobdo que las madres producian esta substancia, pero de
poca calidad proteica, posiblemente debido a varias circunstancias como:
la dieta alimenticia de las madres, la edad de la postura o la cantidad-

de polluelos que deben criar { 38, 20, 42 ).

Asimismo, se realizaron experimentos con polluelos recién nacidos proce-
dentes de familias que tenian antecedentes de la enfermedad, los que se
colocaron con madres nommales y no desarrollaron el problema; cont estos-
resultados se 1llego a la conclusion de que la "leche de buche" rica en -
proteinas es indispensable para el correcto desarrollo de las plumas -~
(17 ).

Por lo que se tomd como valido que en la ' leche de buche " existe un -~

factor anti muda francesa.

Otras investigaciones sugirieron como causas indirectas la excesiva su—-

plementacion de aceite de higado de bacalao, o de vitamina A, dando como
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Gonsecuencia una hipervitaminosis y mayor ntmero de hemorragias capilares
que se traducen en la caida de las plumas y anemias de tips nommocitico-

y nomocrxomico ( 16, 38, 41 ).

Sintomatologia.~ Los sintomas asi como la caida de las plumas son muy -
variables y dependen de la intensidad de laz enfermedad. El padecimiento
se presenta en las aves poco después de dejar el nido. En algunas aves-
so0lo se pierden pocas plumas, en otras se pierde hasta el plumon, quedan
do practicamente desnudas; sin embargo, existen casos en los que el pade

cimiento pasa casi desapercibido.

Una caracteristica importante es que la caida de las plumas es practica-
mente simetrica; por ejemplo, si alguna pluma del ala llega a mudarse, -
la correspondiente del ala contraria también se cae. MAs frecuentemente
se pierden las plumas de las alas de la parte inferior, quedando solo -

las de la superior ( 16, 19 ), ( Lamina 4 ).

En ocasiones cuando se ven afectadas las plumas remeras, como es eviden-
te las aves ya no pueden volar, por lo que son llamadas vulgarmente -

"corredoras” { 28 ).

Las plumas que se mudan pueden reponerse después de algunas semanas, -
volviendo el plumaje a su normalidad; algunas aves conservan esta debili

dad, apareciendo siempre sus plumas quebradizas y cortas.

Se han observado los siguientes cambios anatomopatologicos en las plumas

(42 ):
a.= Poco desarrollo de queratina en la quilla de la pluma.

b.- Hemorragias en la pulpa de la quilla.

c.~ Poco indice de crecimiento de la pluma.

Como consecuencia de la pérdida del plumaje, las aves se observan insegu

ras y sc mantienen casi siempre, en el piso de las jaulas o pajareras.



31.

LAMINA 4

DESARRCLLO ANORMAL DE IAS PLUMAS DEL ALA EN CASOS DE MUDA FRANCESA

pluma je

Ala afectada por
muda francesa
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Terapia.- Todos los métodos terapéuticos producen resultados poco favo-
rables; sin embargo, como medida profilictica se recomienda mejorar 1la
alimentacisn, el manejo, asi como proporcionar condiciones ambientales ~
adecuadas. Deberd tomarse muy en cuenta el suspender el apareamiento de

aquellas aves que hayan criado polluelos con el padecimiento ( 16, 19 ).

CRECIMIENTOS ANORMALES DE LAS PLUMAS DE CAUSA DESCONOCIDA

Asi como la muda francesa, cuya etiologia no es completamente clara, -~
también se presentan en las plumas otros trastornos de los cuales se sa-

be muy poco hasta el momento.

Sintomatologia.~ Entre los 10’y los 14 dias después del nacimiento, se
empieza a observar tanto caida de las plumas como un gran decaimiento; -
algunas aves se recuperan aparentemente, pero desarrollan siempre un plu
maje delgado y poco brillante, otras mueren sin causa aparente. Este ti
po de trastornos se presentan por algunos periodos en los criaderos y -

sin causa alguna desaparecen ( 16, 19 ).

Al practicar la m ia & es5tos animales se ha viste €l buche lleno, -
dermatitis, el higado se observa aumentado de volumen, los rifiones aumen
tados, de color blanco grisiceo. Histologicamente se han encontrado -~

infiltraciones heterofilicas en el higado ( 16 ).

Terapia.- A pesar de que la etiologia no es clara, se han reportado re-
sultados favorables en aves tratadas con cloromicetina en el agua de -
bebida por un lapso de seis dias. A continuacidn se recomienda adminis-
trar un complemento vitaminico que coantenga principalmente vitamina A, -

hasta la desaparicidn de los signos { 16 ).

QUISTES DE LAS PLUMAS

Son abultamientos subcutaneos, causados por el desarrollo anommal de la
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pluma dentro del foliculo.

Etiologia.- Por situaciones desconocidas en la formacidn de la pluma, -
&sta no llega a perforar nomalmente la piel y en vez de salir, sigue -

creciendo ¥ por lo tanto desarrollandose dentro del folicule.

Sintomatologia.-~ Como consecuencia de este trastorno, se forma un quis—
te en el foliculo de la pluma, cuyo contenido es caseoso. En estos -
casos se desarrolla una reaccion inflamatoria aguda, con la consecuente-~
irritacion local, que produce prurito ocasionando que el animal se pico-
tee provocando ulceraciones en la piel. Al ulcerarse esta piel queda -
abierta y puede llegar a salir la pluma, o bien formarse una costra ¥
cicatrizar, que se traduce en un quiste mis grande, con la apariencia de
una tumoracion. Uno o varios foliculos pueden estar inwolucrados en es-
te procesc. Las plumas de las alas se ven mas frecuentemente afectadas,
pero también lo pueden estar las del pecho y abdomen. Se cree que este
trastomo es de tipo hereditario { 16, 19, 28, 38 ).

-Terap_ia.— El Ginico tratamiento es la debridacibon, cuyo exito depende -
del tamafio v niimero de los guistes asi cono de la edad del ave. Se pue-
den presentar hemorragias severas, sin embargo se logra la hemostasis ~
por medio de la cauterizacion recomendandose la aplicacion de una pomada
que-conten,ga. algin antibidotico. Si la herida es mas grande seri necesa-
rio suturar la piel y acompafiar el tratamiento con aplicacion sistémica-
de antibidticos del tipo de la penicilina. En los casos donde los quis~
tes estén sumamente desarrollados no bastari la debridacidon seri necesa-
rio la extirpacion quiriirgica total, usando anestesia local y catgut 0000
medio cromico para evitar que se quite la sutura ( 11, 16 ).

Diagndstico diferencial.- Tumoraciones ( 16 ).

ARRANCADO DE LAS PLUMAS

El problema del arrancado de las plumas, ocupa un lugar muy importante -
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en las afecciones de los Psitaciformes. Se presenta mis frecuentemente-
en cacathias, papagayos grises y pericos australianos. En las aves en -

libertad no se ha reportado ( 16, 38, 39 ).

Etiologia.~ EI arrancado de las plumas puede iniciarse posteriormente a
una muda nomal o anomal. Cualquier situacidn anormal de prurito en la
piel puede traducirse en esta condicion. Solo ocasionalmente se le con-
sidera como una consecuencia de deficiencias mitricionales y homonales-
concordando la mayoria de los autores en que Se trata de un trastorno -
psiquico, posiblemente debido a la falta de entretenimiento y al poco -
espacio de sus jaulas, asi como a la falta de una pareja o a la goledad.

También pueden influir la temperatura y la resequedad del medio ambiente
( 16’ 19) 38! 39 )'

Sintomatologia.- Las aves empiezan a jalarse y a sacarse las plumas del
pecho y de la cola hasta que esta situacidn se convierte en un vicio. -
En poco tiempo ya nos les causa dolor y lo hacen por distraccion. Algu-
nas veces no es la pluma en su totalidad la que se desprende, sino que——
vna parte de €ila se romps, impidiends que lag nuevas puedan salir. apa-
reciendo asi los animales complentamente calvos. La piel no se observa-
alterada ni el estado general del ave, en raras ocasiones aparecen hemo-

rragias por el sacado de las plumas mas grades ( 16, 19, 38 ).

Terapia.- La terapia a seguir en estos casos no es sinmle y cuando se -
consulta al Médico Veterinario es porque el animal ya ha convertido esta
condicidon en un vicio muy avanzado y dificil de erradicar. Pusde ger ds
ayuda el proporcionar una dieta rica en proteinas a base de carne cruda-
o cocida huevo y requezon, asi como proporcionar un suplemento vitamini-
€o que posea principalmente vitamina A y aminoacidos en el agua de bebi-
da.

Se debe complementar la dieta con Semillas con ciscara o un hueso de -

came como el de une costilla que ademiis podrd servir como distraccion ~
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(5 16).

La participacion del duefio es importante, pues deberi prestar mayor aten
cion al ave, tratando de dejarla en libertad algunas horas del dia; el -
cambio a una jaula mis grande, donde pueda tener mayor amplitud es muy -
recomendable, siendo asi importante el dejarlos bafiar diariamente ( 5, -
16, 19, 38, 39 ). )

El tratar de poner a las aves una especie de collar resulta inGtil pudien

do llegar a causar mayor ansiedad.

Diagnostico diferencial.~ Muda normal, muda francesa, trastornos hormo-

pales y metabdolicos, ectoparasitosis ( 16 ).

HERIDAS DE 1A PIEL

Es comin observar en todos los Psitaciformes trastomnos de la demis y -
la epidermis. Dentro de las especies mAs afectadas, se encuentran: los
pericos australianos, agoponideas y papagayos grises. Todos estos tras-
tomos de la piel son de lenta recuperacion y sintomatologia parecida -

( 16, 38 ).

Etilogia.- Las heridas de la piel que se producen en la mayoria de las -
aves, son causadas por objetos del interior de la jaula o en los casos -
en que los animales se encuentran parcialmente en libertad, con objetos-
del mobiliario. En ocasiones cuando conviven con otras aves de su misma
especie se establece un orden jerarquico que se traduce en peleas fre-—

cuentes entre ellas mismas.

Sintomatologia.- Es variable dependiendo del tipo de lesion que se -~
haya sufrido. Generalmente se observan las plumas pegadas al cuerpo y
manchadas de sangre; si las heridas son graves, un estado variable de -

depresidn acompeXaré 2zl animal.
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Terapia.~ En casos de heridas pequeilas seri suficiente hacer una desin-—
feccion local, mientras que en heridas mayox"es se procedera a anestesiar
localmente la region suturando con catgut 0000 en puntos separados, com-
plementada con una terapia antibiotica. Los vendajes y collares no .son—

muy recomendables pues es dificil que el ave los acepte.

Las laceraciones del buche son un serio problema, su prondstico es reser
. vado, pues generalmente se presenta la formacion de fistulas. Si la -
laceracion es reciente, es decir que no hayan transcurrido mas de 8 -
horas, si se puede hacer una diseccion correcta de la membrana mucosa -
del buche. 'Las fistulas tienden a aparecer entre los 6 y 20 dias poste
riores a la intervencion. Es muy importante proporcionar una dieta blan

da a base de huevo y fruta por 48 horas ( 11, 12, 16, 38, 39 ).

Diagnostico diferencial.~ Quemaduras y demmatitis ( 16 ).

QUEMADURAS

Las quemaduras accidentales generalmente se presentan en aquellas aves -
que gozan de libertad dentro de la casa donde habitan y por lo tanto se-
encuentran expuestas a peligros tales como: estufas, calentadores o =
bien recipientes de contenidos hirvientes. La mayoria de este tipo de
quemaduras son de texcer grado y por lo que ponen en peligro su vida -

( 16, 28, 39 ).

Sintomatologia.- La piel que ha sufrido alguna quemadura se observa en-

rojecida, engrosada y con exudados de color amarillo-grisaceo. EL esta-

do general del paciente en consecuencia, se ve alterado.

Terapia.- Depende del grado de la quemadura, si @sta es leve, serda sufi
ciente la aplicacion una o dos veces diarias, der alguna pomada que con--
tenga penicilina, cloranfenicol o nitrofurazona, por un periodo de cua—

tro a sels dias, Si ez savers; serf necesario acompafiar el tratamiento-
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local con la aplicacion parenteral de antibidticos asi como complementar
con complejo vitaminico B. Tambi®n es recomendable en los casos graves-
la aplicacion diaria por via intramuscular de solucion salina fisiologi-
ca ( 16, 39 ).

Diagnostico diferencial.- Demmatitis, heridas { 16 ).
DERMATITIS

Son procesos relativamente frecuentes en las aves en cautiverio.

Etiologia.- Existen una gran cantidad de agentes infecciosos que pueden
ser causantes de las dematitis, o bien procesos alérgicos o metabolicos
como en los trastormos hepaticos. E1 diagnostico bacteriano se inclina-
la mayoria de las veces a infecciones producidas por Staphyloccus o -

Coliformes. También se han aislado Corynebacterias y hongos ( 14 ).

_Sintomatologé.a.- La piel enferma se ve enrojecida y engrosada, en oca—

siones reseca o hiimeda y cubierta con formmaciones costrosas de color -
amarillento o café., Las partes mas cominmente afectadas sou: debajo de
las alas, ventral del cuello y de la cola. Como consecuencia de todo -~
este trastorno se produce un fuerte prurito con el consecuente picoteo -

y sacado de las plumas. EL estado general del ave se ve afectado ( 16 ).

Terapia.- Aplicacion de tinturas, polvos o pomadas que contengan anti--
bidticos o antimicoticos tales como: peniciling, neomicina o nistatina.-
las pomadas deberan aplicarse en una capa muy delgada. En los casos —
graves se recomienda aplicacion parenteral de antibioticos, del tipo de-

1a penicilina asi como costicosteriodes, del tipo de la prednisclona.

Diagndstico diferencial.- Heridas y q maduras ( 16 ).
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SARNA

la sama es una enfemedad ampliamente distribuida en las aves entre los
Psitaciformes de ornato predomina en pericos australianos ( 16, 20, 28,

38, 39 ).

Etiologia.~ El causante més comin de esta enfermmedad es el Knemidocoptes

pilae, aunque también se han aislado el Knemidocoptes laevis que se ca-

racteriza por ser activo en los meses de verano y Knemidocoptes mutans, -

&l cual se ha reportado frecuentemente en nuestro pais ( 16, 29 ).

El parasito de la sama penetra por el foliculo de la pluma, alojandose-
directamente bajo la epidermis donde se nutre de las secreciones de ésta

Yy de linfa,

Sintomatologia.- En los primeros estadios de la enfermedad las lesiones
se localizan principalmente alrededor del pico o en sus comisuras, alre-
dedor de la nariz y de los ojos; en los estadios avanzados las lesiones-
pueden observarse tambien en las extemidades inferiores, dedos y en 1la

cloaca aunque puede verse todo el cuerpo afectado.

En un principio las lesiones se manifiestan como especie de carnosidades
de color grisaceo y aspecto poroso que pueden llegar a convertirse en
cornificaciones. En ocasiones graves se observa deformidad del pico -
( Lémina 5 ).

El estado general del animal es malo, hay inapetencia, inquietud, falta-

de plumas o bien un plumaje quebradizo ( 16, 21, 23, 20, 38, 29 ),

Diagnostico.~ Las lesiones que produce esta enfermedad en los estadios-
muy avanzados son generalmente ficiles de reconocer; por lo que el diag-

nbstico en esta etapa no presenta muchos problemas { 29 ).

Algunos autores seflalan que pueden existir portadores sanos ( 16, 38 ).



LAMIMA 5

DIFERENTES ESTADIQS DE LA SARNA EN PERICOS AUSTRALIANOS
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Terapia.~ Se recomienda utilizar soluciones diluidas de acaricidas, =
como Batestan o Malation, que se aplican en forma de pinceladas, en los-
lugares ‘afectado's. Algunos investigadores seffalan que el uso exclusivo-
de un tratamiento topico es solo suficiente para las regiones de la cabe
za, ano o extremidades no asi para el resto del cuerpo, donde seri pre-

ferente aplicar un tratamiento por aerosol que pueda penetrar a través -
del plumaje ( 29, 44 ).

