UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE ESTUDIOS PROFESIONALES
CUAUTITLAN

‘hh!d.PddquPumuu'“m|f{f ;Eﬁﬁkﬁﬁi;ﬂ
a ln anumudnlu mis Comuno, ,;Jo '“'Wm,

. QuUE. ruu onunn Ty 'ru'm.o DE
MEDICO VE\ ERINARIO Y ZOO'I' ECHISTA
P R EBE 8 E N T @
GERMAN VALERO EleoNDo

Asesors M. V; Z; M. Se; FRANCISCO J. TRIGO TAVERA

1979



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



INTRODUCCION,

A medida vue aumentan los conocimientos sobre un tema en particular,
se van resolviendo viejas dudas y se plantean otras nuevas, Se desechan -
conceptos que antes se tomaban como vdlidos y se formulan nuevas explica-
ciones. Es precisamente aquf donde surge una de tas principales dificulta
des para el estudiante, particularmente en el campo de la patoclogfa vete-
rinaria; porque por un lade tiene la dificultad propia a una materia tan
amplfa en sus modalidades de Anatomfa Patolégica e Histopatologta. Por ~-
otro lado se encuentra con la situacién por desgracia muy comdn en estos '

 dfas, de la escasez de materfal bibliogradf ico autorizado en-idioms espafol, .
- ademds de los altos costos de los tratados de Patologfa escritos ", lcmuls '

3 ; : ‘:.‘,.';_m, de referencis pero en {diomas extranjeros y a precios altos (- 89,13, e
' 20); Tratando de subsanar estos problews se han intentado algums traducclo

~ extranjeras, y por d1tino, al insuffcieute y ﬂgunu veces M’icmm sere.
- vicio de bfbﬁotecas. : .
~E) problema se acentdn en el cnpo de h Mstoutoloyh. por h cann—f

 cla de un 1bro de texto o manual de referencia con enfoque hacia 1a medi -
o clna veterinarfa; por To we tienen que utilizarse manuales de medicing «--

homara (6, 22), estableciéndose ast elmentos de diurmnch y confusicn de. s

bido a las diferenctas. ntcroscﬁpicas mre m nfnddu del. hﬂm y --{i i
ln de Tos animales domésticos. ca
En_e) campo de h Fatologha. ﬂacmcapicxse cucm mhcolnm H -

nes, sfendo el costo de estas proMMtivo para el estudiante medio; dds
de que se ericuentra con el grave problema de que los autores suslen hacer -

- demasfado Enfasis en Tas enfermadades de importancia en su pafs de origen,-
‘ westando poco interés alos problaus para ellos oxﬁticos ] uros. we son fi :
~tan comunes en. México, debido sobre todo a difmneiu c'lintoldo'lcn yde

- explotaci&n (12,20,2),

’ ' Por To expuesto anterforments, se detecu una. falta considenb‘le de -
" materfal bibliogr&fico y de consulta que facilite el aprendizaje de la Pa-
tologfa a Tos alumnos de Medicina Veterimria, por lo cual el objetivo de
este trabajo serd modestamente, el de servir de punto de referencia p(n -
el estudio de 1as principales lesiones macroscépicas y microscépicas en --
las enfermedades del aparato respiratorio de bovinos, ovinos y cerdos nds
comunes en nuestro medio.




Paralelamente se produjo una serie de diapositivas o transparenc ias
en color que se espera aumenten la eficiencia en el aprendizaje de les -
alumnos, disminuyendo en parte al menos, la pesada carga del profesor .

E] atlas estd dividido en dos partes. La primera versa sobre patolo

gfa genera)l comprendiendo histologfa normal y las lesiones mds comunes -
junto con una breve discusibn sobre los mecanismos de defensa pulmonar y
ta interaccibn etiol8gica sobre el pulmén.

En la segunda parte se presentan alqunas de las enfermedades pds . -
comunes en México junto con otras enfermedades cuya importancia en e} -
' pafs no ha sido investigada todavfa, pero que por similitudes climatols-
~gicas, slstﬂs de exploucion y por el cwercio con otros patses, se -

pudieran presenur en México. ,
 Para fines de simpl mcaci&n se han dividido ‘1as neumonfas en proH

e ;'fvativas  por nicromlniaos intucelulares ) y exudativas (blcteria- L SE
ms); incluy&\lose aparte las na-onfn licdticu. parasmrias. ne\-o '

" nfa por npincidn. muonh ebSlice, mcms y ‘meoplasias.

Se. pnuntan prinro Tas: enfendades m cerdos. dewues en bovmsf

G y por dm-o o ovinos. o
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MATERIAL Y METO0DOS.

Para la realizacidon de este trabajo se utilizaron muestras de los ca-

sos del Servicio de Diagnfstico de la Escuela Nacional de Estudios Profesio

nales Cuautitlién, del Departamento de Fisiopatologfa del Instituto Nacional
de Investigaciones Pecuarias y de los Rastros de Ferrerfa, D. F. y Cuauti -
t14n, Estado de México. Para aquellas lesiones que no se encontraron en --
muestras de rastros y su importancia lo justifica, se recurri6 a casos del
Departamento de Patologfa de 1a Escuela Veterinaria de la Universidad de --
Glasgow, Escocia.

Las muestras mcroscdpicas se fotografiaron en pelfcula negat'lva blan

B ) y negvo. ("Trt x" )» y reversible en colores (“Ektachrome" "Koda chro-

. me" ) o negativa en colores con copia por ‘contacto ("Eastman color" ). me-

- diante tlcnicas comenciomles (14). :

' Se. colcctaron mestns de los tejidos. se fijaron en fomol bufferado

al 10‘! y se procesaron de nlnera rutiuru. realizmdo cortes a 5 micns -

de grosor que fueron coloreados a contimacidn con las técnicas de. hmto-

- Axﬂinl ‘eostna (H [ £y en algunos casos, mrtius-Scaﬂet-alue (n s 8 ). -

zichl“'l.olun. Von lossa y. Acwo nrywco de Schiff (P A.S. ) (5).

. De Tas lminillas tehidas se tomaron fotograffas en pelfcula q_e .35 .

e d«‘wcntes lhtﬂtq on bhnco Y™

cfaa cotor (“Etuc!rm" ) utﬂiunﬂo uma cémara de miscroscépio Leitz -

- ,&'thopl-n'con objotivos phn-acreu(t'lcos y manim de exposicwn automl-
t!co. R

A prtir de 1os mgutivos bhnco y negro se efectuaron ampl hciones -

en ppﬂ de mﬂcie brillante. (“Kodlbranide" F ) segan la tecnica con -
: ,veneiom'l De csus hwesiones se ruliuron las. descripc'lones e interpre
'uciona de las lesiones correspondientes, que sirven de pie para las ‘-f'-
, fotograﬂas. ~ :
Los difmetros de aumento se especifican para Yos negativos ( o trans-
parencias ) de 24 mm. por 36 mn.

* Kodak Mexicana.

"Pamtonic X"') y en transnren -l
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INTERACCION ETIOLOGICA SOBRE EL PULMON

El pulmén cuenta con eficientes mecanismos de defensa capaces de mante-
nerlo en esterilidad, a diferencia por ejemplo, del aparato digestivo. Entre
estos mecanismos, son de gran importancia el aparato mucociliar y los macré-
fagos alveolares (neumocitos 111), ambos basicamente encargados de la remo -
ci6n de aquellas partfculas que penetrun al aparato respiratorio. Esta fun -
ci6n de defensa puede estar disminuida por algunos factores ambientales, so-
bre todo humedad y temperatura del afre y presencia de gases irritantes que
factlitan el desarrcllo.de neumonfas, debido a reduccibn de la actividad ci-
1iar y cambios en 1a viscosidad del moco( 10).