Se debe complementar el tratamiento suministrando un preparado vitamini-
co en el agua de bebida ( 16, 28, 39 ).

LIPOMAS

Dentro de los trastomos mds frecuentes observados en la epidemis, se -
han diagnosticado tumoracicnes del tipo de los lipomas. Son los pericos
australianos, dentro de los Psitaciformes, los que mas frecuentemente ~

los padecen ( 38 ).

Etiologia.- Las causas de la formacion de estas tumoraciones, no han -~

sido hasta la fecha bien aclaradas y en apariencia entran en juego varios

factores ( 40 ).

a.- Disfunciones enddcrinas, como trastornos homonales de la hipdfisis,
de la tiroides y de las glandulas sexuales.

b.» Obesidad, debido a que los animales se encuentran siempre en cauti--
verio y por lo tanto el ejercicio que pueden desarrollar es minimo.

¢.- Disposicidon constitucional por ejempio en pericos australianos, & =~
partir de los depositos de grasa por obesidad pueden formarse lipo-—
mas.

Sintomatologia.- Este tipo de tumoraciones se caracterizan por crecer -

lentamente y son observadas por el duefio cuando ya tienen un tamafio con-

siderable o bien cuando el animal llega a sangrarse por el contimio pico

teo en esta zonad.
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Se distribuyen generalmente en las zonas pectoral y abdominal y con poca
frecuencia en las patas y alas, siendo en estas iltimas, las mas peligro

sas.

Por ser neoplasias de lento desarrollo, el estado general del animal no-
se ve muy afectado; sin embargo el finico trastorno que ocasionan es mec‘g
nico, ya que pueden alcanzar un peso equivalente a un tercio del peso -

corporal del ave.

Estas tumoraciones son moviles, estin cubiertas por una cipsula y soste-
nidas por tejido conjuntivo. Algunas veces su contenido puede ser caseg
S0 o tener una masa necrotica central de color gris amarillenta o gris —
rojizo aceitoso o pudiendo llegsr a transformmarse en abcesos. El diag—

nostico histologico corresponde a tejido graso.

Terapia.- Cuando las tumoraciones no son de gran tamafio puede hacerse -
una reseccidon quiriirgica. Deberi tomarse en cuenta la edad del animal,-
asi como el estado de obesidad; en los casos en que sea necesario, se So
meterd al animal a una dieta previa para evitar complicaciones con la -

anestesia ( 16 ).

Diagnostico diferencial.- Acumulaciocnes de grasa de ila epidermis, abulta

mientos de la musculatura de la pechuga, quistes de la pluma y otro tipo
de tumoraciones como los liposarcomas, fibromas y hemangiosarcomas que -

solo se han encontrado en casos muy aislados { 16, 38 ).

DEPQSITOS DE GRASA LOCALIZADOS EN LA EPIDERMIS

Este tipo de acumulaciones no neoplasicas de grasa son mas frecuentemen-
te observadas en pericos australiancs y se presentan solamente como depd

sitos moviles de tejido graso.

Etiologia.- Entre las causas mas comunes se han encontrado:
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a.~ Trastornos en el metabolismo graso del hipads.
b.- Hipotircidismo.

¢.~ Aves confinadas en jaulas demasiado pequefias donde mno pueden reali~-
zar e¢jercicio en foma adecuada.

Sintomatologia.~ Se observan mas cominmente debajo de la piel de la pe-

chuga o en el abdomen. Los trastcrnos que eventualmente pueden ocasio-—-

nar son la dificyltad para respirar o para volar,

Terapia.- Principalmente se deben de tomar medidas dietéticas estrictas
y proporcionar al ave una mayor libertad. En los casos en que el tras—
torno sea ocasionado por padecimientos hepaticos o tirgideos, seri nece-

saria una terapia especifica ( 16, 28 ).

Diagnostico diferencial.~ Tumoraciones.

ENFISEMAS

Rara vez los enfisemas subcutaneos son observados en Psitaciformes.

Ztiologia.- En caso de presentarse, la mis comiin seria el desgarramien-

to de algln saco aéreo y en Gltima instancia la infeccion complicante -

por bacterias anaerobias, como es el caso de los Clostridios ( 3, 28, -
30 ).

Sintomatologiz.-~ A la palpacidon se muestran zohas de crepitacion.

Terapia.- Hacer una pequeila incision en la epidemis para pemmitir la -

- ow % = L W . e PO A,,‘obtﬁ L. £ 4z “8 b Y
saiija dei aire y aplicar tratamiento antibiotico { 106, 28 j.



B.~  TRASTORNOS DEL SISTEMA MUSCULG ESQUELETICQ

MUSCULATURA

Entre las principales afecciones de la musculatura se encuentran las -

siguientes:

HEMORRAGTAS

Etiologia.~ Las hemorragias se presentan a consecuencia de problemas -
carenciales de vitaminas, como resultado de intoxicaciones o bien en rela-
cidon a procesos infecciosos causados en algunos casos por la incorrecta -

aplicacion de inyecciones o por cualguier tipo de heridas.

Terapia.~ En los casos de heridas o infecciones deberd aplicarse un trata
miento antibibtico Iocal y si es necesario, deberi suturarse. En los -
casos de carencias vitaminicas se pueden administrar principalmente vitami
nas A, C, E y K, mientras que en los casos de intoxicaciones la terapia es
dificil, pues generalmente el problema se detecta yz cuando el caso o3 -

critico { 16, 28 ).

ABULTAMIENTOS O TUMORACIONES

Se han observado principalmente Lipomas.

Etiologia.~ La etiologia de este tipo de tumoraciones hasta la fecha no -
ha podido ser determinada.

Sintomatologia.~ Por medio de la inspeccidn y palpacion se detectan tumo-

raciones principalmente en la region pectoral o cercanos a la articulacion
del hombro. Varian en su tamafio y se ¢ .racterizan por no ser desplazables,
son de consistencia dura. la manifestacion mas frecuente de su existencia
es la posicion incorrecta de las alas, acompaiiada de un estado de decai——-

miento y perdida de peso.



44.

Este tipo de tumoraciones son de amplia implantacion, estin cubiertos por
una capsula que sangra facilmente y contienen en su interior tanto un te-
Jjido de consistencia grasosa y blanda, como un liquido rojizo y turbio. -
Como reaccion ante esta molestia los animales se picotean produciéndose -

en consecuencia hemorragias que pueden ser peligrosas { 40 ).

Terapia.~ En los primeros estadios puede intentarse alguna intervencidn-
quirirgica; desgraciadamente Son notadas por el duefio del ave cuando el

tamafio ha alcanzade proporciones de gran riesgo ( 16 ).

TRASTORNOS Y AFECCIONES DE LAS EXTREMIDADES

El vuelo en libertad es un factor determinante para la salud de cualquier
ave en cautiverio; sin embargo se debe de tomar en cuenta, que con &ésto -
las aves se ven expuestas a innumerables peligros como heridas, fracturas,

quemaduras o bien al ataque de otros animales domesticos.

HERIDAS

Las lesiones ocasionadas por objetos punzo cortantes o a consecuencia del
ataque de otros animales, son ficiles de diagnosticar por los signos que

manifiestan ( 38 ).

Sintomatologia.~ Si se trata de heridas en los dedos, estos aparecen in-

flamados, habrad dolor, sangrado o bien enrojecimiento; el animal tratara~
de dejar inmovil y cercana al cuerpo la extremidad afectada. Las heridas
en las alas son mas frecuentes que aquéllas gque ocurren en las extremida-~
des inferiores y el diagnbstico y el tratamiento a seguir serd el mismo -
(5 3).

Terapia.- Serd a base de pomadas o polvos que ceatengan antibioticos, -~
previa limpieza y desinfectacion de la zona. Se recomienda no dejar are-

na en la jaula y cubrir el piso con papel suave ( 38 ).
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\CTURAS

Etiologia.~ Son lesiones que se observan con frecuencia, principalmente-
en aquellas aves que gozan de libertad parcial o bien por accidentes'sufn_:_

dos dentro de la jaula, como el engachamiento de las uilas en las mallas,

Sintomatologia.- Los signos que se manifiestan en las fracturas de las -
extremidades inferiores son similares a los de las extremidades superio--
res. Como regla general aparecen las extremidades colgantes o cercanas -
al cuerpo y hay crepitacion a la palpacion. La musculatura y la piel -

pueden tomar una coloracion azul.

Cuando se trate de fracturas expuestas, los extremos de los huesos se -
encuentran fuera de la herida y con frecuencia sostenidos por ligamentos-
o pequefios fragmentos de piel. El ave se encuentra postrada y muestra -

dolor ante cnalquier movimiento de la parte afectada.

Terapia.- En los casos de fracturas sencillas, la reduccion de las mis—-
mas no presenta gran dificultad, la extremidad afectada deberd inmovili--
zarse por medio de un vendaje adecuado. Cuando la fractura se presenta -
en una ala, sera conveniente inmovilizar ambas, sujetiadoias al cuerpo. -
En la generalidad de los casos el tiempo requerido de inmovilidad sera -
entre 10 y 14 dias para fracturas de las extremidades inferiores y de 21
dias aproximadamente para las superiores { Lamina 6 ). En casos de frac-
turas expuestas, la reduccion es m&s complicada, pues la reconstruccion -
de los tejidos afectados es casi imposible y deber& procederse a3 la ampu~
tacion. El tratamiento deberd ser complementado siempre con terapia -

<
antibiotica ( 28, 39 ).

La pérdida de una extremidad para las aves no representa mayores complica

ciones y el ave se acostumbra rapidam ate a su puevo estado ( 39 ).
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TORSIONES Y LUXACIONES

Este tipo de lesiones se observan mas frecuentemente en las extremidades-

inferiores.

Etiologia.- Entre las causas mis comunes tenemos ( 28 ):

a.- Como consecuencia de una sujeccion incorrecta por parte del duefio o -
del médico.

b.- Por engachamiento de las ufias, con algin objeto o con las mallas de -
la jaula.

Sintomatologia.~ Las extemidades aumentan de tamafio, estédn dolorosas, de

coloracion azulada o amoratada y se reconocen clinicamente por la posicion

anomal que guardan sus miembros.

Terapia.- La extremidad afectada deberi volverse a su lugar manualmente-
y serd necesaria la inmovilizacion con un vendaje. La aplicacidon parente
ral de corticosteroides es de gran ayuda, para este efecto puede utili-
zarse prednisolona durante 3 dias, o bien alguna pomada que contenga hi--

drocortisona ( 28, 39 ).

Diagnostico diferencial.- Fracturas, parilisis ( 16 ).

PARALISIS Y PARESIAS

La sintomatologia que se presenta en estos casos, es similar a la de las-

fracturas, solo que el sonido caracteristico de crepitacion esta ausente-

16 ).

Etiologia.~
a.~- Daflos locales de los nervios por desgarramiento o presion.

b.- Presion ejercida por algunos procesos tumorales sobre teminaciones -
nerviosas, por ejemplo: tumores de drganos genitales o tumores rena-
les.

c.- Heridas, infecciones o tumoraciones en el encéfalo y medula espipal,

d.- Trastornos carcnciales de vitaminas del complejo B, principalmente B,
o por Intoxicaciones.



LAMINA 6

CORRECTA INMOVILIZACION EN CASOS DE FRACTURAS O LUXACIONES
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Cuando una sola extremidad se ve afectada debera pensarse en los casos -

a y b; cuando ambas lo estén se sospechari de los casos ¢ y d.

Sintomatologia.—~ Este tipo de problemas, generalmente van acompafiados de
apatia, inapetencia y trastomos nerviosos generalizados. Cuando las ex—
tremidades inferiores estln involucradas, el ave realiza grandes esfuer—-
z0S por ponerse en pie ayudandose con el pico; paulatinamente los movi--——
mientos se van haciendo mis dificiles y el ave termina por postrarse y =
aparecer completamente abatida, con las extremidades contraidas, dirigi-
das hacia atras o hacia un lado. Si solamente una extremidad, ya sea su-
perior o inferior sufre el trastorno, &sta se observara colgante ( 16, -

28 ).

Terapia.- Todo intento de tratamiento, deberd requerir de paciencia tan-
to por parte, del Médico Veterinmario como del duefio, pues generalmente el
resultado de las terapias es poco satisfactorio y podra tomar varias sema
nas. La mayoria de los casos requiere de la aplicacion de vitaminas del

complejo B y corticosteroides, asi como rayos infra-rejos. En los tras-

s
rnas gue involucran al SNC ge recomisndan lgstratamientos con caleis ¥

Los casos de pronostico sumamente reservado, corresponden a paralisis -
ocasionadas por procesos tumorales o a intoxicaciones por substancias qui
mica® o toxinas. Lo mas recomendable es sacrificar al ave, para evitar -

su sufrimiento ( 16 ).

ARTRITIS

Pueden verse afectadas tanto las articulaciones del ala, como las de las-~

extremidades inferiores ( 16 ).

Etiologia.-

a.~ A consecuencia de traumatiswmos.
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b.~ Por infecciones bacterianas causadas por Staphylococcus, Streptococcus,
Pasteurella, Corynebacterium o E. coli, o por hongos como Aspergillus
( 16, 28 ).

Sintomatologia.~ En las afecciones leves el animal, sdlo se nota decaido

y echado en la percha. En los casos mis serios, se observa completamente

postrado en el piso de la jaula. A la palpacion, la articulacion afecta-

da se encuentra inflamada, enrpjecida, caliente y dolorvsa. Algunas ve—

ces con claras fluctuaciones; a pesar de que existe dolor los animales se

pican y pueden llegar a herirse.

Terapia.- En los casos de poca gravedad, la terapéutica serd a base de -
pomadas o linimentos que contengan antibioticos y corticostercides y se -
aplicarin diariamente por un lapso de ocho dias. Cuando el padecimiento-
sea de mayor gravedad, es indispensable la aplicacion sistémica de anti--
bioticos de amplio espectro combinados con prednisolona durante tres -
dias ( 16, 28 ).

" TUMORACIONES

Los procesos tumorales de las extremidades inferiores son casi exclusivos
de pericos australianos ( 19 ).

Etiologia.- Hasta la fecha no existe una etiologia clara al respecto.

La mayoria de estos tumores han sido diagnosticados como fibrosarcomas o

metistasis de tumoraciones de organos intemos ( 38 ).

Terapia.- Se puede intentar la reseccion quiriirgica, pero siempre contan
do con el riesgo de un sangrado excesivo que trae consigo la dificultad-
para extirpar a fondo el tumor y por lo tanto, debera contarse con la for

macion de metastasis ( 19, 38 ).

Diagnostico diferencial.- Artritis y Gota ( 38 ).



DEDOS

Enrollamiento o encurvamiento de los dedos. Se presenta casi exclusiva—

mente en pericos australianos.
Etiologia.- Se debe posiblemente a carencias de vitaminas del complejo B.

Terapia.- Oral y parenteral con vitaminas del complejo B ( 19 ).
UNAS

CRECIMIENTO EXCESIVQ

Etiologia.- Pueden ser varias las causas que ocasionan este trastorno -~
( Lamina 7 ); ( 19, 28, 38, 39 ):

a.~ Debido al poco movimiento y desgaste de la ufia, cuando el animal -
ademas de estar en cautiverio, cuenta con poco espacio.

b.~ A consecuencia de heridas o procesos infecciosos.

c.- Por infestaciones de acaros.

Sintomatologia.- Los animales se gbservan inseguros al pararse sobre las

perchas. Los dedos cuelgan con las ufias muy crecidas y en ocasiones frag

camente enrolladas sobre si mismas ( 16, 39 ).

Teragia.-— Las uflas deberdn ser cortadas regularmente, pero siempre si—-
guiendo la direccidn correcta de la uffa y tomando en cuenta de no llegar-
a la parte irrigada de la misma; para evitar el sangrado ( Lamina 8 ); -
(5 16, 30).

>

CANGRENA

Este trastorno puede afectar a todos los Psitaciformes, aunque se observa

raramente en las aves de jaula.

Etiologia.~ Entre las causas que pueden ser responsables de la gangrena-
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LAMINA 7

ALGUNAS AFECCIONES QUE SE PRESENTAN EN IAS EXTREMIDADES INFERIORES

)

A) Sarna.
B) Uratosis.
C) Crecimiento excesivo de las uiias.



LAMINA 8

RECORTE DE LAS UNAS

Correcto

N\

Incorrecto
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mencionaremos las mis importantes:
a.— Heridas o fracturas expuestas.
b.~ Congelamiento o quemaduras de tercer grado.

¢.~ Anillos demasiado apretados o mal puestos que se traducen en una cir-
culacion sanguinea incorrecta.

d.- Causas desconocidas.

Sintomatologia.~ El proceso empieza generalmente por los dedos y las -

ufias, éstos empiezan a tefiirse de color café obscurc y posteriormente de-
negro, toman una apariencia seca y llegan a desprenderse completamente; -
en pocos dias se involucran todos los dedos y las extremidades. La mayo-
ria de los animales muestran molestia y se picotean las partes afectadas,
hay apatia, anorexia y diarrea. En otros casos, el animal no muestra -

ninghn signo aparente a pesar de las lesiones.

Terapia.~ En los casos no muy avanzados puede procederse a la amputacion.
En los graves, la eutanasia sera indispensable para evitar el sufrimiento

-innecesario del paciente ( 16, 28 ).
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C.- TRASTORNOS DEL APARATO OCULAR

PARPADOS ¥ CONJUNTIVA

BLEFARITIS Y CONJUNTIVITIS

Etiologia.~
a.~ A consecuencia de la penetracion de algiin cuerpo extrafio en el ojo, -
pueden desarrollarse heridas e infecciones.

b.~ Como secuela de estados infecciosos generalizados. Entre los agentes
mis frecuentemente aislados estan Streptococcus, Staphylococcus, -
E. coli, Salmonellas, Pseudomonas, Pasteurellas; asi como un caso por
Haemophylus gallinarnum ( 14, 16 ).

Sintomatologia.-~ EI ave se rasca continuamente o se talla contra las per

chas. El ojo y los parpados se observan enrojecidos, puede haber secre--
ciones serosas o purulentas; las plumas tienden a adherirse formando cos-

tras de color amarille o cafe.

Terapia.- En los casos no infecciosos bastara hacer un lavado con té -
negro o té de manzanilla, mientras que en los infecciosos se aplicaran -

colirios o pomadas que contengan antibidticos ( 19, 26 ).

Diagnbstico diferencial.- Sarna, quistes conjuntivales o abscesos ( 16 ).

SARNA
Descrita anteriomente,en el capitulc relacionado a enfemedades de la -

piel.

ABULTAMIENTOS

Eticlogia.- No se ha aclarado la etiologia de este raro trastorno, que -
afecta primordialmente a los pericos australiancs. Se piensa que es debi

do 2 la formacion de Lipogranulomas que pueden obstruir la glandula de
Meibomio ( 16, 38 ).
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Sintomatologia.- Presencia de abultamientos de diferentes tamafios en los
parpados.

Terapia.~ El tratamiento es la extirpacion quirfirgica ( 26 ).

Diagnostice diferencial.~ Blefaritis, conjuntivitis, sarma, abscesos -

( 16 }.

QUISTES CONJUNTIVALES

Al igual que el anterior, solg se ha diagnosticado en pericos australia—
nos, ( 16 ).

Etiologia.~ No es clara.

Sintomatologia.~ Inesperadamente se presentan abultamientos o inflamacio
nes en el parpado inferior, por debajo de la piel del mismo. A la palpa-
cion hay inflamaciom.

Terapia.~ El tratamiento debe ser quiriirgico previa anestesia. El quiste
'debe incidirse bhaciendo una diseccion de la cipsula del mismo. Posterior
mente deberdn aplicarse pomadas con antibioticos del tipo de la terramici

na o cloranfenicoi. A pesar de todo, puede formarse nuevamente.

Diagnostico diferencial.~ Blefaritis, conjuntivitis, sarma y abscesos -~

( 16 ).

PROLAPSO DEL TERCER PARPADO

Su presencia es poco comiin habiendo sido observado solamente en Amazonas.
Etiologia.- Por penetraciton de cuerpos extraiios.

Sintomatologiz.~ El tercer parpado se muestra engrosado, edematoso y -
enrojecido, bay lagrimeo y el animel se rasca continuamente.

Terapia.-~ Extraccion del cuerpo extraio. Se recomienda anestesiar al -
ave ( 16 ).
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XEROFTALMIA

Es una enfemedad que se presenta aisladamente. En el afio de 1953 fue -

observada por primera vez en pericos australianos.

Etiolggia.- Es producida por una deficiencia cronica de vitamina A que -

se traduce en una resequedad de la comea y de la conjunciva.

Sintomatolozia.— Hinchazon de los parpados, inflamacion de la cormmea y -

presencia de exudado purulento.

Terapia.- Aplicacion parenteral de un complejo multivitaminico que conten
ga una buena cantidad de vitamina A, seguido de un tratamiento sostenido-

por via oral, hasta que se observe mejoria en el paciente ( 16 ).



D.- TRASTORNOS DEL APARATQ AUDITIVQ

0IDo

Un diagnostico certero de los padecimientos que afectan al oido es difi—

cil debido a que la sintomatologia no es siempre clara ( 16 ).

Etiologia.- Pueden manifestarse como procesos infecciosos o como proce—-

Sos tumorales de causa desconocida.

Sintomatologia.— Habrad presencia de secreciones en uno o ambos orificios

auriculares o bien formaciones de tejido tumoral. Cuando estos padeci--—
mientos involucran al oido intemo se presentaran alteraciones del equili

brio y torticolis.

Terapia.- Los casos infecciosos deberin ser tratados local o parenteral-
mente con antibidbticos de amplio espectro. Llos procesos tumorales exter-
nos deberin extirparse quiriirgicamente. No obstante, deberd descartarse-
1z posibilidad de tumomacjones internas del oido pues en estos casos la -

eutanasia es la tinica medida recomendable.

-



E.- TRASTORNOS DEL APARATO RESPIRATORIO

RARIZ

El cere es una fomacion nasal, que se presenta solo en algunos Psitaci——

fomes, siendo caracteristica de los pericos australianos.

PROLIFERACIONES DEL CERE  ~

El tejido adyacente a la nariz que puede presentar un crecimiento corneo,
llegando a ser tan marcado que produzca la obstruccion de los orificios -
nasales. Es un problema observado en ambos sexos, aunque, m3s severo en

las hembras y aumenta conforme a la edad ( Lamina 9 ); ( 30 ).

Etiologia.~ No se sabe ciertamente la causa de este trastorno, algunos -
autores lo abtribuyen a estados carenciales de vitamina A; sin embargo, -
se ha observado en pericos australianos machos que poseen tumores genita-
les, pensando que se encuentra relacionado con una deficiencia de las hor

monas sexuales ( 16 ).

Terapia.~ Las proliferaciones corneas deberin removerse manualmente; se-
recomienda la aplicacion de una pomada que contenga salicilatos con obje-

to de reblandecerlas previamente ( 16, 30 ).
SARNA

Como ya s¢ dijo anteriormente la sama puede ocasionar alteraciones con -

formacion de costras en el tejido nasal.

DESINTEGRACION NECROTICA E INFECCIOSA DEL TEJIDO NASAL

Etiologia.- La causa se relaciona con estados avanzados de rinitis.
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LAMINA D

PROLIFERACION DEL CERE




&l

Sintomatologia.~ En el tejido nasal se forman masas circunscritas de -

color café, secas y caseosas; al desprenderlas pueden quedar pequefios -
orificios por donde drena exudado purulento, se ven afectadas mas frecuen

temente las aves viejas ( 30 ).

Terapia.- Deberian removerse estas proliferaciones y aplicar un trata—-
miento local y parenteral de antibidticos, como tetraciclinas o cloranfe

nicol ( 16, 30 ).”

Diagnostico diferencial.~ Proliferaciones, tumoraciones, sarna ( 16 ).

PIGMENTACIONES

Etiologid.~ Las pigmentaciones del tejido nasal se atribuyen a disfun—
ciounes homonales, posiblemente causadas por tumores que afectan a las -

gonadas o bien por edad avanzada de las aves ( 16, 30 ).

Sintomatologia.~ Este tipo de pigmentaciones son mas facilmente detecta

bles en pericos australianos por la coloracion del cere. En el macho -
tiende a volverse de cglor café y en las hembras adquiere una tonalidad-
azul; acompafian a estos signos, diarrea y dificultad respiratoria. En -
las aves mas viejas aparecen sin otra sintomatologia que no sea la pig—

mentacion { 30 ).

RINITIS

Bajo este témino se clasifican las lesiones inflamatorias del cere y de
los orificios nasales; al verse afectados los orificios nasales deberi -
tomarse en cuenta que en la mayoria de las ocasiones el trastormo no es
aislado, sino esta relacionado con padecimientos del aparato respirato--

rio ( 16, 30 ).

Etiologia.- La etiologia en estos casos es amplia:
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a.— Catarros o enfriamientos por cambios de temperatura.

b.- Irritaciones de la micosa uasal, por cuerpos extrafios o por la accidn
de substancias desinfectantes o irritantes.

<.~ Infecciones bacterianas
1.- Locales

2.~ Relacionadas con padecimientos del aparato respiratorio.

rntre los gérmenes mds cominmente aislados estdn: Streptococcus, Staphylo

voccus, Proteus, Pseudomonas, E.coli, Haemophylus y Mycoplasmas.

1.~ Infecciones virales. Enfermedad de Newcastle.

¢,- Infecciones por hongos principalmente Aspergillus ( 14, 16, 38 ).

Siqtomatologia.- La sintomatologia es muy variada y dependeri de la cau-

»a que haya producido el padecimiento. Por ejemplo, en los casos en que-
se presentan irritaciones o infecciones leves, los orificios nasales se -
observan casi secos y ser2 presionando el orificio como pueda fluir la -~
secrecidn, que en la mayoria seri del tipo seroso. En los casos mis gra-
ves, la secrecion sera serosa o purulenta pero fluye constantemernte lle——
gando a pegar las plumas cercanas a la nariz y formando costras de color-

café que pueden desprenderse con una pinza.

En los casos cronicos estas secreciones llenan completamente los orifi—
cios nasales, dificultando la capacidad respiratoria del ave y afectando-
los senos infraorbitarios.

En todos los casos los animales reaccicnan ante esta molestia rascandose-
la nariz con las ufias o tallandose en las perchas. Cuando la respiracidn
se ve afectada, ¢l animal trata de contrarrestarlo, manteniendo el pico -

abierto, escuchandose algunos ruidos respiratorios.

Accnpatian a esta sintomatolosia, apuia, anorexia, dificultad respirato--
ria y en ocasiones diarrea.

“erapia.- La terapia se debera dirigir a la causa que haya producido el

sadeciniento.
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En los casos en que se sospeche de irritaciones por substancias quimicas,
estas deberin ser eliminadas; en los casos infecciosos seri necesario el
tratamiento antibidtico, a base de tetraciclinas ¢ cloranfenicol en el -
agua de bebida durante cinco dias; si fuera necesario se podrd repetir -

después de una pausa de dos dias.

Es frecuente en los casos infecciosos, que los orificios nasales presen—
ten obstrucciones a consecuencia de las secreciones, por lo que se deberi

lavar cuidadosamente con té& de manzanilla.

Es importante el complementar el tratamiento con un suplemento vitaminico

y rayos infrarojos ( 16, 38 ).

SINUSITIS

Las afecciones de los senos nasales también estin relacionados con los pa
decimientos del tracto respiratorio. En pericos australianos se presen—

tan rara vez.

Etiologia.-
a.~ Heridas.
b.- Carencia de vitamina A.

¢.~ Infecciones por bacterias, virus y hongoes.

Sintomatologla.— Pueden observarse afectados uni o bilateralmente los se-

nos infraorbitarios. Existe abultamiento en la zona y casi siempre hay =

secrecion, Jdificultad respiratoria y consecuentemente abatimiento.
Con menos frecuencia se ven involucrados los senos supraorbitarios ( 30 ).

Terapia.- En los casos de poca gravedad deberan hacerse lavados locales -
¢on solucion salina fisiologica al 57 o bien con solucion de nitrato de
plata al 37, utilizando una jeringa insulinica, posteriomente se procede-
ra a instilar una solucion antibidtica. Sin embarge en los cascs de mayor
gravedad este tipo de terapia no es suficiente, resultando indisgensable -
la incisidn guirirrica, removiendo o1 exulado prescate. En estas ocasio--

nes pucde ser utilizado un anestéesico local ( 16, 30 ).
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TRAQUEA, BRONQUIOS, PULMONES Y SACOS AEREQS

En las afecciones que se presentan en estos drganos, el llevar a cabo un

diagnostico preciso es practicamente imposible. Esto es debido en primer

lugar al tamafio de las aves y por lo tanto al tamafio de sus organos, lo -

que hace impractico llevar a cabo las técnicas de auscultacidon y percusidn
utilizadas para otras especies animales. Por lo tanto se recomienda 1Ia

observacion del ave en su propia jaula ya que por su nerviosismo la fre——

cuencia respiratoria puede incrementarse de un 207 a un 80%7. En las aves

sanas esta condicion desaparece normalmente entre 10 y 60 segundos { 30,

38 ).

Sintomatologia.— Casi todos los trastornos del aparato respiratorio tie-

nen como Sintoma clinico primordial la dificultad respiratoria, la cual -
se caracteriza por movimientos respiratorios mis notorios y riapidos. Las
aves afectadas estiran la cola en cada movimiento respiratorio y abren el
pico, algunas abren las alas o las mantienen despegadas del cuerpo tratan
do de dar mayor amplitud a la cavidad tordcica. Cuando el problema se lo
caliza en la traquea, tienden a colgar la cabeza para tratar de ampliar -
1a luz de la misma, hay tos y vomito, acompafiados de ruidos respiratories.
En las razas poco pigmentadas puede percibirse una tonalidad azulosa del

pico ( 16, 30, 38 ).
TRAQUEA

Heridas.~ Se presentan rara vez en animales de jaula ( 16 ).

INFECCIONES

Etioloria.~

a.—~ Irritaciones de la mucosa tragueal por substancias quimicas.
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b.~ Infecciones a consecuencia de enfriamientos.

¢.- Infecciones del tracto respiratorio producidas por bacterias, virus,~
y bongos.

d.~ Infectaciones por Syngamus trachea.

Este {iltimo trastormo Se presenta rara vez en aves de jaula y casi exclu-

sivamente en aquéllas que tienen contacto con otras aves silvestres.
¢.~ Hiperplasia tiroidea ( 16, 30 ).

Sintomatologia.- Ademds de la sintomatologia clinica que caracteriza a -

las afecciones del aparato respiratorio, no se pone de manifiesto otro -
signo. .
Terapia.~ La terapia utilizada en estos casos deberd ser encausada a 1la

etiologia.

En los casos de irritacion por substancias quimicas deberi anularse esta-

causa.

En los casos en que el ave se vea afectada por enfriamientos deberd pro--
porcionarse un tratamiento antibidotico ( terramicina en el agua desbebida

y vitaminico, asl como mantener al animal aislado de corrientes de aire.

Cuando se sospeche de un padecimiento infeccioso deberad aplicarse parente
ralmente un tratamiento antibidtico a base de terramicina o bien a base -
de sulfas administradas en el agua de bebida, como la sulfadimetilpirimi-
dina.