3] deposito de partlcuhs en el epitel fo respfntorio depende del tam-
fo de estas; por ejemplo, las pnrtfculn de 50 a 20 nicns se dmsihn fun-

' ‘duenulunte en la nariz, aquellas de 20 a 10 micras, se. dmsihn o tra -

,qua y prinms bifurcaciones bronqumes. Por otra uru. las urﬂculn .-

‘ 'entre 10 y 2 micras se depositan en bronqufos y bronquiolos de primer, sequn
o :do 'y tercer orden, lLas particuln que fluctian entre. 2y0, $ nicus se huc .
R f,‘tan en el alveolo. siem por ello lu nis peligrosas, nimms que. lls dc e
-0, s o menos no se impactan y salen cspirms. o -
- E1 usbral requerido pera producir. reaccidn y prol mmm cﬂuhr dqn
: de de la susccptlbmdld del indtyiduo (ospem. edad, estado mtﬂclml ¢

. inmune, Mpcrunsibﬂ 1dad, infeccién concurrente, etc.)

£l progreso de la: Tesion estd dedo por 1a {nhibicién de los mecanismos
“de defenu pulmonar y la virulcncia. cantidad, duracién y frecuencis de --
v apncacicn del (Tos) patégeno (s). Los patSgenos pusden ser: virus, mfcoplas
' mas, bacterias. hongos, parésitos, gues. "quidos 0 ntorla ﬂurto. actuan
" do solos o ‘en canbimcidn. '
o Las condiciones modermas de explotacidn intensin pndispomn 2 las -
neumonfas: al aumentar el stress productivo y la concentracidn de patSgencs
en el medfo, _
Finalmente, 1a antibioterapfa y 1a invasin por gérmenes oportunistas
suele modificar 1a evolucin de las neumonfas.
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Fig 1. Pulmdn normal

de cerdo.




Fig 1. Pulmén normal de cerdo.

Notese la presencia de un bronquio en donde se distingue el cartflago
que 1o rodea periféricamente (A), asf como el tejido muscular 1iso peri --
bronquial (M), el tejido conjuntivo (C), el epitelio bronquial (E), al --
mirgen 1zquierdo se aprecian algunas gléndulas serosas (flecha). Gallego -
42x,

Fig 2. Pulmén normal de bovino.

Aspecto n'lcroscdpico de los bronquiolos, distinguiéndose el epitelio
y 1a musculatura peribronquial. Ademis, se nota una vena parciaimente co-
~ lapsada (*). ;As‘i como 1a histologfa alveolar normal. H & E 300x.

it 'Fig 3, Puldn mml de cerdo : o ' e
. omne Msmldgico de un bronquiolo ,y una arteru pulnonlr (') Se B
lmch e] tejido conjuntivo peribronquiolar y perivascular, (C) es tam- =
S bl patente Ta’ presencia de un. Mdulo anoide adyacente al bronquiolo =

i i.[.(mcm Glllqo 2o




Fig 4. Pulmén fetal

normal de bovino.

Fig 6. Congestidn.



Fig 4. Pulmén fetal normal de bovino,

Es evidente el color{rojo)oscuro tipico de los pulmones fetales, debi-
do a la falta de expansién de los mismos. El aspecto es similar al de un --
pulmén neuménico post-natal, aunque en este caso es de un bovino nomato.

REACCIONES GENERALES DEL PULMON A INFLAMACION.

Fig 5. Congestifn y edema.

A simple vista se nota una zom de color oscuro (congestwn) con aparien -
“cfa brillante como de gelatina y 1a lobulacién luce muy marcada (edema inters
ticial). En este caso 1a congestién es post-mrtm“y se debe 2l efecto de 'li ;
gravedad, lo cual indica la posicwn que tenh el cadaver (congestwn Mpostl
E tica) »

- Fig 6, Congestwn., o

: E1 estancamiento de sangre en la porcidn venosa de los capmru (con.u 7
tién). se debe genenlnente a trastornos en las vllvulls oenls mscuhwra

m pulmdn. |
' ‘Aroebe temrse esp«:ial cuidado de no conﬂmmll con T3 eonnuticn Mmtlv ,
e ,b post-mrt-. En: lusencu de otns luionn mntivn. Ta mntﬁn y cl’ :
dn pulnonar se considenrln artefactos post-mortem,

: ,lwcocitos en un caso de plsteurelosis ovinl. II l € 480x L

o del hdo 1zquierdo del conzdn' 0. bi!n. es plrte de u reswesu 1nfl-luril o

~ En este caso, ad-ls de los: apilares dilatados, se oburvan awmnm ., LT )




Fig 7. Edema.
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" Fig 9. Trombo.



Fig 7. Edema,

El edema pulmonar puede originarse como consecuencia de la congestién,
por imbalance entre las presiones hidrostdtica/coloido-osmética, o por da-
fio de las células del endotelio capilar por tdxicos como Alfa Naftil Tio-
Urea o por algunos virus animales.

E1 fluido de color roséceo corresponde a la presencia del edema, sien
do éste mfs rosdceo entre mayor sea la concentracifn de protefnas presen -
tes. Los espacios vacfos corresponden a burbujas de aire atrapadas. H & E
42, s

Fig 8. Congestién y hemorragia.

Los capilares y vénulas se encuentran dilatados y pletéricos de eri-
trocitos (congestidn). En varias zonas los eritrocitos han salido de los
capilares al. haber una ruptura de éstos (hemorragia por rexis). Usualmen-
te ambos  trastornos se suelen presentar juntos en el mismo pulmén. H & E
120x. ‘ :

“Fig:9, Trombo. :

En e! curso de algumas enfemedldes infecciosas se llegan a lesionar
) las células endotelfales que recubren el lumen de los vasos sangufneos -
En 01 sitio lesiomdo se adhieren plaquetas y fibrina, formando una estruc
tura s0)ida. (tronbo) fijada a la pared y que puede ocluir una parte o to-
da'la luz del vaso. La obstruccwn vascular disminuye la perfusi6n sanguf
nea a la zom ¥, en caso de no contar con suficiente irrigacién: colateral
puede causar 1a muerte del tejido por isquemia (infarto).
\ 1] pulmdn presenta doble 1rrigac16n y el infarto s6lo se producw& -

,cuando la trombosis sea sibita y muy extensiva.

Infeccibn por Haenophﬂus pauhunol,yticus en un cerdo. H & E 480x.




Fig 10. Enfisema

_ alveolar.



Fig 10. Enfisema alveolar.

E1 exceso de aire en los tejidos se conoce como enfisema. En este caso
es enfisema de tipo alveolar; los alveolos se dilatan en exceso, sus paredes
se adelgazan, pierden elasticidad y firalmente se rompen, dejando grandes --
espacios vacios. El enfisema se produce como respuesta a esfuerzos inspirato
rios violentos, asociados & obstrucciones en el paso del aire (pardsitos, ~--
estenosis bronquial, exudadas); o bién en areas adyacentes a zonas colapsa -
das.

En aquellas especies que presentan tejido intersticial (1nterlobul1 .-
1ar) desarronado se puede presentar otro tipo de enfisema. E1 Septo que --
separa a los lobulillos se encontrard engrosado y 1eno de burbujas de aire *
(enfisema intersticial); este se produce por grandes esfuerzos respiutorios
Como . como respuesta a 1a anoxfa y se suele presentor en los bovinos sacrm '
cados por deghello Equino H& E 42;. L : ~

;Fig 1. Cohpso. , : ~ : Al
Bl co1apso o atelectosio e el cuo opuesto sl enﬂsm y correspon - :
- de 2 h pérdida’ de aire con co‘prensidn de os alveolos s. mle producir R
" por obstruccién de un bronquio o bromiolo.w’el*aire otropndo 'os almrbm
"y’ei lobulmo o"_ 16bulo seencoge. S e
L 0  presenta por colprosio ; vecin
sios. obscesos. gramlons) yen oninlu nciln nocidos quo "o c:o»w-on__w
~ a respirar (atelectasia neonatal). Los Tobul1llos <colapsados suolen;hundir L
o seen o aguo o lpems floton st oﬁn conurvoo un poco do oire. HRE 120: L

Fig: 12 Consolidociﬂn. : ‘ ' : L :

En la conso) 1doc16n el puln&n preunto un color nls oscuro y una con .
sistencia nis fim e lo nonnol no floundo en ol |gua. La ccnsolidacicn" ,
se produce como consecuencio de Ta respuestl inﬂmtoril quo 1mm mate-
rialmente de leucocitos y otros elamentos 1nf‘lnatorios al pullOn. Por Ta
consistencia semejante al hfgado también se 1e refiere como "hepatizacidn".

En 1a consolidacién el pulmén est& hinchado, en el colapso estf --
encog ido. '

Caso de un ovino con pasteurelosis neumfnica. H & E 120x.
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Fig 13, Antracosis,

Usualmente, las partfculas que son inhaladas y 1legan a depositarse
en el pulmén son eliminadas por el acarreo del moco que produce el epite-
lio y gl&ndulas de la submucosa de bronquiolos, bronquios y traquea; o -
bién, son fagocitadas por los macréfagos alveolares y los neutré6filos.

Las partfculas de carbén elemental no son digeribles por las enzimas
celulares, Los neutréfilos mueren al tratar de asimilarlas y finalmente,
los grénulos de carbfn son ingeridos por macréfagos, que los acarreardn
hasta el nddulo 1inf&tico regional. ‘

La coloracidn negruzca que el carbén imparte al pulmén se 1lama -~
- antracosis (del griego anthrax, carbdn). E1 carbén es 1nerte y poCo frri-
tlnte, su presencia nO CAUSA mayores probIemas. 3
Seccidn de pulmén de perro citadino, H & E 300x. .

’ .Fig . mcmcacion distréfica.

e Cuando una zona de tejido merto pemanece por mcho tiaupo sin. -
ur rmvido, la lcuez del nedio propicu la precipmcianide sales de :

tar 8 tuvu de gnnos de arm. s

por las canctu'lstlcu de o’ nm 1nvolucnda.
Gmmon tuberculoso hovino. 21ehl-ueelsen 120x. : ~f;,_

S precipitacion del calcfo mo tiene ningunl funciGn nf nodifica el e
_cuno de las' lnionu. unicmte se debe 2 procesos fisicoquinicos dados‘“’

1l




Fig 15, Calcificacién
e

L~ , metastdsica.

'ﬂ!‘i 17. [xudt(.l:o. ‘bronquial



Fig 15. Calcificacion metastdsica.

En este caso, una hiperfuncién de la corteza adrenal (enfermedad de
Cushing} trastornd el metabolismo del calcio, provocando 1a precipitacién
espontdnea en diferentes tejidos blandos del organismo. E1 tejido pulmonar
se encuentra, por lo demds, aparentemente sano,

La calcificacifn metastdsica de tejidos blandos se suele presentar -
también en la intoxicacién por vitamina D. Los tejidos mfs afectados sue -
len ser: La fntima y media de grandes arterias, miocardio, mucosa géstrica,

“pulmén y rifon.
Von Kossa 300x.

'f'”_‘”Fig 16, 17.  Exudado bronqum :
ST Como parte de 1a respuesta 1nflmtorh en hs neuonhs exudativas o

“oéurre migncidn leucociuria, principalmte de polinrfomclures. Mcil

las vhs abreas. Este caMo se presenta genenlmte en lls nqnoniu «

= ,_origen bacteriano, o en- las conplicaciones blcteriams de otru nmnhs. S

= 12_!.; presencia de los leucocitos tiene por. objeto destruir (por fagocitosis):

Tas.bacterias, eritrocitos y fibrin- presentes en alvwlos‘ ‘bronquiolos; -

complementando asf.1a funcién de los macr6fagos alveolares. Los lcucoci -
bs pueden migrar a través del endotelfo a‘lveolar. 0 :

fcos& del bronquiclo (ﬂechl) SRR ok

e Neumnh bovim..ﬂ & E 120x. 480x




Fig 18. Exudado .purulento

en alveolo,
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Fig 18, 19. Exudado purulento en alveclo,

Los leucocitos neutréfilos son producidos por la médula osea y 1ibera
dos a la circulacifn sangufnea. Estas son céiulas terminales, que no son =
capaces de reproducirse y tienen una vida media de alrededor de seis horas
(23).

E1 conjunto de neutrdfilos vivos o necrdticos, restos celulares y bac
terianos forma una masa viscosa, cuya consistencia depende del estado de -
hidntaciéh. que constituye ¢l exudado purulento. E1 color suele ser ¢remo-
(sb. 0 rojfzo s1 hay sangre. Si entre las bacterias se encuentra Pseudomonas

mima. formard un pigmento que e imparte color azul - verdoso. ,
B exudado puede ser el mmdo por expectoncMn, removido pm:m o
utﬂmte por via anlﬁca o, si persiste el agente. ser enclpsuhdo por ‘
tegido fibroso, formando un absceso. 3 i T
Es hporun ,difennc'ur los elmeneosfceluhres presentes o estas IR

R ﬂbﬂm no es r.ovida opoi-tnamte, Tos ﬂbro,fa L
" divdn ¢ area y se producirln adherenciu pemaentes de h pleun parfetal"; LA

" eon. Mmm y pericardio.

 En este caso de pleuritis por H. ggrahaanotzticu se hl perdido Ta - j:
capa de células mesotelfales y se depositd fibrina sobre una msa. necrﬁtb ‘
ca amorfa, H & € 42x. : ;






Fig 21. Absceso. -

“Un absceso se define como una coleccidn circunscrita de exudado purulen

to. E1 centro del absceso es una masa homogénea de restos celulares y bacteria
0s. Si se pretende efectuar aislamiento bacteriano debe recordarse que en la
periferia del absceso se encueatra la mayor concentracién de bacterias. Rodean
do a éstas se localiza una franja de leucocitos que tratan de destruirlas, y
fibroblastos que pretenden aiclarlas del resto del tejido normal.

La formacién de un absceso presenta ventajas y desventajas para el hospe
dador: Por una parte confina a los organismos invasores, los rodea de tejido
de granulacién y los pone en contacto con células fagocitfcas.

7 Por otra parte, la formacién de una c’av‘iddd avascular, 1lema de tejido-
necr&tico y leucocitos muertos impide 1a llegada y puesta en accibn de cllulas

) fagociticas Los leucocitos son 1nh1b1dos por la. hja del pu Ta cmu concen

,,;;:tncicn de oxigem yla acumulacibn de uubolitos tcxicos nwlunm de ll -
: =;‘desconposic16n muhr y mltiplicaciGn bactcruna.