Cuando la causa sca una infectacidn por Syngamus traquea se adninistrara-

un parasiticida del tipo Jdel tibenzole. En todos los casos cuando la —
dificultad respiratoria sea muy marcada podra recurrirse a la aplicacion-

de cortisona ( 16, 30, 38 ).

)
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BRONQUIOS, PULMONES Y SACOS AEREQS

HERTIDAS

¥l riesgo de estos organos de sufrir heridas es relativo, debido a que -
se encuentran protegidos por las costillas. Sin embargo pueden lesionar-

se cuando 1llega a producirse accdientes con fractura de alguna costilla -

().

INFECCIONES
Todos los procesos infecciosos que afectan a estos organos representan —

una gran dificultad para llevar a cabo un diagnostico acertado en el ani-

mal vivo, debido a la similitud de la sintomatologia ( 16, 38 ).

Etiologia.~ Entre los agentes causales de infecciones a nivel respirato-

rio se han aislado los siguientes: Escherichia coli, Pseudomonas acrugi-

nosa, Proteus, Klebsiella, Streptococcus, Stapbyvlocaccus, Pasteurella, -~

salmonella, asi como Mycobacterium tuberculosis ( 14, 16, 30 ).

INFECCIONES POR ESCHERICHIA COLI Y OTRAS BACTERIAS GRAM-

Las bacterias del tipo de E. coli, Salmonella typhirmurium, Klebsiella asi

como otros gémmenes Gram—- producen estados septicémicos que involucran a
Ios pulmones. Los cambios pulmonares son principalmente, congestion, ede
ma, formacion de exudado y en casos aislados se han encontrado focos ne—-
vroticos, ya que generalmente los animales mueren antes de la formacidn -

de estps.

PASTEURELOSIS

ks una enfermedad contaciosa e afecta tanto a las aves domésticas como-
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silvestres y se caracteriza por producir septicemia, morbilidad y mortali

dad altas ( 24 ).

Etiologia.~ El agente causal es la Pasteurella multocida ( 24, 38 ).

Patogenia.~ La via de infeccidon puede ser respiratoria, a traves de la -
conjuntiva o por contaminacion de alguna herida ya existente. Cuando la
via de inoculacion es la respiratoria obviamente los trastomos y lesio--

nes neumbnicos seran predominantes.

Sintomatologia.~ Dependiendo de la virulencia de la bacteria la enfemme-~

dad tomard un curso agudo o cronico.

En los casos agudos la sintomatologia incluye dificultad respiratoria, -
anorexia, depresion, diarrea cremosa de color ocre o verdoso, las aves -
permanecen con los ojos cerrados y la muerte sobreviene entre las 12 y 72

horas.

En los casos cronicos se desarrolla un estado septicémico y dependiendo -

de los drganos afectados se produce la sintomatologia.

Lesiones.~ En los casos agudos las lesiones predominantes son: conges——-
tion difusa del pulmdn, con miltiples focos necroticos; estas lesiones —-

necroticas se observan también en el higado.

En los casos cronicos las lesiones son focos nccroticos en pulmones, higa
do, rifiones misculos pectorales, se presenta hepatomegalia y esplegnomega

lia.

Diarndstico diferencial.- E1 diagndstico deberi ser basado en los resul-

tados de laboratorio debido a la variedad sintomatologica que puede presen

tarse.

Terapia.~ Adninistracion de sulfonamidas como la sulfaldimetilpirimidina-

o aplicacion intramuscular de antibidticos, como el cloranfenicol.

El tratamiento no deberd prolongarse mis de siete dias ( 24, 3= ).
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TUBERCULOSIS

La incidencia de esta enfermedad en los Psitaciformes de ornato, depende
intimamente de las condiciones que se les proporcionen, tales como: con~
finamiento, bumeddd, mala nmutricion y poca higiene y sobre todo si es—
tas aves tienen contacto con otras aves silvestres o de corral asi como-

otros mamiferos incluyendo al hombre.

Etiologia.- En la mayoria de las aves de este género se ha aislado -

Mycobacterium tuberculosis tipo aviar; sin embargo en Psitaciformes de

mayor tamafioc se han reportado casos producidos por cepas bovina y en -
menor nfimero por Mycobacterium de origen humano. La via de infeccitn -

generalmente es la digestiva ( 15 ).

Sintomatologia y Lesiones.- EL primer signo que se presenta es general-

mente 1a pérdida de peso del ave y poco después aparece diarrea de color

grisiceo.

"Los signos respiratorios no son muy significatives y casi siempre se -
presentan cuardo el curse de la enfermedad es muy avanzado, estos signos
comprenden: respiracion dificultosa que aumenta en frecuencia y en pro-
fundidad y signos de tos.

Los organos involucrados son el higado, el bazo, el intestino y los pul-
mones; son en estos (ltimos donde se observa con mayor frecuencia y cla-

ridad las lesiones tuberculosas caracteristicas.

Diagnostico diferencial.~ EL hacer un diagnostico basado solamente en ~

la sintomatologia puede presentar confusiones por la similitud con otras
enfermedades. Se recomienda el corroborarlo con un diagnostico de labo-



ENFERMEDAD DE NEWCASTLE

*

Esta enfermedad es caracteristica de las aves de corral, sin embargo, los

Psitaciformes también pueden verse afectados { 16, 46 ).

Sintomatologia.~ La sintomatologia se inicia con la disminucién del ape-
tito, pronto aparecen signos de diarrea, rinitis, conjuntivitis y dificul
tad respiratoria, pueden desarrollarse también signos nerviosos, como -
torticolis, temblores musculares ataxia y pardlisis. La muerte puede pre

sentarse en el transcurso de 3 dias. Existen casos de recuperacion.

Diagnostico diferencial.- E1 diagnostico preciso deberé llevarse a cabo-

por el aislamiento del virus o por resultados positivos en pruebas de -

hemoaglutinaciodn.

Enfermedzdes del aparato digestivo, infecciones del aparato respiratorio-

o trastomos del Sistena Nervioso Central.

-

Terapia.~ El tratamiento se deberd encausar al control de infecciones -

secundarias y constara de antibioticos de amplio espectro y vitaminas.

Drofilaxis.= Vacunacidn [ 16, 46 ),
ASPERGILOSIS

las infecciones causadas por hongos son causas frecuentes de padecimien—
tos respiratorios. Al igual que otras de las enfermmedades que afectan al
tracto respiratorio son dificiles de diagnosticar en vivo pues no se mani

fjestan claramente a través de la sintomatologia ( 38 ).

Etiologia.- El agente causal mis comiinmente aislado es el Aspergillus -
fumigatus; sin embargo en problemas de aspergilosis cutaneas se han aisla
do también Aspergillus glaucus.
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' Patogenia.- La via de entrada es principalmente la respiratoria, aunque
también se puede desarrollar la enfermedad por la via digestiva al inge—
rir semillas enmchecidas, o bien por la via cutanea.

Sintomatologia.~ Ia sintomatologla y las lesiones varian de especie a es
pecie, por ejemplo en los papagayos, péricos y pericos australianos, la -
enfermedad toma frecuentsmente un curso cronico. Las aves pueden vivir -
semanas y hasta meses con un estado de salud aparente y solo cuando el -
curso se ha tormado grave aparecen los signos. Hay pérdida del apetito y
consiguientemente pérdida de peso, la anorexia es producida por disfagia,
pues la mucosa bucal y faringea se ven afectadas. La respiracion se in-

crementa en frecuencia y profundidad.

Lesignes.~ Se observan nodulos necroticos en los pulmones y sacos aéreos
asi como en la superficie pleural debido a la infiltracion de las hifas.-
En los casos cronicos se observan tambieén lesiones en rifiones, higado vy
cerebro, asi como en los vasos arteriales causando arteritis. En estos -
casos la cvidencia de que se trate de una enfemedad respiratoria es mini

ma, de ahi 1a dificultad para su diagnostico,

Diagnostico diferencial.~ Como el diagndstico acertado en el animal es -

dificil, en aquellas arves donde se sospeche de la enfemedad, podri 1le—
varse a cabo un diagndstico presuntivo, identificando a las esporas de -

estos hongos del esputo obtenido del exudado oral o traqueal ( 28, 30, -
38 ).

Terspia.- EL pronbstico de la enfemmedad es reservads ya que el trata-—
miento generalmente se pone en practica cuando el cuadro es grave. Se ha
usado con huenos resultados el yoduro de potasio, las infecciones secunda

rias pueden controlarse con tetraciclinas o c¢loranfenicol, pero deberda —

tomarse en cuenta que los tratamiento muy prolongados en el primer caso

pueden traer efectos negativos de depresion e irritacion de las micosas

|

y en el caso de los antibioticos pueden desarrollarse efectos sobre la

flora intestinal que se traducen en diarreas o deficiencia de vitamina
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CONSOLIDACION Y OCLUSION DE LOS SACOS AEREOS Y LOS ESPACIOS NEUMATICOS DE
LOS HUESOS

Una causa comin es la ya mencionada aspergilosis. Los sacos aéreos torid-
cicos son los primerocs en verse afectados, posteriormente se involucran -
otros sacos aéreos, asi como los espacios neumiticos de los huesos. Como
resultado del desarrollo micelial se produce uma violenta respuesta con
exudado fibrinopurulento las paredes de los sacos aereos, se adhierem y
el lumen se ve obstruidé y coriforme &sto se incrementa hay distencidn. -~
Los espacios aéreos de los huesos se llenan de wna substancia caseosa si-

milar a la que se localiza sobre los sacos.

Otra causa comin es la gota visceral pues se presentan acumlaciones de -

uratos.

Deberi tenerse presente, que no Siempre la causa que produce un problema-

r

respiratorio es infecciosa, viral o micotica existiendo otras a considerar

entre las m&s importantcs s¢ cncuentran:
a,~ Neoplasias que afectan por‘presion a los drganos respiratorios.
b.~ Heridas.

c.~ Enfermedades renales o hepaticas { degeneracion, grasa, obesidad, ura
tosis ).

d.- Problemas circulatorios ( arterioesclerosis, aneurismas ).
¢.- Lesiones del Sistema Nervioso Central.

f.- Trastomos enddcrinos o metabdlicos ( 30, 38 ).

ENFISEMA SUBCUTANEQ

El enfisema subcutaneo es una condicion bastante espectacular. La mayoris

de las veces es ocasionada por alguna herida cutanea profunda que llega a
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lesionar algiin saco aéreo. En otras ocasiones es producida por un trauma
tismo que produzca la ruptura de un saco aéreo o de algiin hueso neumitico
mientras el animal est® en vuelo, y en menor grado por infecciones produ-

cidas por Clostridios.

Esta condicion se caracteriza por un abultamiento del cuerpo, causado por
1a presencia de aire y otros gases en el tejido subcutineo o intramuscu--—

lar. Primeramente la reaccion es local y poco después se generaliza.

Terapia.- Dependerd de la lesion. Si &sta es francamente extema se pro
cederd a incidir la piel suturando el desgarramiento del saco aéreo, Si
1a herida es superficial solo se suturard la piel.

Las infecciones podrin prevenirse con el uso de algln antibiotico local.

Cuando la lesion sex de ruptura interma de alghn hueso, perforacion de

algin organc, el tratamiento ya no es suficiente y deberad sacrificarse -

al ave ( 30 ).

CLAMIDIASIS 0 PSITACOSIS

La psitacosis es una enfermedad infecciosa, contagiosa, bacteriana y fre
cuentemente fatal. Puede afectar aves, mamiferos e inclusive al hombre;
de ahi que en los Estados Unidos y algunos paises europecs, se le conce-
da una importancia especial dentro de la Salud Pablica.

Etiologia y Via de Infeccion.- El agente causal es la Chlamydia sp. La

enfermedad recibe el nombre de ornitosis cuando afecta aves domésticas y

de psitacosis cuando afecta a las Psitaciformes asi como a otras aves de
omato. Se ba comprobade experimentalmente que las cepas de estas bacte
rias pueden desarrollar indistintament: el padecimiento en cualquier -

especie.

El contagio se produce por via respiratoria. En los estadios agudos de
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la enfermedad, los gémenes son eliminados con'hs heces y 2stas al secar
se se diseminan e infectan a otras aves, mam.:?.feros € inclusive al hombre.
Es importante para el contagio, cualquier situacion de debilitamiento o -
stress, tales como transportacidn masiva, higiene deficiente, confinamien

to_. etc.

El periodo de incubacion es variable; experimentalmente se reportan infec
ciones 5-10 dias posteriores a la inoculacion, en casos naturales se cal-
cula que la sintomatologia puede presentarse hasta 8 semanas después del-

contagio ( 24 ).

Sintomatologia.~ Los sintomas que acompafian a este padecimiento no son -
caracteristicos, de ahi que pueden confundirse con otro tipo de infeccio-
nes. Primeramente se observa apatia y perdida del apetito que frecuente-
mente se ven acompafiados de trastomos respiratorios como rinitis y dis—
nea con estertores, conjuntamente se presenta conjuntivitis y enteritis.-
Existen reportesde trastornos nerviosos del tipo de cMioms o parali

8is.

Cambios Anatomo—gtol&g’cos.- A la necropzia pueden ser observados los -

siguientes cambios.

Opacidad en los sacos aéreos, el higado aparece friable, verdoso y con zo
nas necrpticas, puede presentarse pericarditis ( serosa, serofibrinosa y
fibrino purulenta ), el bazo se observa aumentado de volumen y con una -
tonalidad verdosa, a lo largo del tracto digestivo aparecen petequias. -
Se reporta también aumento de volumen de los rifiones y friabilidad ( 8, -
24 ).

Es niuy importante hacer notar, que cuando la mayoria de estos cambios -
estin ausentes, la esplegnomegalia podria ser el Ginico hallazgo que haria
sospechar de la enfermedad ( 8 ).

Diagndstico diferencial.- En la mayoria de Ios casos es dificil, por la
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gimilitud sintomatologica existente con otras enfermedades infecciosas. -

El aislamiento y cultivo del germen es el finico diagndstico seguro.

Terapia.~ Se reporta que las Chlamydias son susceptibles a la penicilina
y cloranfenicol, sin embargo se ha demostrado que las tetraciciinas admi-
nistradas por via oral son de mayor efectividad. Se recomienda que el -~
tratamiento se mantenga en dosis diarias por lo menos durante 3 semanas -
(8, 24).
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F,~- TRASTORNOS DEL APARATOQ DIGESTIVQ

PICO

HERIDAS O FRACTURAS

A pesar de la fuerte apariencia del pico en los Psitaciformes, es comiin

que sufran fracturas o pequeiias heridas.

Etiologia.~ Accidentes o peleas con otras aves, asi como un recorte in

correcto cuando el crecimiento es excesiv).

Sintomatologia.- Estas fracturas pueden llegar 2 causar fuertes hemorra

gias, el dolor que siente el ave impide que pueda comer pnormalmente, -

por lo que se presenta pérdida de peso y decaimiento.

Terapia.- Se deberd aplicar alguna substancia local que disminuya la -
hemorragia, asi como serz importante el proporcionar un complemento vi-
taminico mientras el animal recupera su capacidad de alimentarse. Los-
alimentos deberan ser blandos como huevo cocido, requeson, pan, arroz -

cocido o plitano.

Cuando las heridas son muy extensas se recomienda sacrificar al ave, -

pues puede llegar a morir por inmanicion ( 16, 38 ).

DEFORMACIONES

La deformidad mi&s comiin es el crecimiento excesivo. Este problema es -
mis frecuente entre pericos australianos, en los que se ha observado -
que el promedio de crecimiento es de un cuarto a media pulgada por mes-

y hasta tres pulgadas por afio.

a.— Desgaste insuficiente.
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b.~ Trastomos hommconales.

c.~ Sama.

d.- Presencia de tumores.

e.- Carencia de vitamina A, D, biotina, acido pantoténico y dcido folico.

f.~ Como consecuencia de unz mala cicatrizacion de otras heridas o frac-~
turas.

g.- Deficiencias mutricionales.