~Ademfs, en caso de instaurarse tmp’ nthicrobium tsta a poco cfu:-‘ =

' y"tiva por Ta-escasa distribucién enel tejd oado.» 3

mchos agrupados e'l centro.

Caso de tuberculosis bovm H&E 480::

”ng 2. H‘Iperpllsia anoide pemronqum

LT I.as bacterias «ntro de un absceso pueden pmmccr vhblu por ﬂ-p i_ :
:“indeﬂnldo y presenun un peligro potmcial“ qu se produzca 1nfocc16u sistl -

Como respuesta a una infeccién por virus. micoplasmas o clnidils suele

presentarse un aumento en el nimero de linfocitos en l1os nédulos: que normal -
mente existen alrededor de los bronquios y bronquiolos. La presencia de lin -
focitos se explica como resultado de una previa fagocitosis e "interpretacién”
por el macr6fago. Los linfocitos deben tomarse como evidencia de inmunidad ce-
Jular, probablemente debida a que el antfgeno es un microorganismo intracelu -
lar o una célula transformada.

Ovino. H & E 42x.
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Fig 24. Alveolitis difusa fibrosante.

Como secuela de un proceso inflamatorio puede presentarse la prolife
racion de fibroblastos co: produccién de cantidades variables de fibras de
coldgena y reticulina en e! septo alveolar, 1o que le imparte al pulmén --
una consistencia especial, ademds, reduce la elasticidad y por consiguien-
te, la capacidad funcional del mismo.

En el septo alveolar se observa infiltraci6n de 1infocitos, c&lulas
plasmiticas y células cebadas. Los alveolos presentan epitelio simple --
cabico. H & E 120x.

Fig 25. Alveolitis difusa fibrosante. ,
Por med{o de coloraciones especiales, en este caso Martius scarlet

f‘blue. se identifican facilmente las ffbras de coIlgeni y reticulina 59. H

]7:(flecha) , las cuales han cngrosado considerablcnente el scpto alvuolar

' alveollr (20) M S. B 300:. L eI '
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Fig 26. Epitelizacién, ,

El engrosamiento de las paredes alveolares por tejido fibroso es la
resolucifn normal de la neumonfa en que ha ocurrido necrosis; el grado de
fibrosis es proporcional a la duracifn del proceso inflamatorio.

Como norma, cuando la pared alveolar estd fibrStica, ocurren altera-
ciones secundarias en el epitelio alveolar, que se vuelve hiperpldsico y
metaplésico; aunque también se puede presentar la hiperplasia del alveolo

en ausencia de fibrosis del septo.

21

En este caso el epitelio alveolar que: ma'lmente es simple plano ha_ '

. cambiado a ‘células cuboidales con citoplasma abundante, semejando un pul-
: lﬂn fem lo Que se conoce como feu'liucien 0 epite‘liucidn

A pesar de que 1a: aplriench es glamlar. el témino ”ademtosis i

i‘*’wlnmr' se nsu'n pan um enfemdad
los. ovlnos_'!-% S ~

virgl.mopl(sica especmcl de -




- vues
NSO R Y 2
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Fig 27. Infiltracidn

- eosinofilica.

Fig 28, Infiltractén =

" Fig 29. Granuloma.



Fig 27, 28. Infiltracifn eosinofilica,

La infiltracidn por Yeucocitos eosin6filos suele presentarse en casos
de parasitosis y procesos aléraicos,

En este caso, el tejido intorsticial del pulmbn ha sido invadido por
miles de eosinéfilos. Son caracterfsticos el nucleo segmentado y 13 presencia
de miltiples grénulos acidffilos en e} titoplasma ( flechas ).

H & £ 300x, 480x,

Fig 29. Granuloma.

. n h periferia de este gnnuloma encontrado en el pulmcn de un bovino
: afecndo de alveolitis extrinseca alérgica se observan nﬁltiples cflulas o
wmnuclures. constituidas principﬂmente por Ifnfocttos y células ph-t-» -
o ticas. Hacia el centro. se hlce amrente h pnsencia de |1gunas c!luhs
:i’:f”giglntes y macréfagos. : : : .
&l s 3 SOOx '




Fig 30. Rinotraqueitis

infecciosa bovina.

Fig 32. Rinotragueitis

infecciosa bovina.



NEUMONIAS PROLIFERATIVAS

Por conveniencia, los procesos inflamatorios del pulmén se dividen en
exudativos y proliferativos.

Las neumonfas proliferativas son aquellas en las que hay aumento en -
el nimero de células que normalmente se encuentran en el pulmdn; es decir,
linfocitos, macr8fagos alveolares, células epiteliales, etc. Este tipo de
neumonfas se observa en infecciones pulmonares por virus, clamidias y mico
plasmas. Sin embargo, una vez que ocurre la invasién bacteriana secundaria,
1a neumonfa pasa a ser de tipo exudativo.

RINOTRAQUEITIS INFECCIOSA BOVINA ( en inglés: Infectious Bovine Rhino-
tracheitis, 1.B.R. ). Es.um enfermedad causada por un virus herpes que --

- ‘ataca a los bovinos y que tiene. entre otras, presentaciones genital, respi '
utoria y abortiva. En su- fom respiutoria es muy- conugiosa y principil
*’con fiebre, anorexh y descma nasal Mucosa que progreu 2 muco-purulenta.

«:mplﬁlda de disnes 1nsp1ntoria. € curso suele ser de una semana, la ma-
f_f;yorh de los animales se recupenn npidmente. algunos (10:) pasan a 1a --
”-crouicidad y unos cuuntos (3%) nueren. ( 23 ) :

»Mnotnqueitis 1nfq:ciosl bovm., : :
ke Las ‘lesiones en mucosa. nasal son congestiﬁn. edema y- presencia de S
:undado wca-purulento ﬂmte adherido. F1A cuﬂ se le conoce covno;p - L
.,:.:‘!.é\. : v : SO RS

fng 31 Rinotnqueitis 1nfeccion bov'lna. i -
. En tnqua Yy bronquios se presenta congestwn. eduna y exudado muco-
‘purulento 1k grosor de T2 tnqun puede 1legar- hasta 20 mm., con reduc -
‘ c16n del Tumen. que: provoca a disnea mpiratoria Es oportuno seﬁalar -
. 'que estas lesfones 1n1c1|1es provocadas por el virus de 1.B.R., son’ facﬂ
mente invadidas por’bacterigs. con 10 que se complica el cuadro.

-Fig 32, Rinotraqueitis infecciosa bovina. v
Microscpicamente, en las células epiteliales del aparato respirato-
rio se observan corpisculos de inclusién acidéfilos intranucIeares (flecha),
caracteristicos de los virus herpes. H & E 1 200x.



Fig 33. Neumonia

enzootica porcina,

v Fig 35. Neumonfa

~enzootica porcina.



NEUMONIA ENZOOTICA PORCINA. - 27 -

Es una enfermedad crénica de los cerdos y se sabe que el Mycoplasma
hyopneumoniae es el agente eviolfgico mds importante, aunque pueden verse
involucrados otros agentes tales como: Clamidias, myxovirus y adenovirus
como desencadenantes.e invasores secundarios como Pasteurella spp.sAlcali =
genes sp.,Bordetella sp., Haemophilus spp., etc, Un importante desencade-
nante es el virus vacunal de c8lera ( 18 ).

E1 cuadro clinico es el de retraso en el crecimiento asociado a tos
persistente. Macroscépicamente puede encontrarse neumonfa con distribu -
ci6n anteroventral y consolidaci6n de uno o més 16bulos, aumento de tama
o de nddulos 1inf&ticos pulnonares y pleuritis serofibrinosa.
Aunque al principio la reaccicn del pulmdn es predominantemente -
polimorfonuclear, graduaimente se presenta la cnuctertstica inf{ltra --
cibn anocitaria en el intersticio alveolar, periuscular y peribron -
quial, ( lesiones simﬂares se presentan en Ta Influenza viral porcina).
Menfs, es bastante clara la prolifencion de mcrdﬁgos alveohres en -
el espacio alveolar. (1 ).
. £l micophsma en sf causa poco dafio directamente, pero se cree --
- que desencadena un fendmeno de hipersensibﬂidad tfsuhr que es el res-
7 ponsable de la cronicidad de hs lesiones. adenfs de que permite la I
' ~inva516n de agentes bacterianos. ‘notablemente. Pasteurella: multocida. En’ e
el campo. es casi 1mposible encontur una micophaosis sin Putmrelh. P

Fig 33. Nmnh ‘enzootica - porcinl. , : DN
- Infiltracién linfocitaria peribronquial bastante seveﬂ en un casoi
de micoplemsis porcina. H l £ 120x. o

Fig 34, ' Neumonfa - enzootica porcim.
Inf{ltracifn linfocitaria peribronquiolar con edema ﬂveolar mode
rado en micop‘lasmosis porcina. H & E 120x.

Fig 35. Neumonfa enzootica porcina.
Infiltracién 1infocitaria peribronquiolar aunada a un aumento de los
macrfagos alveolares en el espacio alveolar. H & £ 300x.






Fig 36. Neumonfa enzootica porcina.

Detalle del espacio peribronquiolar donde se aprecian algunos tinfo
citos y células plasmdticas, hipertrofia moderada del epitelio bronquio-
lar y aumento de los macréfagos alveolares. H & E 300x.

Fig 37. Neumonfa enzootica porcina.

Bronquiolo de cerdo infectado con M. hyopneumoniae, donde se obser-
va la hiperplasia del epitelio bronquiolar y discreta infiltracién de -
linfocitos y c&lulas plasmiticas. H & E 300x. o




ENFISEMA PULMONAR AGUDC.

EV enfisema pulmonar agudo {neumonfa intersticial atipica bovina,
"fog fever"), es un sindrome de trastorno respiratorio agudo, que ocu-
rre en bovinos adultos poco después de un cambio a una pradera nueva.
Los signos c1¥nicos son: disnea severa con estertores a la espiracidn,
espuma en la boca, respiracién bucal y taquipnea (35-75/minuto); no -
hay fiebre. La morbilidad es variable, y pueden morir hasta el 30% de
los animales severamente afectados.

Las lesiones macrosclpicas son: congestién y edema pulmonar, enfi
sema intersticial y hemorragias petequiales en 1a submucosa de traquea
y bronqutos. k

Microscépicamente las lesiones mfs significativas se encuentran -

en los alveolos, donde se aprecia la formacién de membranas hialinas-

por condensacisn del exudado proteinfceo, junto con algunos eosingfi
los, neutrdfilos y macréfagos alveolares. En 1a mayorfa de los casos
hay proliferacibn de los neumocitos 11 (hiperplasia del epitelio al
\mhr) En ¢) septo alveolar se suele apreciar congestibn, edema, -
amnto en ¢l nimero de célulu 1nterst1chles e infiltracién por eosi
f,nﬂfﬂos. En el epitel tfo de tuquel y bronquios se encuentran algunos -
oosinﬁfﬂos y Yeucocitos’ globosos" que son- células cebadas degunu!av
“das . 9. :

SO crn que la causa de este sindrome sea la ingestibn de amino§-

cidos tdxicos en la dieta; aunque se requiere de mayor investigacidn - ‘

al nspocto Experinenulmente. Ta nhinistracidn ora¥ de L-triptofano,
o sus derivados 3- metil indo) y Scido indolacético (metabolitos inter
ledilrios, en 1a sintesis de serotonina) por via endovenosa produce un
cuadro similar, pero de presentacién y curso mfs agudos.

3C
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Fig 38. Enfisema pulmonar

agudo.

F1§:39,f€nf{sema pu]mqn§r

:'i'l‘égudd}




Fig 38. Enfisema Pulmonar agudo.

Cuadro agudo caracteristico donde se observa presencia de enfisema
intersticial, edema y congestion severa en el 16bulo diagragmitico de -
un bovino.

Fig 39, 40.Enfisema Pulmonar agudo,

Diferentes aumentos de las lesiones tfpicas del "fog fever" o enfi
sema pulmonar agudo. NGtense los acimulos condensados de fibrina presen
tes en el espacio alveolar, asf como el edema alveolar y septal discre-
to. Se aprecian algunas células mononucleares en los espacios alveolares.
Los alveolos estén recubiertos por cé€lulas epiteliales alveolares hiper
plasicas, Algunas células mononucleares estin presentes en el septo. -
alvedlar. el cual se encuentra engrosado. H & E 300x, 480x.
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M Fig 41. Pasteurelosis

porcina.
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Fig 43. Pasteurelosis

porcina.



NEUMONIAS EXUDATIVAS.

Las neumonias exudativas suelen ser de origen tacteriano ¢ complicacidn
por bacterias de otros tipos de neumonias originadas por virus, clamidias, --
micoplasmas, etc. La presencia de leucocitos neutrdfiles estd asociada a in -
fecciones bacterianas agudas.

PASTEURELOSIS PORCINA. Las pasteurellas se suelen encontrar como habitan

tes normales del aparato respiratorio superior, y comunmente se presentan co-
mo invasores secundarios cuando el pulmbén ha sido previamente debilitado por
factores fisicos (temperatura, humedad, gases irritantes), biolbgicos (mico -
plasmas o virus) o emocionales (stress). '

 Algunas experiencias previas indican que en M&xico, Pasteurella multoci-
dayno Pasteurella haemolytica es la bacteria més frecuentemente recuperada a
p'lrtir, de pu'lmones neun6nicos'de‘c¢rdos (17).

: Fig 41._ Pasteurelosis porcima. -
" Las zomas afectadas del pu‘lnan suelen ser los 16bqus ‘apical y cardiaco’ .

{ distribucidn anteroventral Y que defiuestran un or!gen aéreo '

ﬂg I_42. Plsteure'losis porcina.. : s
2 -‘Al:prol iferar las bacterhs. excretan toxinas La respuesta del huésped L

”( 1nflamacion ), se muestra por un aumento en el riego sangu‘lneo con estanca-

' -imto de sangre en. os: capihres (congestion) y extravasacwn de Hquidos -
( mn LR E 120x. : ST :

Fig 43 Pasteurelosis porcina.

L ruptura de los capilares distendidos permite el _escape de plasma y
,eritm‘ltos (hemorragta), creando un medio fértil para la répida pronera- S
cion bacterfana. La respuesta usual del organismo a las 1nfec..10nes bacteria
‘nas es 1a {nf{ltracibn por leucocitos. principalmente po\imorfonuc'l eares.

H&E 42,
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Fig 44, Pasteurelosis

porcina.