Sintomatologia.- En 1a mayoria de los pericos australianos machos de -
edad avanzada, se empieza a notar un crecimiento exagerado del pico. De
no recortarse oportunamente puede llegar a la altura del buche producien
do heridas; en otras aves crece lateralmente o hacia arriba, puede enro-
1larse o desviarse respecto al pico inferior ( Lamina 10 ); todo ésto se
traduce en una desviacion de la mandibula inferior. En algunas cacatiias
se ha observado un crecimiento que impide que el ave pueda juntar el pice

(19,32}38’39)'

En los casos debidos a infestacion por Knemidocoptes spp., @ste invade -

la matriz del pice provocando una irritacion cronica sobre el tejido -~
geminal que se manifiesta en forma de fisuras y excavaciones. El pico~
inferior también sufre estos trastomos aunque crece en menor proporcion.
Cuando hay problemas de osteodistrofia, el pico crece y se reblandece -
1lamindosele " pico de goma " ( 19, 21 ).

Todas estas malformaciones traen como resultado que el ave se vea imposi

hilitadza para comer nommalmeute ( 19, 32, 38, 39 ).

Terapia.—~ La primera medida serd recortar el pico cada mes debiendo -
hgcerse cuidadosamente, para evitar el sangrado. Posteriomente y segin

la causa que se baya diagnosticado se proporcionaria el tratamiento ( 19 ).

TUMORACTONES

Las tumoraciones sobre el pico o a los lados del mismo son ficilmente -
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detectables.
Etiologia.- Es desconocida.

Las tumoraciones laterales generalmente son del tipo benigno ( lipomas )
y aunque sangran profusamente pueden ser extirpadas quiriirgicamente y
sin peligro, las tumoraciones sobre el pico en la mayoria de los casos -
son de origen maligno y no se recomienda su reseccion pues pueden formar

se nuevamente o producir metastasis ( 16, 26, 32 ).
ESOFAGO

Se han reportado casos de engrosamiento de la porcion inferior del esofa

go en algunos pericos australianos ( 16 ).

Eticlogia.~ No es muy clara pero se sefiala como una posible disfuncion-
hormonal.

-Sintomatologia.~ La sintomatologia es 1a misma que en casos de hiperpla

sia de la tiroides, hay vomito y dificultad respiratoria, que se acentia

cuando el animal ingiere alimento.

Diagnostico diferencial.- Sumamente dificil pues los signos no son -

claros.

Terapia.- El tratamiento se hard sintomitico, se deberd aplicar cortiso
na (116 ).

BUCHE 0 INGLUVIES

Este dorgano en los Psitacifommes es muy susceptible a sufrir trastoidos-
que se convierten en serios problemas, afectando el estado general del-
ave . Se reporta que las afecciones del buche ocupan un lugar preponde
rante dentro de las enfemedades que afectan a los pericos australianos
(16 ).
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Etiologia.- La etiologia es bastante amplia y se ha especulado sobre -
ella:

a.~ Ingestion de substancias taxicas.

b.- Ingestion de cuerpos extraiios.

¢.~ Constipacion por excesiva ingestion de alimento sobre todo en anima-
les jovenes o excesiva ingestion de arena.

d.~ Trastormos del Sistema Nervioso Central donde el centro del hambre -
se afecta y por lo tanto el animal no reprime la condicion de sobre-
alimentarse.

e.~ Infecciones causadas por bacterias y hongos, entre los mis comunes -
se mencionan Streptococcus, Staphylococcus, Pasteurella, Candida al-

bicans, Aspergillus spp. y Mucor:

f.~ En casos de Psitacosis.

Sintomatologia.- En muchas especies de Psitaciformes principalmente en
pericos australianos se observa la regurgitacion de semillas que han -
ingerido acompatiadas de material mucoso, sin embargo cuando esta condi—
cion se repite con frecuencia puede llegar a ser un serio problema. -
Esta continua regurgitacion provoca que el ingluvies pierda su tono mus-
cular, por lo que el alimento tiende a ser expulsado contimuamente. Por
consecuencia hay emaciacion, decaimiento, dificultad respiratoria y en -
ocasiones diarrea. Al tacto, el buche aparece fluctuante, con dilatacion

y externamente hay restos de alimento pegado entre las plumas ( 16, 32 -

38, 39 )'

Terapia.-

a.= En lcoe casos en los que se sopeche de intoxicacién, se deberd suspen
der la alimentacion durante 24 horas y proporcionar una solucion de
agua glucosada y vitaminas,

b.- Cuando la causa sea la ingestion de alghn cuerpo extraiio deberi in--
tervenirse quiriirgicamente.

¢ y d.- Cuando se sospeche de una impactacion por sobre alimentacion o -
ingestion excesiva de arena, se recomienda la administracion de
algunas gotas de aceite mineral junto con un masaje suave, para-
roaper esta impactacion. Si no se obtiene una respuesta positi-
va seri necesaria una intervencitn quirirgica.
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e.- Algunos autores recomiendan en los casos de etilogia infecciosa la -
administracion oral de antibioticos, preparados vitaminicos o sulfas
vaciando previamente el buche con un masaje suave; sin embargo, si
la regurgitacion no puede controlarse se perderi la concentracion -
del medicamento.

Complementario a todo tipo de tratamiento se recomienda el proporcionar—

al ave una alimentacion blanda a base de: requesdn, huevo cocido, arroz-

cocido, pan tostado, asi como t& de manzanilla o té negro. Es importan~
te mantener al ave en lugares donde no haya humedad ni corrientes de -
aire y si es necesario se proporcionari calor, a base de rayos infraro—
jos, a una temperatura aproximada de 35° C. Si el calor molesta al ave

se puede manifestar como una ligera inquietud y seri necesario reducirlo.

Este tipo de trastornos del buche tienen un largo periodo de recupera——-
cion asi como el continuo adelgazamiento, es importante sefialar que las—

aves aparentemente sanas pueden recaer ( 16, 25, 32, 38, 39 ).

IMITACION

La regurgitacion continua en aves aparentemente sanas puede deberse a —
algin tipo de neurosis o vicio. Las aves empiezan a alimentar a su pro-
pia imagen reflejada en el espejo o a algn juguete. En algunos casos -
aumenta el vicio hasta el grado en que el animal se ve francamente decal
do y emaciado. Como finica medida efectiva se recomienda proporcionar al
ave mayor distraccion, cambifindolo de jaula y teniendo mayor contacto -~

con €l. EL poner una pareja no ha dado resultados satisfactorios ( 5, -

HERIDAS DEL BUCHE

Etiologia.~ Son afecciones menos frocuentes sin embargo llegan a presen
tarse cuando las aves conviven con otras y por rivalidad llegan a herir-
se, o bien en aguellas que gozan de aparente libertad y son atacadas por
otros animales. Se han reportado casos de aves alimentadas con suplemen

tos medicados, en donde se desarrolla una irritacidu en la mucosa del -



80.

buche y a consecuencia de esta molestia el ave se picotea ocasionindose-~

una herida ( 16 ).

Sintomatologia.~ Al existir una solucion de contimnuidad el contenido del
buche, alimento y liquidos salen, adhiriéndose a las plumas y fomando -
costras, que el ave pica contimuamente. A pesar de todo &sto el estado-
general del paciente no se ve muy afectado, pues puede seguir comiendo y

no se produce un estado nutricional critico.

Terapia.- Suturar la herida.

PROVENTRICULO Y MOLLEJA

Las afecciones que sufren estos organos son dificiles de diagnosticar en
el animal vivo, ya que la sintomatologla no presenta grandes diferencias
en relacion a otros trastomos del aparato digestivo. Generalmente los—
signos se caracterizan por vomito y diarrea cromica con porciones de ali

mento no digerido. Entre los padecimientos mids frecuentes se encuentran:

a.~ Intoxicaciones.
b.~ Parasitosis estomacal.

c.~- Trastomos de causa desconocida.

En los casos de intoxicaciones, a la necropsia se ha observado inflama—
cion catarral acompafiada de petequias ¢ equimosis en el proventriculo -
asi como cambios en la cubierta de queratina de la molleja, principalmen
te en su coloracidn, la cual varia del nomal amarillento al café obscu-

ro. Estas lesiones tambien pueden observarse en enfermedad de Newcastle.

En Psitaciformes se ha observado una condicion de cause desconocida que-

consiste en una intususcepcion del proventriculo en la molleja.

Como finica sintomatologia se reporta emaciacidn, a la necropsia el pro—-

ventriculo y 1a molleja se reportan vacios y con una ligera erosion del
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epitelio en el sitio de la intususcepcion.

Terapia.- El llevar a cabo una terapia especifica a cada padecimiento -
es casi imposible, debido a la dificultad de un diagnostico exacto. Ge-
neralmente solo se corrobora el padecimiento si se practica la necropsia.
Como terapia complementaria se pueden aplicar vitaminas y una dieta blan

da ( 16, 32 ).
INTESTINOS

Las afecciones del intestino poseen una etiologia muy amplia, pero pue--

den resumirse de acuerdo a su sintomatologia en dos grupos:

Signos de constipacidn { raros )

Signos de diarrea

Etiologia en casos de constipacidn.-

a.—- Ingestion de alimentos de dificil digestibilidad.
b.- Ingestion de cuerpos extraiios.

c.— Disminucion de la actividad intestinal por una excesiva ingestion de
arena.

d.~ Disminucidn de la tonicidad intestinal por obesidad.

e.~ Parilisis intestinal a consecuencia de la presion de tumores de orga
nos vecinos como rifiones e higado.

f.~ Por algin huevecillo atorado.

g.— Tumores de la cloaca.

Sintomatologia.— Se manifiesta nerviosismo e incomodidad en el ave, mue

ven frecuentemente la cola y se echan. La defecacion se vuelve aislada-
y cuando el animal logra Jdefecar se¢ queja. Las heces se vuelven duras y
de color obscure y frecuentemente apirecen mezcladas con sangre. Cuando

la molestia se agrava el ave antc la imposibilidad de defecar se picotea

la colaca.
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Terapia.~ Para los casos a, by ¢ se deber2 suspender el alimente por-
24 horas, asi como la arema. Es conveniente' administrar algunas gotas -
de aceite de ricino o aceite de oliva en el pico e instilar un poco de -
aceite tibio en la cloaca. En los casos de obesidad la primera medida -
sera poner a dieta al ave y administrar un tonico hepitico y posterior--
mente si es necesario proporcionar un tratamiento orientado hacia hipoti

roidismo.

En los casos e y f el tratamiento dependerd de la gravedad de la tumora-
¢ibh #i es o no operable. Cuando existan tumores de la cloaca deberd ~-

sacrificarse al ave ( 32, 39 ).

Etiologla de casos relacionados a siegnos diarréicos.-

a.~ Enfriamientos.
b.- Ingestion de substancias toxicas o alimentos de poca digestibilidad.
c.- Infecciones causadas por Salmonella, Pasteurella, Streptococcus, -

Aspergillus, Enfermedad de Newcastle y Psitacosis.

Algunos de estos gérmenes se han aislado como patbgenos facultativos,
por lo que cualquier situacion de debilitamiento hace que se activen
y desarrollen la enfermedad.

d.~ Parasitosis por:

Coccidias, Capillarias, Ascaris, Tenias ( 10, 32, 36, 39 ).

Sintomatologia.~ En todos estos casos el signo primordial es la diarrea.

EL excremento se vuelve acuoso o fluido. La coloracion puede ser: verdo
sa, café o amarillenta; eventualmente se encuentra mezclado con sangre,-—
El estado.general de ave se ve afectado, hay inapetencia algunas veces,-
polidipsia, hay dificultad respiratoria. Cuando la diarrea es muy profu
sa podrf presentarse prolapso de la cloaca. A la necropsia, pueden en~—
contrarse las siguientes lesiones: enteritis que puede ser catarral, he-
morragica, fibrinosa o purulenta; acompaiiada de hemorragias de la pared-

intestinal y en los organos adyacentes, habri aumento de volumen del hi-
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gado y del bazo, asi como cambios en los pulmones y sacos aéreos.

Terapia.~ En los casos de enfriamientos seri necesario mantener al ave
aislada y en un lugar donde no esté expuesta a corrientes de aire, admi
nistrar té de manzanilla o té negro, dar carbinmineral y suprimir el ali

mento verde.

Cuando se sopeche de intoxicaciones seri necesario dar glucosa, tonicos
hepaticos y vitaminas. Si la causa es la ingestion de alimentos no pro

pios para el ave, deberin suspenderse &stos de inmediato.

Cuando se sospeche de infecciones bacterianas, la aplicacion parenteral
de antibioticos serd necesaria, para este efecto podra usarse cloranfe-
nicol. En casos de enfermedad de Newcastle, se proporcionari el trata-

miento descrito anteriomrmente al tratar esta enfemmedad.

Cuando la causa sea.alguna parasitosis, se administrari el medicamento-~
especifico. Es importante tomar en cuenta que en las invasiones parasi

tarias graves se corre el riesgo de una obstruccion intestinal.

Diagnosticeo diferencial.- Infeccion crémica renal, enfermedades heplti

cas, tumores intestinales, problemas de la postura ( 32, 39 ).
HIGADO

El higado por ser un organo que interviene tanto en los procesos metabd
licos como en los de desintoxicacion del organismo se ve frecuentemente
afectado e involucrado en padecimientos que atafien a otras estructuras,

siendo los procesos patologicos especificos del higado aislados.

HEPATITIS

Las hepatitis tanto agudas como cronicas se diagnostican en el animal -

vivo solamente en forma presuntiva debido a lo inespecifico de la sinto

matologia.
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Etiologia.~
~ Hepatitis Infecciosa:

a.- Bacterias del tipo de Salmonella, Pasteurella, Streptococcus, -
Coliformes etc. ( 14 ).

b.- Hongos ( Aspergillus, Candida albicans ).

c.- Virus ( Enfermedad de Newcastle, Psitacosis ).

- Problemas de intoxicacion:

a.- Venenos o bien medicamentos de absorcidn rapida, insecticidas, uso
excesivo de pomadas o desinfectantes gque se apliquen sobre la piel.

b.~ En casos de quemaduras muy extensas.

¢.~ Substancias toxicas producidas por algunos parfisitos, ejemplo:
Ascaris.

d.~ Desechos metabplicos producidos por tumores de tipo maligno.

Sintomatologia.~ Al presentarse un trastorno hepatico el cuadro general
que se desarrolla es diarréico, acompafiado de pigmentaciodon café o amari-
1lenta del excremento. También puede presentarse ascitis. Se afecta el
plumaje, hay demmatitis y prurito, sobre todo en las zonas del cuello y
debajo de las alas. Los casos de hepatitis agudas pueden pasar totalmen

te desapercibidos.

Cambios anatomopatoldgicos.- Los tipos de inflamacion, asi como cambios

en la coloracion del tejido hepitico son variables. La coloracion puede
ser amarillenta, café amarillenta, azul rojiza, grisicea, verde rojiza o
verdosa. Generalmente la consistencia se ve afectada; puede ser flacida,
grasosa, gelatinosa o bien de dureza. La clpsula hepitica aparece engro
sada y opaca, frecuentcmente se manifiestan placas necroticas amarillen-
tas o bien petequias. La aparicion de nddulos blanquecines en el higado
y otros organos cercanos pueden relacionarse con pseudotuberculosis, asi
como placas caseosas indicarfan tuberculosis. Awnados a estos cambios ~

anatomopatologicos, habra alteraciones en los drganos adyacentes.
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Terép_ia.— El tratamiento en todos los casos de hepatitis es restringido.
Normalmente la terapefitica a seguir es a base de antibibticos o antipara
sitarios, pero deberd ser complementado con la administracion de algin -
tonico hepitico, glucosa, y aplicacion de vitaminas principalmente del -

complejo B y vitamina C.

Como medida profilactica importante se reducirad el uso de medicamentos ~

locales thxicos asi como insecticidas ( 16, 32 ).

Diagnostice diferencial.- Enteritis, padecimientos reniles, tumores del

aparato reproductor ( 16 ).