Fig 46. Pastiurelpsivs -

~ porcina.,



Fig 44, 45, Pasteurelosis porcina,

Exudado leucocitario donde se distingue una abundancia de neutr6filos,
acompafados de algunos macréfagos alveolares y células epiteliales,
H & E 300x, 480x.

Fig 4€. Pasteurelosis porcina.

La mayorfa de las células se identifican como neutréfilos, aunque se
distinguen algunos macréfagos alveolares, caracterizados por el abundante
citoplasma eosinofflico. MW & E 1,200x.
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Fig 47. Neumonfa

exydativa en un porcino.

Fig 49, Neumonia por

Hagwophilus: parahsemolyticus. .




Fig 47. Bronconeumonfa exudativa en porcino.

Usualmente el punto mds débil de la arquitectura pulmonar es el bron-
quiolo, por lo que la mayorfa de las neumonfas de orfigen aéreo principian -
como bronquiolitis, con posterior difusiGn a través y por dentro del bron -
quiolo { peribronquiolar y endobronquiolar ) ( 12 ).

En este caso se observa infiltraci6n linfocitaria en la 14mina propia
y alrededor del bronquiolo, sugestiva de neumonfa enzootica o viral, aue --
después se complic6 con agentes bacterianos, con lo cual se geners el exuda
do purulento que se encuentra obstruyendo el tumen bronguiolar.

Del pulmén de este cerdo se aislé Corynebacterium pyogenes, 10 que no
necesariamente implica que sea &ste la causa primaria; ya que, como se sabe,
agentes virales como el virus de 1a influenza porcina o Myc coplasma_hyopney-
monfae son més factibles de producir lesiones de infiltracién 1infocitaria
peribronquiohr. las cuales se c«npl ican después por invasores secundarios.
HSE 42x '

NEUMONIA POR MMPHILUS PMAHAEMLYTICUS Una enfermedad que recientanente
lll cobndo 9rln hportlncia en: Hexico es la nemonfa sobreaguda producida -
rpor ﬂhﬂu Em\lmlxuw sen cerdos. con altas. tasns ‘de mortal md

'Flg 48. 9. Numm por ﬂhllu gnhamlgticus. ' ' ‘
' ‘MacroscOpicamente es una p‘leuronemonh hemorrégica fibrinosa, con -

distribucidn 1rrqular ndltfple en. ambos pulnones. Usunlnente él pulmén  --
osth cub‘lu'to por fibrina que es facilmente desprendible; hs freas hemorrd
gicas (1nfartos) son firmes, se aprecia edema intersticfal y el pulmén’ ente

“ro es my friable ( 15 ). '

V (1R lspo:to macroscdpico es: caracteristico y my diferente de las neu-

wmonfas t!picn por Pasteurella spp. y ggogh spp. '




Fig 50. Neumonfa por

Haemophilus parahaemolyticus.

Fig 52. Newmonfa por -
~Hamophilus parahasmolyticus.
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Fig 50. Neumonfa por Haemophilus parahaemolyticus.
MicroscSpicamente se distingue una neumonfa de tipo hemorrdgico con
infiltracidn por células moncnucleares y edema abundante. H & E 42x,

Fig 51, 52. Neumonfa por Hasmophilus parahaemolyticus.

Un hallazgo caracterfstico de la neumonfa por H. parahaemolyticus es
1a presencia de macréfagos alargados que se agrupan en acdmylos enrrolla -
dos dentro de los alveolos, constituyendo masas celulares compactas.

H8E 480x.

Fig 53, 54, 55. Neumonfa por Haemo gbﬂu ggrahaqolzticus._
. ~También caracterfstica de esta enfermedad es la presencia de trombos

en Ia mtﬂu de las arteriohs pulnoutres. que expl fcan: en parte h fom-
,cidn de grandes fnfartos. HSE 300x. ‘ S




Fig: 53 Neumonfa por
MR Haamophilus
parahaemolyticus.




Fig 56, Pasteurelosis

bovina.




PASTEURELQOSIS BOVINA. Se han descrito-dos cuadros para la pasteurelosis
bovina: La pasteurelosis neumdnica (fiebre de embaraue) por interaccién
stress - virus - Pasteurella (P. haemolytica y P. multocida tipos A y D)
y la septicemia hemorrdgica ( Pasteurella multocida tipos B y E}. Esta
Gltima no existe, o no se ha reportado en México ( 16).

Fig 56,57. Pasteurelosis bovina.

La neumonfa por Pasteurella en bovinos es similar a la enfermedad
en porcinos en cuanto al aspecto macroscépico y microscbpico; es decir,
presenta una distribucién antero-ventral que indica su orfgen aéreo.
Adenés, se pueden apreciar adherencias fibrinosas kentr‘e pleura parietal
_y visceral. L

uﬂg 58 Pusteurelos‘s bovm

Detal'le histolégico alveo'lar donde se distingue un exudado puru1ento. , .

: con abundlntes neutr&fﬂos y congestidn capﬂar H .} E 480x

43
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Fig 59. Neumonia
exudativa en un

bovino,

v

Fig 61. Pasteurelosis

ovina.

»
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Fig 59, Neuronia exudativa en un bovino,
£1 aislar una bacteria de un pulmén neumfnico bovino no implica que sea
ésta necesariamente la causa primaria de la neumonfa, porque la mayorfa de
Jos procesos neumdnicos se complican por la antibioterapia y los invasores
secundarios. En esta neumonfc exudativa bovina se aisl§ un Corynebacterium
haemolyticum . Notese la presencia del exudado purulento en un bronquiole
H&E 120x,

PASTEURELOSIS OVINA. Las caracterfsticas macroscipicas y microscpicas son
simﬂares a las descritas para la pasteurelosis en otras especies; sin enbargo, .
en los ovinos P haenolxtica se encuentra con mayor frecuencia mvo'lucuda ‘
*"en Tos brotes de ﬂwonhs en comparacicn con P, multocida.

"‘kFig 60. Pasteurelosis ovtm. : A
‘ l.a distrihucidn de las lesiones es nntmventral al fgual que en la
e pasteurelosis bovino y porcina. con abundantes depasitos de fibrim som ‘la

RN gp!eura viscem

'Fig 61 62. Pasteurﬂosis ovina. . BRI . :
: Presencia de zoms de. consolmcién pu?uomr. hs ,cmes se muentm
sepandas del resto de! te.ﬂdo pulmmf por-b arreri _;
; gmomnuc?eares unidos en fom canpacu\ 53 observa’ um ‘20 extcnu u L T EEES
Calveolar.. - ~ o S e

H & E 120x

- i;{[Fig 63, 64 Pasteure!osis ovina, ~ L
Deta'ne del exudado _presente en el eSpacio ﬂvcour, donde lu c!lu‘las
son predommantemente mononucleares. temndo un aspecto alcvgaﬁo o fusifoue

' .cancteristico. Se observa moderada. congesti&n clpﬂll“. o

M & E 300x, 480x, '

Fig 65. Pasteurelosis ovina. ,

Se distingue el orfgen de la reaccidn inflamatoria a partir de un
bronquiolo,' el cual contiene en su interior y perifericamente una masa compacta
de exudado. E1 resto del tejido pulmonar se encuentra aparentemente en buén
estado.

H & E 120x.




Fig 62. Pasteurelosis

ovina.