DEGENERACION GRASA

Este proceso se observa mas frecuentemente en pericos australianes, aun-

que los papagayos Yy -otros Psitaciformes mayores también lo desarrollan -
(19).

Etiologia.~ La etiologia que puede desarrollar esta enfermedad, es muy-
variada. '

Sobrealimentacion con una dieta rica en calorias y pobre em vitaminas -~

aunada a la poca actividad del ave.

a.~- Intoxicaciones como en los casos de hepatitis.
b.~ Hipotiroidismo principalmente en pericos australianos.

c.- Predisposicion de algunas especies ( 25, 28, 32, 39 ).

Sintomatologia.~ Uno de los signos mis ficilmente observables son los -

depositos de grasa que se forman en el abdomen, basta levantar las plu—
mas para que noten estas acumulaciones a simple vista bajo la piel delga
da, o bien, los bordes del higado auw.entados de volumen y de tonmalidad -
amarillenta. Relacionado a esto pueden observarse lipomas. Los anima—-
les afectados por obesidad se nueven con dificultad, dejan de volar y su
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respiracion es lenta, en ccasiones se afecta el plumaje y hay prurito. -
Lla constipacion o la diarrea pueden aparecer como signos complementarios

( 32, 39 ).

Cambios anatomopatoldgicos.~ A la necropsia el higado se muestra fria—

ble, aumentado de volumen y de coloracion café amarillenta, pueden obser
varse petéquias. La musculatura cardiaca presenta infiltracibn grasa. -

Los depositos de grasa abdominal tambi&n son frecuentes ( 32 ).

Terapia.- Cuando se sospeche de una sobrealimentacion se deberd someter
al animal a una dieta a base de frutas o vegetales y complementarla con
vitaminas. En casos de intoxicacién la terapéutica a seguir seri la mis
ma que en casos de hepatitis. Cuando se trate de problemas tiroideos se

administrarid yodo en el agua de bebida ( 25, 28, 32, 39 ).

TUMORES HEPATICOS

Dentro de los Psitaciformes, los pericos australianos son los mis afecta
dos. Casi todos los tumores hepaticos son de ordigen maligno y comiinmen-
te causan metdstasis al cerebro. Se han diagnosticado principalmente -

como carcingmas.
Etiologia.- A la fecha no se conoce la causa de estas tumoraciones.

Sintomatologia.- La sintomatologla es semejante a aquélla que se presen

ta en hepatitis de tipo cronico. Al igual que en otros padecimientos en
donde se ven involucrados los organos abdominales existe el dolor, a -
consecuencia de estos hay decaimiento. El ave se observa echada en la -
percha, con la cola dirigida ligeramente hacia el vientre, las plumas -
del abdomen se encuentran cortas signo de que el ave se picotea como reac

cion a esta incomodidad.

Terapia.- No existe y el sacrificio del ave es 1o més recomendable.
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Diagndstico diferencial.- Hepatitis, enteritis, afecciones renales, tu-
mores renales o de organos genitales ( 16 ).
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G- TRASTORNOS DEL SISTEMA GENITOURINARIQ

Gran parte de las enfermmedades que afectan a este aparato presentan difi
cultades tanto para su tratamiento como para llzgar a un diagnostico pre
ciso, debido primeramente al poco conocimiento sobre la fisiologia y ana
tomia de estos organos, asi como al ripido estado de autdlisis que ocurre

en los rifiones al ocurrir la muwerte del animal.

Debe tenerse presente que los conocimientos preexistentes de estas alte-
raciones en mamiferos no son totalmente aplicables a las aves. Es impor
tante recalcar que en las aves no existe vejiga urinaria y los uretes -
desembocan directamente en el urodeum, descargandose orina y heces jun—
tas. Las caracteristicas fisicas de la orina tambien varian, siendo el

producto final del metabolismo el Acido firico y no la urea ( 38 ).

Etiologia.~

a.~ Infecciones bacterianas producidas por gémenes Gram- incluyendo -~
Klebsiella, E. coli y Aeromonas spp. etc., virales o infestaciones -
parasitarias ( coccidias )} ( 14 ).

b.- Intoxicaciones causadas por productos quimicos o medicamentos entre-
ellos sulfas y aureomicina o bien por cloruro de sodio.

¢.- Choques anafilacticos causados por inyecciones de penicilina o estrep
tomicina ( 31 ).

Sintomatologia.-

ENFERMEDADES RENALES AGUDAS

En todos los cases de nefritie agndas los signos son poco especificos, -
generalmente solo se presenta un cuadrp diarreico y el estado general se
ve ligeramente afectado; frecuentemente el ave se restablece en forma -~

espontanea ( 31 ).



ENFERMEDADES RENALES CRONICAS

Puede sospecharse de éstas, cuando las aves padecen periodicamente de -
diarreas acompaiiadas de apatia e inapetencia, con la considerable perdi-
da de peso. la porcion de la orina que se observa es generalmente mis -
acuosa. Para observar esto iltimo con mayor facilidad se recomienda fo-
rrar el piso de la jaula con un papel de preferencia blanco para poder -

diferenciar las heces de la orina.

Puede presentarse dificultad respiratoria demmatitis inseguridad. Fre—

cuentemente hay polidipsia. En los casos avanzados existe ascitis.

Terapia.~ La administracion o aplicacion de una terapia adecuada, depen

de de la precision del diagnosticoe.

Cuando se sospeche de casos infecciosos podrd aplicarse un tratamiento ~
antibiotico acompafiado de vitaminas principalmente vitamina A, proporcig
nar calor ¥ agua asi como disminuir la cantidad de proteinas de la dieta,

substituyendo el aliments de semillas por frutas o legumbres.

Diagnostico diferencial- A excepcion de la uratosis, la sintomatologia-

como ya se explico no es clara, deberin descartarse tumores renales, ge-

nitales, hepiticos, hepatitis y enteritis ( 31 ).

TUMORES RENALES

En lo que a tumoraciones de la cavidad abdominal respecta, los tumores —
renales y genitales tienen elevada incidencia en pericos australianos, -
siendo la mayoria de estos tumores del tipo de los adenocarcinomas, aun-

que también se han diagnosticado sarc nas y adenomas ( 38 ).

Sintomatologia.- A pesar de que los rifiones se encuentran situados pro-

fundamente dentro de 1a cavidad abdominal, cuando se ven afectados por
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tumoraciones es posible hacer un diagnostico por palpacion, ya que la -
mayoria de las veces desarrollan un tamafio considerable. Conjuntamente-
se presentan diarreas cronicas, adelgazamiento progresivo y debilidad; -
en los Gltimos estadios puede manifestarse parilisis de una o ambas ex—
tremidades por la presion que ejercen estos procesos sobre los vasos san
guineos y los nervios. En algunos cases como en las nefritis habri po—
lidipsia y cambios en la coloracion del cere cuando los ovarios o testi-

culos se vean involucrados ( 31, 38 ).

Cambios anatomopatoldgicos.- la consistencia de las tumoraciones varia;

puede ser dura o blanda y grasosa, son de forma casi circular y mas -
anchos en su base. Algunos muestran petéquias o placas necroticas y en
ocasiones precipita.ciones; de uratos. Pueden contener exudado rojizo o -
grisaceo en su interior y no es raro encontrar metastasis a organos veci

nos ( 31).

Terapia.- Una terapia definitiva no existe y generalmente sera necesa-—

rio crificio. Se han observado mejorias pasajeras en los pacientes

el sa
tratadoe con complejos vitaminicos ( 31, 38 ).

Diagnostico diferencial.~ En el animal vivo hacer una diferenciacion -

entre tumores renales y genitales es bastante dificil ( 31 ).

URATOSIS

La uratosis o gota es una acumulacion exagerada de las sales de acido —
firico en la sangre y en los tejidos. Entre los Psitaciformes, ila espe—
cie mas afectada son los pericos australianos, principalmente aquéllos -

que son mayores de 8-10 afios de edad.

En las aves se sabe que es el &cido firico el producto final del metabolis
mo protéico, el cual es metabolizado en parte por el higado y en parte -
por los rifiones, a partir de bases piricas asi cow de otras uniones ni-

trosenadas como el amoniato y 1z urea y las sales de amoniaco.
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1a gota se manifiesta en dos formas: a) la forma articular y b) la far-

ma visceral ( 16, 31 ).

Etiologia.~ Las causas de este trastomo metabdlico, no han sido total-

mente aclaradas.

A pesar de que los Psitaciformes no consumen demasiadas proteinas en su-
dieta, una disfuncion remal, se traduce. en una alteracion de la capacidad
para eliminar estas substancias, por lo que se precipitan acumulindose -
en el tejido renal, articulaciones, membranas serosas y otros organos -

€ 30, 39 ).

Los siguientes trastornos renales pueden ser causas importantes:

a.~ Nefritis por intoxicaciones, infecciones o carencia de vitamina A, -
Ja cual desempefia un papel importante en la regeneracion del epite-——
lio renmal.

b.~ Tumores. .

~ Los casos de gota en aves jovenes se deben a factores hereditarios—
o a deficiencias nutricionales en los primeros estad:x.os de la vida -~
( 16, 28, 31).

Uratosis Articular

Sintomatologia.- Por la sintomatologia que se presenta, el diagnostico-
puede realizarse con facilidad. En las articulaciones de los dedos y en
las extremidades se forman nodulos pequefios, redondos de color blanco =
amarillento y de diferente diametro, generalmente se ven rodeados de una
zona rojiza. Si algiin nodulo llega a romperse drenard un material caseo
so. El estado general del ave es malo, hay apatia, adelzazamientoy -
diarrea y poco a poco evitan el menor movimiento por el dolor que esto -
les causa. Como caracteristica se ha mencionado que aumenta considera-~

blemente el consumo de agua ( 38 ).

Uratosis Visceral

No se presentan sintomas particulares, solamente decaimiento, disminucion
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del apetito y mayor consumo de agua { 16, 28, 31 ).

Trastomos anatomopatologices.- Los rifiones se observan aumentados de —

volumen y de coloracion gris palida, En el tejido renal, thibulos rena—
les asi como en las membranas serosas, pericardio y sacos aéreos se en—
cuentran acumulaciones de uratos en forma de precipitaciones calcareas —
( 16, 31 ).

Terapia.~ En la mayoria de los casos el seguir una terapia adecuada es

dificil e insuficiente.

Apoyados en la medicina humana, se han probado tratamientos con colchici
na, acido acetilsalicilico y otras, sin embargo los resultados no han -

sido muy alentadores { 38 ).

La medida que ha dado mejores resultados es la administracion de bicarbo
nato de sodio en el agua de bebida.

El paciente no debe estar expuesto a corrientes de aire frid, deberd man
tenerse en un lugar templado y seco, asi como suficientemente amplio -~

para poder desarrollar mis ejercicio.

La dieta debe contener una minima cantidad de proteinas y ser substitui-

da por verduras y frutas; es importante suplementarla con vitamina A.

En los casos de gota articular, puede procederse a debridar los nodulos-
sin embargo el alivio es momentineo, pues tienden a formarse nuevamente.

El practicar esta técnica produce gran dolor ( 16, 28, 32, 38 ).

Diagnbstiso diferencial.- De uratgeis articular: infecciones de las ar-

ticulaciones por Staphylococcus, Streptococcus y otros.

De uratosis visceral: Nefritis, tumores renales, hepiaticos, genitales,~-

enteritis o hepatitis ( 16 ).
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APARATO GENITAL

Los pexicos australianos son entre los Psitaciformes los mas comfinmente-
afectados; esto puede deberse a que su contacto con el duefio es més estre
cho y de ahi que sean diagnosticados o tratados tempramamente ( 31 ).

APARATO GENITAL EN LOS MACHOS

El aparato genital de los machos, esti constituido por dos testiculos, -
dos epididimos y dos conductos deferentes; en algunas especies existe un
organc peniano muscular rudimentario . Los testiculos son de forma -
ovoide, encapsulados y de diferente tamaifio segin la especie y la condicidn
fisiologica. Su color puede ir del blanco al amarillo o café; en algu—
nos casos, cuando no son reproductivamente activos, pueden tomar una to-

nalidad negra, por los grandes depositos de melanina.

La mayor parte del Grgano esta formado por un parénquima que contiene a
los tiibulos seminiferos, donde se desarrollan los espematozoides. Cuan
do los testiculos estan activos son casi del mismo tamafio, aungue €1 -~
pericos australianos se ha observado que el derecho es mayor que el iz—
quierdo.

Se encuentran situados cerca de la superficie ventral del polo anterior-
al rifion respectivo. El epididimo es pequefio y conecta con los ductos de
ferentes que desembocan en los ureteres y finalmente en la cloaca. En -

1a mayoria de las especies el pene no es funcional { 2Z, 3i ).
TUMORACIONES

Aparentemente los finicos reportes sobre los trastornos del aparato geni-

tal conciemen a tumores de los testiculos. Siendo su incidencia mayor-

en pericos australianos viejos.
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Dependiendo de la estructura afectada se han' clasificado en:

Seminomas, tumor de células de Sertoli o tumores int:ersticiales; ode -
Leydig, sin embargo su apariencia es similar y pueden involucrar a uno o
& ambos testiculos. Ceneralmente son de color blanco y de apariencia -

suave. Frecuentemente desarrollan metistasis al higado ( 31 ).
Eticlogia.- Desconccida.

Sintomatologia.~ Como primer signo aparecen los cambios de pigmentacidn
del cere ( de color azul a café ) posiblemente debido a la regresion de -
las caracteristicas sexuales. El vuelo de estas aves se vuelve lento y -
cansado, hay poca segun':dad en los miembros posteriores y signos de -
diarrea. En los estadios avanzados se presenta aumento en el volumen del
vientre, asi como parilisis de uno a ambos miembros posteriores, posihle-
mente por la presion que ejercen sobre el nervio ciatico; puede manifestar
se dificultad respiratoria por la compresion sobre la cavidad toricica, -
la cual reacciona produciendo estados de edema, congestion y desarrollin-

dose infecciones secundarias ( 3, 31 ).

El diagndstico se basa en los signos clinicos asi como en los hallazgos a

1a palpacion. Generalmente el prongstice ss reservads { 31

Terapia.- Inyecciones de Prolén S que es un preparado que contiene Prolén
A y estradiol. Su accibn no es muy clara aunque se han reportado mejo—-
rias en casos no muy avanzados. Esto se basa en que la aplicacion intra-
muscular de Prolian A (FSH), desarrolla atrofia testicular ( 16 ).

El intentar alguna intervencion quirirgica no es recomendable por el alto

riesgo que implica ( 16, 31 ).

Diagnostico diferencial.- Tumoraciones de higado y riffon ( 16 ).
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Sz anatomiz e3 bastante simple; en la mayoria de las aves solo el ovario
izguierdo es funciomal y del derecho solo aparece un vestigio, con excep
cion de las aves predadoras donde ambos ovarios se encuentran desarrolla
dos, siendo solamente el izguierdo reproductivamente activo.

El ovario izquierdo se encuentra situado cerca de ja superficie ventral-
del polo anterior del rifion izguierdo, sostenido por el weso-ovario, a
traves del cual recibe irrigacion por medio de la arteria ovarica que es
una rama de la arteria remal izguierda.

El tamafio y la apariencia de 1os ovarios varia dependiendo del estado -
fisiocleogico ¥ reproductor del ave. El ovario inactivo es wna formacidn-
dimimita de celor blanco; el organo activo contieme foliculos de diferen
te tamaile con variable comtenido de vitelio.

El oviducto izgquierdo o funcional se divide en cinco parte: infundibulo,
magno, itsso, @iters o glindula cascarogena y vagina, desembocando esta -
filtima porcion em la cloacx ( 22, 31 ).

ORSTRUCCION DEL OVIEUCTO

s coalguier tipo de altemacion en el oviducto que tenga como resultado la
dificultad o imposibilidad de una postura nomal. Es unx de las afeccio-
nes mis comunes del aparato reproductor femenino de los Psitaciformes -

(19, 38).
Etiologia.-
2.~ Aves jovenes cuyos organos genitales no han alcanzado su madurez.
b.~ Carencias alimenticizs o condicicies inadecuadas de mantenimiento.

c.— Anoasliss del huevo, huevos muzy grandes rugosos o de ciscare muy blan
da que impiden ser dirigidos hacia la cloaca.
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d.- Trastprnos del orviducto como infecciones ( muy rara vez ) o dismino--
cion del peristaltismo.

- Trastornos homoneles come wna deficiente produccion de exitocina -~
( 19, 28, 31 ).

f.~- Salpingitis bacterianas.

Sintomatologia.~ Las aves afectadas se manifiestan postradas, inapetentes
con los ojos cerrados, de tiempo en tiempo hecen esfuerzos para pouer el
huevo, hay doler y se quejan, aumenta la sed y hay dificultad respirato-
ria. La muerte puede sobrevenir en pocas horas a causa de una compren—
sisn sobre los vasos sanguineos, con el consiguiente trastomo circulato
rio asi como el blogueo intestinal y uteral que produce la presitn del
huevo. Ocasionalmente tambien se observa parilisis de los miembros pos-
teriores ( 1, 19, 28, 31 ).

Terapia.~ Si el ave es atendida tempranamente, generalmente sclo ser: -
necesario proporcionar calor e rayos -infrarojos ( 30-35° C J, un ambien
te bastante himedo y comodo, puede darse wn lavado rectal con aceite de
oliva.

Algunos autores recomiendan tratar de dirigir el buevo lo mis cercano a
1z cloaca para poder puncionarle, extraer el contenido y romper el casca
rén. Otros autores recomisendan no hacerlo mis gue en el caso de que el
cascaroa del huevo sea blando, ya que los fragmentos de éste pueden he—
rir el oviducto. Si esta técnica no puede llevarse a cabo y el estado ~
del ave no es suy grave, podra intentarse una laparotomiaz; tomsndo en -~
cuenta que en caso de realizarla el pronostico serfia muy reservado ( 1,-

28, » ).

In todos estos casos puede ocurrir un prolapso del oviducto y de la cloa
ca y dependeri del mancjo del wédico asi como del estado del ave el  ~
obtener m resultado satisfactoris.

Diagnbstice diferencial.- Tumoracionss, infeccionss del tracto genital y
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hernias ( 31 )-

PROLAPSO DEL OVIDUCTO

Etiologia.- La postura de algin huevo de tamafio anomal aunado a mayor -
cantidad de contracciones de la musculatura abdominal y no del oviducto -

(27, 38).

Sintomatologia.~ El ave hace esfuerzos por expulsar el huevo, al ne con-
seguirlo pueden prolapsarse el oviducto y la cloaca, algunas aves tienden
a picarse esta zona ocasionindose heridas y hemorragias; habri decaimien-

to y postracion ( 28, 31, 38 ).

Terapia.- Antes de corregir el prolapso, deberd extraerse el huevo, por
puncion como ya fue descrito anteriormente. Después de lavar perfectamen
te la zona se procederi a reponer el drgano a su lugar; si mamalmente no
es posible, podri utilizarse un termometro desinfectado y lubricado, para
dirigir el oviducto & su posicion nomal; se recomienda hacer una pequefia
sutura hasta que la tensidn baya cesado; seri necesario complementar con-

aplicacibn parenteral de antibidticos ( 28, 31, 38 ).

El &xito del tratamiento dependera del tiempo y las lesiones que el oviduc
to haya sufrido. El ave se mantendra aislada, en un sitio caliente, se -
recomienda purgarla durante dos dias, para evitar un mievo prolapso causa

do por esfuerzos durante la defecacién ( 28 ).

PERITONITIS RELACIONADA CON LA POSTURA

Se produce por la caida de un buevo en la cavidad abdominal ( 31, 38 ).

&.~ Ruptura del oviducto por presion del huevo.

b.~ E1 huevo no cae en el infundibule sipo en la cavidad abdominal.
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¢.- Por peristaltismo inverso del oviducto el buevo regresa y cae a la -~
cavidad abdominal.

Sintomatologia.- Algunos autores han observado relacionado a estos casos

solo 1a muerte sibita del ave sin signos previos.

En los casos cronicos se presenta diarrea, dificultad respiratoria, plu—
mas erizadas y distencion abdominal acompafiada de enrojecimiento de la ~
piel ( 31, 38 ).

Trastomos anatomopatologices.~ A la necropsia se encuentra en la cavi-

dad abdominal un contenido amarillento, yerdoso o cafe, hay adherencias,-
los sacos aereos también- pueden estar afectados. Comiinmente se ha aisla-

do E. coli, Enterococcus y otros géimenes.

Excepcionalmente, a pesar de los cambios macroscopicos el examen del -

fluido intra-abdominal, ha resultado esteril.

Terapia.- Generalmente no existe tratamiento adecuado, pues las altera—

ciones secundarias que llegan a desarrollarse lo impiden ( 31 ).

TUMORES DEL OVARIO

Los pericos australianos viejos son posiblemente los mis afectados, aun——

que tambieén se han diagnosticado en otros Psitaciformes.

Etiologia.— Casi todo tipo de tumores pueden desarrollarse, siendo mis -
frecuentemente observados los sarcomas y los carcinomas. La etiologia no

se ha aclarado.

Sintomatologia.~ Puede presentarse una sintomatologia parecida a aquélla
onbservada en otras tumoraciones de la cavidad abdominal. Generalmente -~
estos tumores son descubiertos cuando ya han alcanzado un tamafio conside-
rable por lo que s posible palparlos; habrik ascitis y problemas respira-

torios por compresion; con menor frecuencia se manifiestan paresias o pa-
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ralisis de la extremidad izquierda por la presion ejercida sobre el plexo
isquidtico, puede existir pigmentacion de la piel.

Terapia.- Cuando el diagnostico es tempranc y el estado general del ave-
saludable, puede intentarse una reseccion quirtirgica, en caso contrario -

deberd procederse a la eutanasia { 16, 31 ).

QUISTES QVARICOS

As} como las tumoraciones, los quistes del ovario se diagnostican princi-

palmente en pericos australianos.
Etiologia.~ No se ha aclarado la causa.

Sintomatologia.~ Estos quistes se desarrollan lentamente, manifestandose

por la distencion abdominal y la presion que ejercen sobre el tracto res-
piratorio. A la palpacion, el abdomen se siente fluctnante y si se proce

de a una puncion se obtendrd el fluido que caracteriza a los quistes.

Terapia.~ Puede ser de ayuda el hacer una puncion con objeto de dismi~-——
nuir la presion ejercida por el fluido; sin embargo este volveri a formar
se. No existe tratamiento ya que el efectuar una ovarectomia total pre—

senta un gran riesgo ( 16, 31 ).

TUMORES DEL _OVIICTO

Han sido descritos por muchos autores y sin embargo su diagnosticeo solo -
puede hacerse por medio de una laparotomia. Los tumores mias comunes son-

los leiomiomas y ccasionalmente adenomas y carcinomas.

La sintomatologia y el tratamiento serk el mismo descrito en el caso de -

tumores de loz ovarios.
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H.~ TRASTORNOS DEL SISTEMA ENDOCRIKO

Sobre las enfemedades qie afectan al sistema endocrino de las aves de -~
omato y salvajes es poco lo que se conoce; asi como también hay todavia=
grandes dudas respecto a 1z funciton exacta que desarrolla cada una de -~
ellas.

En la actualidad, parte de las afecciones que involucran a otros organos—
poseen una etiologia desconocida; posiblemente en el futuro con investiga
ciones mas profundas podrin atribuirse a trastoros del sistema enddcrino.

Los trastomos a tratar en este capitulo estan basados en estudios y ob—
servaciones realizadas en pericos australianos, posiblemente no porque -
estas aves las padezcan con mhs frecuencia, sino porme entre los Psitaci

formes ocupan el primer Iugar como aves de omato { 16, 38 ).

HIPQFISIS

Se encuentra 2l izual guc on otias cspecies situada en 14 llamada siiia -
turcz del esfenoides, Su estructura es parecida a la de los mamiferos -
solo que carece del lobulo medio

En los pericos australianos es una pequefia fomacion lobular de color -
cafe que mide aproximadamente 2 mm. de difmetro.

i

El 1obulo anterior de la hipbfisis produce las signientes hormonas { 16,-
38 ):

- Foliculs estimulante (¥SH), Luteinizante (LH), Prolactina (LTH).

- Tirotropina u homona estimulante de la tircides. (TSH).

- ACTH Hormona adenocorticotropica.
El labulo posterior produce ( 16, 38 ):

-~ Vasopresina
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- Hommona antidiurgtica

TUMORACIONES

Como Unico padecimientp de la hipofisis se han diagnosticado las neopla—
sias e hiperplasias, siendo los pericos australianos las Qinicas aves en -
lag que se ha reportado. En el animal vive, &sto solo es presuntive y se
basa en los siguientes signos:

Sintomatologia.- Inseguridad en el vuelo, ceguera uni o bilateral acompa
fiada de exoftalmos con midriasis, en los estadios avanzados aparecen con-
vulsiones a consecuencia de las lesiones cerebrales; poco después sobre——

viene la muerte.

Diagnostico anatomopatologico.- A la necropsia puede observarse claramen

te el tumor; las tumoraciones se han diagnosticado como adenomas o adeno-

carcinomas.
Terapia.- No existe.

Diagnostico_diferencial.- Trastornos del SNC, afecciones remales y ocula
res { 16 ).

TIROIDES
Esta glindula a su vez se divide en dos 1obulos situados ventralmente al
plexo bronquial en la entrada de la cavidad tordcica, entre la arteria -~

carotidea y la traquea.

Su peso y tamafio es variable en las diferentes especies; se ha observado-
en aves de jaula que el peso es de 0.02% del peso total del ave, por -
ejemplo: en un perico australiano de 35 g el peso de su tiroides sera de
3 mg. cada 1obulo y wedirg 2 =m. de longitud y 1 mm. de ancho. El1 ldbulo
izquierdo es ligeramente mayor que el derecho.
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la homona que esta glandula produce es la tiroxina que actiia sobre el -

metabolismo y se considera que tiene influencia sobre las gonadas y la -~

mada.

La actividad de la tiroides es regida por la hommoua tirotropica que secre
ta la hipofisis ( 16, 38 ).

HIPOTIROIDISMO

Ha sido por muchos aiios una enfermedad frecuente en pericos australianos;
sin embargo, en la actualidad con lz alimentacion i)alanceada que centiene
yodo ha dismimuido considerablemente { 16, 30, 39 ).

Etiologia.- Carencia de yodo.

Sintomatologia.~ A consecuencia de la hiperplasia tiroidea habri presion

sobre la traquea que se manifiesta por dificultad respiratoria acompaiiada
de estertores. El ave tendera a abrir las alas y a colgar la cabeza.

Habré trastormos en el plumaje y obsesidad; asimismo la glandula, puede -
presiconar €l proventriculo presentindose una regurgitacion contima y di-

gestion incorrecta.

Puede afectarse también el plexo bronquial desarrollandose parilisis de -
las alas asi como hipertrofia cardiaca. La muerte se produce por asfixia,
por emaciacidon o bien por yuptura de la glandula con la consecuente hemo-
rragia intema ( 16, 30, 38, 39 ).

Diagndstico.— El diagndstico en estos casos sdlo serd presuntivo y debe-

rd confimarse con la necropsia.

Terapia.- Si el estade generzl del ave no es critico, el tratamiento -
podrf reportar buenos resultados. Se recomienda 1a aplicacion intra mus-
cular de una solucidon al 20% de yoduro de sodio Basta que los signos desa
parezcan, ésto generalmente ocurre despuss de los tres primeros dias de ~
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tratamiento; posteriormente habri de continuarse con la administracion -
de una solucion diluida de Lugol por una semana ( dos partes de solucidn-
de Lugol y 28 partes de agua destilada ). Como forma preventiva se reco-
mienda el suplementar la dieta con pequedias cantidades de yodo en forma -
de yoduro de potasio { 16, 38, 39 ).

Diagnostico diferencial.- Tumores del tracto digestivo, infeccitn del -

pProventriculo, tuwmores intra abdominales ( 16 ).

TUMORES DE LA GLANIUIA TIROIDES
Son1 raros, habiendo sido diagnosticados adenomas y adenocarcinomas.

Sintomatologia.~ No es especifica, se semeja a la presentada e¢n hipoti—

roidismo.

Terapia.- No existe ( 16 ).

PARATIROIDES

Esta glindula consta de dos lobulos situados en la porcion caudal de cada
uno de los lobulos de la glandula tirocides.

La homona que secreta es la paratohommona, su funcidn es Ia regulacion -
del metabolismo del calcio y el fosforo. En las aves desarrolla un papel
muy importante durante la postura movilizando el calcio de los huesos -~

( 16, 38 ).

HIPERPARATIROIDISMO

Son principalmente afectadas las aves alimentadas con dietas ricas en se-
millas; como resultado de la mayor presencia de fosforo, se desarrollan -~
estados de hipocalcemia que se traducen en osteodistrofia por hiperparati
roidismo de origen mutricional ( 16, 38 ).
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Diagnostico diferencial.- Raquitismo ( 16 ).

Terapia.~ No existen reportes de tratamiento satisfactorio ( 16, 38 ).

GONADAS

Los androgenos y estrogenos producidos por las gonadas, son responsables-
del desarrollo de los caracteres sexuales secundarios; a su vez los estro
-genos deteminan la hipertrofia del oviducto y aumentan los niveles séri-
cos del calcio y fosforo y de lipidos sanguineos poco antes de iniciarse-
la postura ( 23 ).

TUMORACIONES Y QUISTES

Etiologia.~ Las tumoraciones y la formacion de quistes, son las causas -

mis comunes de alteracion de las gbnadas.

Sintomatologia.~ A consecuencia de la anomal produccion de las hormonas
sexuales pueden desarrollarse trastomos en el crecimiento de las plumas,
estados de obesidad y deformacion de los huesos del crineo, esternén v -

columna vertebral.

Diagnostico diferencial.-

a.~ Deficiencia en el desarrollo del plumaje causada por problemas caren-
ciales o enfermedades cutareas.

b.~ Obesidad a consecuencia de hipotiroidismo o de un deficiente metabo—
lismo hepatico.

¢.- Anomalias de los Imssos como resultado de carencia de vitamina D y
minerales.

Terapia.- Por la dificultad de un diagndstico acertado en el animal vivo

la terapia no ha podido ser probada satisfactoriamente ( 16 ).
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PANCREAS

Es una glindula de tamafio considerable, situada cerca del duodeno. En -
pericos australianos consta de dos 1obulos. Histologicamente es igual a
la de los mamiferos,su funcion es endocrina y exocrina. Las hormonas en-
docrinas que produce son el glucagon y la insulina; los efectos de esta -
iltima sobre la glucosa sanguinea son menos marcados que en otros anima-—
les, con excepcion de las aves carnivoras. Los trastornos endécrinos, no

han sido estudiados profundamente, pero se cree que son.raros.

Las funciones exbcrinas de la glindula consisten en la secrecidn del jugo
pancreftico, asi como las enzimas amilasa, maltasa, tripsina y lipasa que
junto con el jugo pancrefitico son vertidos en el intestino delgado inter-

viniendo 2si en la digestion de azicares, proteinas y grasas.

No existen reportes de disfunciones exbcrinas de la glandula ( 38 ).

TIMO

Esta glandula esta formada por una cadena de pequeiios lobulos situados -
cerca de la wena yugular. Se extiende del &ngulo de la mandibula a la -
base del cuello. En pericos australianos su color es amarillo palido, -~
similar al de la grasa subcutinea que la rodea. Los lobulos mayores se
localizan en la region submandibular y las mis pequefiax en la regifn del
cuello.