IS




'Fig- 65. Pasteurelosis

ovina.
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Fig 66, Tuberculosis
bovina,
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TUBERCULOSIS, La tuberculosis es una enfermedad del humano y Tos animales que a
pesar de los esfuerzos por controlarla, contintia siendo un serio problema en
México-. Las principales especies involucradas son: Mycobacterium tuberculosis

M. bovis y M. avium , que atecan preferentemente al humano, bovino y aves,
respectivamente, En nuestro medic y debido a razones de tipo sanitario, la
tuberculosis cobra grdn importancia en los bovinos, sobre todo en explotaciones
lecheras,

Fig 66. Tuberculosis bovina.

Pulmén de bovino en el que se aprecian varias lesiones (granulomas)
tuberculosas que han sido incididas. Se distingue ademfs el exudado Caseoso
caracterfstico que en los bovinos suele calcificarse.

vFig 67. Tuberculosis bovina. :
Nédulo -11infitico mediastinico de un bovino mostrando el exudado case0so
caracterfstico. ast como depfsitos de sales de calcio.

Fig 68, Tuberculosis bovina. -

- Zou de necrosis caseosa en un caso de tuberculosis bovina, rodudu de.
una barreu celular, en la cual se aprecil una célula gigante de I.anghans.
junw con numerosos Vinfocitos y mcroflgos. :

H&E120x.




Fig 69, Tuberculosis
bovim.

it - e 70, T"mu'lou, .;;
e
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Fig 69, 70, Tuberculosis bovina.

Se aprecian diferentes formas que adquieren las células gigantes de
Langhans en los casos de tuberculosis ( flechas ). Ademds, se distinguen
numerosos linfocitos y macr6fagos a su alrededor. H & E 480x.

Fig 71, Tuberculosis bovina.
Presencia de bacilos dcido-resistentes en un frotis proveniente de
nédulo 1inf&tico mediastinico de bovino infectado con tuberculosis.
Ziehl -Neelsen 1 200x.







LINFADENITIS CASEOSA. Es causada por el Corynebacterium ovis (C. pseudo-
tuberculosis), que produce una infeccién supurativa de los nédulos 1inf4-

ticos de los ovinos. Las metistasis a pulmdn se suelen presentar en corde
ros y anirales viejos. En las ovejas jovenes la enfermedad por lo general
estd liritada a los nodulos iinfdaticos. Las lesiones pulmonares pueden ser
en forma de bronconeumonfa extensiva con focos caseo-purulentos; o bién, -
con nddulos discretos de nimero y tamafio variables. Las lesiones nodulares
son similares a 1as que se presentan en los nédulos linf&ticos y consisten
en abscesos encapsulados con pus amarillenta o verdosa y de consistencia -
caseosa o caseo-purulenta ( 17 ).

Las etapas sucesivas de formaciébn de la cfpsula fibrosa y necrosis de

1a'misma con formacibn de otra nueva chpsula le dan a los lbscesos un aspec ~

to caracteristico de "laminaciones conc!ntricas" ' Con e\ paso del tinpo.

-~ los: nadulos ‘pulmonares evolucionm Msta abscesos subpleunles encapsula-
'dos y bién delimitados. o R : L

, ~ Se presenta pleuritis. : menudo con ldwenchs. acompallando ) la -

o bronconemnu y a los nﬁdulos superficules en: el pulmdn. S

F1972 Llinfadenitis caseosa.
S esiones pullonlns ostln sociadas con lesionu

- F‘Ig 73. Uinfadenttls caseosa. N L
:v = HicroscOpicamte se obsma um one central de necrosis cnoon ae
; rodeada por um barrera de neutrdfﬂos y macrﬁﬁgos y unl clpsnll de teji-

d mroso. W 8 E 1200,
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c cter!sticu :
en los ncdulos linflticos mdiastinicos, cm se puode ver- en ntc aso; S







ASPERGILOSIS PULMONAR. A pesar de la amplia distribucidn de los hongos del
género Aspergillus, y contrario a 1o que sucede en aves, la aspergilosis -
pulmonar es poco frecuente en mamiferos.’

Las esporas de diferentes actinomicetos, por ser de tamafo peguefo -
( 2-3 micras ) pueden alcanzar los alveolos, donde muchas veces permanecen,
aunque s610 causan enfermedad clfnica en algunos casos.

Se ha informado que un pulmén de bovino lechero adulto clinicamente
sano puede tener hasta 40, 000 esporas de actinomicetos por gramo (10); --
aunque se requiere de mayor investigacién sobre su posible importancia co-
mo patdgenos y/o alergenos.

La mayorfa de los casos de aspergilosis pulmonar en mamfferos son --
causados por Aspergillus fumigatus, aunque A. flavus, A. niger y A. nidulans
‘s@.conocen Como patdgenos ocasiomles. :

_La aspergflosis es tipicmente una infeccifn del pulmén y puede pre-

- senurse 1nfecc16n secundaria del Gtero gestante con aborto. Las lesiones -
pulnomres consisten en nBdulos discretos (granulomas) de 1- 10 mm. de difme
tro dekcolor grislceo rodeados de una zona hjlperémica (25 ). '

'fFig . Aspergﬂosis pulmonar. S ‘

Aspecto microscdpico de una lesién granulomatosa produclda por _.L_ A
:'ﬁL'Ius fmig&us en un bovino. nétese la presencia de multiples hifas rodea"f e
f- das por un axudado caseoso H&E 300x. :

Fig 75. Aspergﬂosis pulmonar. : ‘
‘ A mayor wnento se distinguen las hifas septadas y ramificadas caracte
}rtsticas del género A gggﬂlu No se observa formacién de esporas en los
'tejidos. Rodeando a la colonia se aprecian algunos neutréf ilos y piocitos -
P.A. S, 480x,




Fig 76. Alveolitis

extrinseca alérgica.




ALVEOLITIS EXTRINSECA ALERGICA BOVINA
("FARMER S LUNG", PULMON DE GRANJERQ).

E1 "pulmén de granjero" ("farmer’s lung"), en humanos es causado -
por la higersensibilidad a las esporas inhaladas del hongo Micropolys -
pora faeni, presentes en el heno emmohecido. Usualmente, en el suero --
de los pacientes afectados, estdn presentes anticuerpos precipitantes -
contra las esporas del M. faeni.

En Inglaterra, en 1971 se report§ un caso agudo de alveolitis ---
extrinseca alérgica bovina, el equivalente bovino del "pulmén de granje-
ro" humano. De ah! en adelante se han descrito casos similares en ese y
otros paises ( 19 ). o
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La historia usual es de bovinos lnchcros estabulados que en el 1n -
vierno son alimentados con “heno (generalnentt ennohecido). y que presen--‘- 
tan enfermedad respiratoria que no cede al tratamiento con antibifticos.
La inyeccibn 1ntradénmica de antfgeno de M faeni a los animales afecta- V

dos, produce una tipica reuccicn de Arthur. A la necropsta los pulmones .
 presentan pequefios puntos gr1ses (granulumas) bajo 1a pleura ( 3 ).

Microsc&picamente se observa bronquiolitis obliterante, con 1nf11-.‘

B tracion de neutréfiios. eosinéfilos y células plasmiticls en la Vémima
propia y alrededor del bronquiolo En las paredes alveolares se aprecil o
infiltracién difusa por linfocitos, células plasmfticas y mononucleares. o

. Se observan también granulomas con células gigantes.

Usualmente, el sfndrome respiratorio se presenta simultaneamente en f :

los bovinos y en el granjero que 10s atiende.

Fig 76. Alveolitis extrinseca alérgica..