Se le observa un mayor desarrollo en aves jovenes y tiende a atrofiarse -

fisiologicamente en aves adultas. Sin embargo en algunas espescies se Ia
manifestado hiperplasia y coincide con la &poca de apareamiento.

Atrofias severas del timo se han asociado a situaciones contimuas de ten-
sion, problemas infecciosos y en ocasiones a la influencia de hormonss -
adenocorticotropicas. En pericos australianos se han diagnosticado neo—

plasias e hiperplasia ( 16 ).

e ey e e B by g pe e m

e s e RN s e,
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GLANIULAS ADRENALES

Son dos estructuras de color amarillo situadas cada una en el polo ante- |

rior de los rifiones y estan cubiertas ventralmente por las gonadas.

Ccada glandula consta de tejido cortical y tejido medular, esta division-
no es tan marcada como en los mamiferos, asimismo la corteza, no muestra

diferentes zonas.

La zcna cortical produce esteroides; mineralocorticoides, glucocorticoi-
des y hommonas sexnales. Su actividad es detemminada por la hormona ade

nocorticotropica producida por el 1ohulo anterior de la hipofisis.
1a zona medular produce epinefrina y norepinefrina.

Los (nicos estudios al respecto se refieren a la aparicion de neoplasias

o hiperplasias cuya etiologia y sintomstologia no ha sido descrita ( 38 ).
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I.~ TRASTORNOS DEL SISTEMA NERVIOSO

El comportamiento de las aves, asi como el de cualquier ser vivo, depen-
de de un sistm integrado de impulsos nerviosos que viajan, desde el ce
rebro a través de la médula espinal y los nervios. Se ha dicho que este
tipo de patrones de comportamiento en las aves son menos complicadosy es
tereotipados, que en las espe:.ies mayores y parecen ser el resultado de
reflejos innatos o instintos, por lo que se asegura, que estas estructu-

T2s son menos complejas.

Cualquier alteracion en el Sistema Nervioso, se traduce en un comporta—-—
miento anormal, por ejemplo: la somnolencia, el decaimiento, el nervio-
sismo, la ansiedad, la agresividad, las paresias o pardlisis o los movi-
mientos tonico clomicos; sin embargo aunque en la mayoria de los casos -
pueden ser detectadas estas modificaciones de la conducta normal del pa-~
ciente, no nos aclaran la naturaleza de la lesidon, ni la etiologia de la
-misma; de ahi que para llevar a cabo un diagndstico precisoc, serd necesa
rio en la mayoria de los casos basarnos en los hallazgos a la necropsia-

y en el examen histologico ( 16, 38 ).

SISTEMA NERVIOSO PERIFERICO

Etiologia.-
a.—- Desgarramientos.
b el HQI‘idlS .

c.~ Comprension que ejercen algunos tumores abdominales sobre los plexos
nerviosos.

d.- Carencias vitaminicas del Complejo B.

Sintomatologia.~ Las aves manifies.an inseguridad al pararse en las per
chas, por debilidad en las extremidades inferiores, otras veces habri —
parésias o parilisis de una o ambas extremidades.
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Terapia.~ Cualquiera que sea la cansa de la que se sospeche podra inten-
tarse un tratamiento a base de cortisona y complejo vitaminico B; o bien~
aplicacion sobre la extremidad afectada de alguna pomada que active la -
circulacidn.

El ave deberi permanecer en un ambiente tranquilo y tibio, se recomienda-

alejar la arena de la jaula ( 16 ).

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

Se ha ratificado a través de numerosos estudios, que las lesiones que se—
presentan en el cerebro son mis frecuentes que aquéllas que afectan a la-

médula espinal o a los nervios y se clasifican de la siguiente manera -

(38):

ENCEFALITIS

Son cambios inflamilorios causados por estados infecciosos o trawmfticos.

a.~ Agentes virales: Encefalitis Equina, enfermedad de Newcastle.

b.~ Agentes bacterianos: Salmonelosis, tuberculosis o meéningitis estrep-
tococica. '

c.- Hongos: Aspergilosis.
d.- Parisitos: Toxoplasmosis.

e.~ Traumatismos o heridas que dan por resultado conmociones.

ENCEFALOMALACIA

Alteracion causada por trastomos mutricionales o por substancias toxicas.

a.~ Avitaminosis del Complejo B.~ tenemos algunas vitaminas como la 31: -
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B o 136, acido folico y B La carencia de esta filtima no presenta -

12°
sintomatologia aparente, sin embargo histologicamente revela degenera

cion neuronal con acumulacion de lipidos.
b.~ Avitaminosis E.

c.- Envenenamientos, por substancias quimicas como insecticidas, herbici-
das o medicamentos, ingestion de plantas insectos, etc. Intoxicacio-

nes causadas por toxinas de bacterias ( E. coli o parasitos ).

ENCEFALOPATIAS FUNCIONALES

Se manifiesta por trastomos motores; sin embargo macroscopica y microscy

picamente no aparecen cambios en el tejido nervioso ( 16, 38 ).

Etiologia.— Contusiones. Principalmente se presentan en aves pequeflas ~
como pericos australianos, que gozan de parcial libertad y suelen estre—-
llarse contra cristales y objetos del mobiliario. También en aves suma—
.mente nerviosas que por alguna causa externa, como una luz, un ruidou -

otro animal suelen volar dentro de la jaula y chocan coatra las paredes -
de ella ( 16, 38, 39 ).

La mayoria de las veces las aves aparecen muertas sin signos previes o -~
bierd de pronto muestran cambios en su comportamiento como somnolencia, -~

postracion, movimientos circulares o parésias o parflisis de los miembros.

: |
NP, Py uments de tama-

Aumento de la presion intra-cranéal por &stasis yugular, aument
flo de la glandula tiroides, hemorragias de las meninges y tumores hipofi-
siarios ( 16, 38 ).

Sintomatologia.~ La mayoria de los trastornos del sistema nervioso cen—
tral se manifiestan a truves de estados convulsivos, aunque también se -
pueden observar otros signos como movimientos tonico clonicos, inseguri--
dad, parflisis, opistOtonos, miosis o torticolis y algunas aves sze quejan
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o mueven la cola exageradamente.

A la inspeccidn clinica podran encontrarse hemorragias de la piel de la -

cabeza o de los orificios nasales.

Terapia.- Generalmente se recomienda administrar algin sedante. E1 tra-
tamiento se encaminard a la causa que se sospeche como antibioticos, vita

minas, cortisona, calcio, glucosa.

El pronostico casi siempre es reservado ( 16, 38, 39 ).

NEUROSIS DE CAUSA DESCONOCIDA

Son trastomos psiquicos que pueden ser hereditarios o bien desarrollarse
durante la vida del ave y los cuales aparecen sin causa especifica. En--

tre los mis comunes tenemos los siguientes ( 38 ):

Arrancado de las plumas.
Regurgitacion continua de alimento.
Cambios de la personalidad.
Aberraciones sexuales.

Desdrdenes de la postura
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J.~ TRASTORNOS DEL SISTEMA CARDIQVASCULAR

Los trastornos del corazon y los vasos sanguineos en los Psitaciformes -

son dificiles de diagnosticar en el animal vivo y generalmente es en el

examen post-morten donde pueden ser confirmados.

Ocasionalmente, en aves poco pigmentadas, puede notarse una coloracion

1

azulada en el pico ¥ las extremidades pudiendo estar relacionada con -

algiin tipo de insuficiencia cardiaca.

ALTFERACIONES DEL CORAZON Y DE LOS VASOS SANGUINEOS

Etiologia.~

a.— Estados infecciosos.

b.~ Intoxicaciones.

c.~ Trastornos metaholicos del higado o rifion.

Alteraciones anatomopatologicas.— Eatre los principales se seffalan los -
‘siguientes:

PERTCARDITIS

La pericarditis pueden ser de tipo sero-fibrinoso y son raramente obser--
vadas en aves de ornato, siendo el resultado directo de una infeccion -

generalizada como en la psitacosis, colibacilosis y otras septicemias.

Mis coutinmente se presenta hemopericardio o hidropericardio como la conse
cuencia de alguna enfermedad primaria del corazon, los pulmones o.de una-
congestion pasiva generalizada de otra causa.

En casos muy prolongados de neumonia o periodos de convalecencia es comiin
observar en Psitaciformes el pericardio completamente lleno com un fluido
claro y seroso.

El pericardio puede ser también sitio de depbositos de sales de &cido Gri-
co, Como ocurre ‘en la uratosis visceral, observindose una apariencia bri-

iiante y transiucida.
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MIOCARDITIS

Las miocarditis son usualmente condiciones cronicas y frecuentemente el
resultado de infecciones como en listeriosis, estreptococosis, etc. o de
toxemias bacterianas. Otras veces pueden ser idiopiticas y presentarse -
cuando existe degeneracion grasa del higado o bien en casos de envenena—

miento por arsénico o fosferc.

Lag mioccarditis son de tipo trawmatico o degenerativo ocurriendo la muer-

te casi siempre a consecuencia de un sincope o por la ruptura del corazon.

VASQOS SANGUINEOS

En &stos pueden presentarse cambios artercesclerbticos o arteritis causa-—

dos por Aspergillus fumigatus, por heridas o traumatismos.

HEMORRAGIAS

Pueden ser de tipo agonal provocadas por alguna ruptura capilar, con el -
consecuente infarto derecho del corazon, hemorragias de tipo termminal ob-
servadas en casos de procesos séptices provccands la ruptura de iIa vena -
cava caudal o del atrio derecho. Pueden ser también la consecuencia di--
recta de estados de shock, presentandose la muerte en poco tiempo y apare
ciendo como {inica lesidn hemorragias en la cavidad abdominal, causadas -
posiblemente por estados de hipotension, que impiden el regreso nomal -

de 1a sangre al corazbn.

Otro tipo pueden ser las hemorragiazs causadas por deficiencias nutriciona
les, principalmente por deficiencia de vitamina K, o bien las provocadas-
por trastomos organicos tales como la ruptura del higado debido a tuber-
culosis o a degeneracidn grasa, o bien la xupturt del rifion menos frecuen
te, pero también posiblemente por esta causa. Fn (ltima instancia pueden
ob:ervarse' hemorragias de tipo accidental y ocasionadas por peleas con -~

otras aves.
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Diagnostico diferencial.- Trastomos del aparato respiratorio, alteracio

nes del esofago, glindula tirpides, encéfalo o tumores abdominales.

Terapia.~ Como {inicos reportes terapguticos en cases de insuficiencia car
diaca se tienen la administracion de soluciones glucosadas y preparados -

ligeros de digital ( 16, 38 ).

SANGRE

ANEMTIAS

Etiologia.-

a.— Infestaciones masivas de parisitos sanguineos. Entre los mis comunes
se han diagnosticado los siguientes géneros ( 16, 27, 29, 38 ):

2.- Leucocytozoor Spp.

3.~ Haemoproteus spp.

4.~ Trypanosoma Spp.
5.- Aegyptianella spp. y Toxoplasma spp.

b.- Trastomos de la médula Osea, como resultado de leucemias o bien de -

intoxicaciones por substancias quimicas o drogas que deprimen la activi—
dad hematopoyética de la médula osea de huesos como el fémur, himero, es-
tembn, etc.

c.- Hemorragias post-traumiticas.

d.~ Pérdida de sangre por lesiones de los vasos sanguineos ocasionadas por
intoxicaciones, infecciones o traumatismos.

e.~ Trastomos hepiticos difusos muy extendidos.

Terapia.- Administracitn de preparados vitaminicos y hierro ( 16, 38 ).
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K.~ TRASTORNOS DEL SISTEMA LINFATICO

El sistema linfatico de las aves es fisiologicamente similar al de los -
mamiferos, aunque difiere en la distribucion de este tejido, ya que las -
aves carecen de ganglios linfiticos y a diferencia poseen agregados linfd
ticos en forma de pequefios nodulos, o bien otro tipo de actmulos Linfati-
Cos como son las placas de Peyer y las tonsilas cecales. Qtras formacio~
nes son el timo el cual se extiende ventralmente a lo largo de la longi—
tud del cuello, la bolsa de Fabricio y un diverticulo epitelial en la -~
pared dorsal del proctodeum. Todos estos tejidos poseen una funcion simi

lar relacionada con el desarrollo de la inmunidad en las aves jovenes.

El bazo varia en tamaiio dependiendo de la especie. Su cipsula es delgada
¥ no contiene fibras musculares. Su funcion es la de un reservorio de -~
globulos rojos y junto con el timo y la bolsa de Fabricio desempedia un -

papel importante de defensa.

Entre los Ginicos trastornos del sistema linfético que han sido descritos-
en aves silvestres y de ornato se éncuentran ias lsucemias ¢ linfomatosis
y abarcan un grupo de enfermmedades que se caracterizan por lesiones que -~
resultan de la proliferacion anomal de las células sanguineas y sus pre-

cursores, clasificindose de la siguiente forma ( 38 ):

Leucosis linfoide.
Eritroblastosis.

Mieloblastosis.

LEUCOSIS LINFOIDE

Es caracterizada por la proliferacion e infiltracion de células linfoides
en orgatos parenquimatosos como son ¢l bigado, €% bazo, los rifionesy -
otros organos. Las lesiones se manifiestan en forma de nodulos blancos -

de tamailo variable o bien a manera de infiltraciones difusas que abarcan-
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todo el drgano. Los tejidos afectados aumentan considerablemente de -
volumen, toman una tonalidad rosa palido o blanca grisicea de aspecto gra

mular, el aumento de volumen puede notarse en algunas zonas.

La sintomatologia comprende fatiga, adelgazamieuto y diarrea y en ocasio-

nes se ve acompaifiada de un aumento de volumen del abdomen ( 38 ):

ERTTROBLASTOSIS

Es caracterizada por una proliferacion de eritroblastos, siendo posible -
el diagn0stico haciendo frotis sanguineos de las aves afectadas. Clinica
mente es dificil de reconocer ya que como inicos signos del padecimiento—
aparece anemia, hemorragias subcutineas o depositos anormales de pigmen—
tos derivados de la hemoglobina. En el examen post-mortem sSe nota aumen—
to de volumen del higado y bazo los cuales tienen una coloracidn rojo -

cereza, junto con la médula dsea ( 38 ):

" MIELOBLASTOSIS

Esta condicion gse asocia tambien con un incremento de los mieloblastos -
circulantes. Como signos importantes aparece anemia y adelgazamiento ~
cronico.

El 1levar a cabo un diagndstico preciso en el animal vivo es dificil. EI
diagnostico solo puede ser tentativo y se sugiere cuando se reportan -
bajas de peso cronicas sin ninguna causa aparente, es iinicamente a la -~

necropsia como puede ser corroborado.

Terapia.- No existen medidas teraptuticas efectivas para este complejo -

de padecimientos ( 38 ).
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VI.- DISCUSION

A traves de la consulta y realizacion del presente trabajo, nos hemos -
percatado que las enfermedades que pueden afectar a los Psitaciformes en

cautiverio son de las mis variada indole.

Esta recopilacion esti basada principalmente en experiencias e investiga-
ciones extranjeras, pues desgraciadamente en mestro pais no existen sufi
cientes reportes o escritos que hablen sobre esta especialidad. Es posi-~
ble que algunos de los padecimientos no sean observados tan frecuentemen-—
te como se reporta, o bien que su diagnostico presente algunas dificulta-
des, pues en ocasiones no se contara con los medios adecuados para 1llevar

los a cabo.

A pesar de que se consultaron literaturas diversas al respecto y también-
de los (iltimos afios, es probable que en poco tiempo sea necesario actuali
zar algunos de los aspectos que se sefialan en el mamnual, tales como agque-
1los que se refieren a etiologias a la fecha desconocidas, o como aquellos

trastornos que afectan el sistema endocrino y que se encuentran en vias -

de investigacion.

Finalmente esperamos que este trabajo cumpla con el objetivo principal de
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