Se aprecia al centro de un granuloma convlinfocités, c&lulas i

epitelioides y una célula gigante. H & € 300x.

Fig 77. Alveolitis extrinseca alérgica.

Bronquiolitis obliterante con infiltraci6n eosinoffifca en un -
bovino. Es pertinente mencionar que en este caso no se observaron lar-
vas ni formas adultas de Dictiocaulus viviparus a la necropsia. --
H&E 300x,







Fig 78, 79. To plythnsesans, -

Microscic anlisimemitk  Powele  encon trar epitel izacién del alveolo
con infiltracin digsmmme =B 1eres, al Tqual que en-cualquier neumonia
intersticial pod iflilreraln, - nes te caso vemos un "quiste" con milti
ples toxoplams elyhhise sille2r-ior e@n un pulmén de perro con moquillo,
H & E 300x, #0x,
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TOXOPLASMOS[S . -

A pesar de que la infeccién por Toxoplasma gondii es muy comln en

mamiferos de acuerdo a los estudios seroldgicos, la enfermedad toxoplas
mosis se diagnostica rara vez en los animales domésticos y se suele -
presentar junto con otras enfermedades debilitantes. En el perro fre -
cuentemente ocurre asociada con el moquilloe canino.

La infeccién en el hombre es muy frecuente, Hay poblaciones en -
donde el 60% de las personas tienen toxoplasmosis o la tuviercn en al-
gdn momento. Al nacimiento es poco comin y en 1a ciudad de México el -
1.9% de los recién nacidos ha sufrido infecci6n por T. gondii. Esta en
fermedad puede causar infeccin por vfa transplacentaria y suele produ
cir meningoencefalitis en 21 recién nacido con retraso mental como --
secucla. En la ciudad de México 'hay 2,000 nuevos casos por afo de re -
trasados mentales a causa de la toxoplasmosis ( 2 ). i

En. preescohées y escolares la tdxophsnosis se suele manifestar
con fiedre ganglfonar (cuadro febril con adenopatfas miltiples facﬂ- ,
mente confundible con otras enfermedades).

En adul tos la Toxoplasmosis se considera la causa més cdmﬁn de --
corfo-retinitis y suele causar deterioro irreparable de l1a visidn cen-

“wﬂ(Z)

‘ En hulspades diferentes a los felinos. el Toxoplasm Lndii se -
' enduontn colo organismos en fonu de coma, s‘lmp\es o en pares. ‘que se
: rewoducen muy frecuentmente por divisidn asexual (endodiooenia) y se
Tes conoce como taquizoitos. 5
‘Despuls de 1 - 2 semanas de la 1nfecc16n. cuando el hu!sped ha -
desarrollado cierta 1munidad. se forman agregados de 8o més organis-
mos dentro de una célula (bradizoitos) que se reproducen muy lentamen-
te. Antiguamente se les denominaba quistes' (pseudoquistes ‘para algunos
autores), y representa formas latentes que pueden persistir por uno o
nis afos y, al disminuir 1a inmunidad del huésped, se liberan y conti-
nuan 1a produccifn de taquizoitos ( 11 ).
La fase sexual del Toxoplasma se desarrolla en felinos, y es simi
lar a la de cualquier coccidia“(Isospora o Eimeria) ( 11 ).
En el caso de Toxoplasmosis activa, frecuentemente estd involucra
do en pulmbn que presenta pequefios nédulos de color grisdceo en uno o
mfs 16bulos. La presencia del Toxoplasma debe relacionarse con la pre-
sencia de necrosis y la reaccifn del tejido de cada caso.




PARASITOS PULMONARES,

El pulmSn suele ser victima de varios pardsitos en diferentes etapas
de su ciclo.

Los ascdridos (p. ej. Ascaris suum) presentan migracidn y atraviesan
los capilares pulmonares para ascender por via aérea, son deglutidos y al
canzan su habitat definitivo en intestino delgado. A su paso por los pul-
mones producen hemorragfas y neumonia intersticial. Usualmente las lesio-
nes son de poca importancia y se resuelven sin mayores consecuencias. Sin
embargo, en infecciones masivas o en animales hipersensibilizados por ex-
posicién previa, pueden producirse lesiones graves e incluso fatales, tan
to a) huésped natura) como en huéspedes accidentales ( 12 ).
' En bovinos, larvas aberrantes de Fasciola hepftica pueden 1legar a -
-alcanzar el pulmén y por ser. parsitos grandes que se desplazan activamen
te, la presencia de unos cuantos puede producir cavitaciones extensivas -
, ‘qu’e’ con la invasibn bacteriana secundaria, suelen evolucionar a abscesos. ’
~Los vermes pulmonares pueden tener su habitat como adultos en la tra.
: quea y §rbol bronquia'l. el parénquim pulmonar y los vasos sangufneos del
fpulmGn. Sue'len ser espec!ﬂcos en cuanto al huésped. pero pueden ocurrir e
,Ainfecciones en especies simﬂares (vemdo-bovim-ovino)
Los parisitos pullnonares mis comunes son

o Dictiocahlus f11ar1a en bronquios de ovinos y caprincs"

o DWAVADAPUS Liiieieeiiee e ... en traquea y bronquios de bovinos. :
D, arnfeldi ...... ceevenes crveesesrueaes en bronquios de equinos '
Protostrom\us rufescens *.............. “ en bronqui_olos de ovinos 'y caprinos
~ Muellerius capmaris ........ PETTETIY .... en alveolos de ovinos y caprinos.
‘Metastrongylus apri ....iceveiniiennnnn. .. enbronguiolos de cerdos
Metastrongylus salmi .....cciveivnerenenns . en bronquiolos de cerdos
"M, pudendotectus ... iiiiiiiiiciriiiriaanen en bronquiolos de cerdos

* No reportado en México.



Fig 81. Dictiocaulosis

bovina.



ICTIOCAULDELS ECVIRE

Las tres especics cu'Dictiocaulus ser de cicle dirccie, 4 las lesiores
que produzcan dependerdn cdo la susceptibilicad del hudspid v el ndmero de
larvas ingeridas. Suele ocurrir parasitosis intestinagl simultdnea,

La larva III es infectante y si es ingerida por el huésped, atraviesa
la pared intestinal y migra via los linfdticos hasta el pulmdn, En los
nédulos linfdticos abdominales muda por tercera vez. Las larvas que tomen
1a vfa porta son destruidas en el higade { 12 ).

A1 1legar a los pulmones las larvas rompen los capilares, causando
pequefios focos de necrosis redeados de neutréfilos, eosinéfilos, macréfagos

-y algumas células gigantes. Las larvas avanzan hasta los bronquiolos y l_aroriv"
~ quios, acompaftadas de miltiples eosindfﬂos en el exudado. :

0 la presencia de vermes adultos causa bronquitis catarml crénica. La o
obstrucciéu mecénica de bronquiolos produce zonas alternas de ate'iectasia
Y enfisena. .
us larvas y. buevecmos que depositan los adultos ocasionnn uma
: monh de tipo de “cuerpo extraﬁo" con presencfa de macrcfagm y células
'gigantes.« ‘ > , S : .

_Fig 80. Bictiocauiosis bovina, . .
S Parlsttos ndu\tos en bronquios. S

Fig 81, 82, Dictioe&uiosis bovina. ; SO I TR
- Larvas en parénquima pu'imonar rodeadas 6e 1eucocitcs eosinﬁfﬂos. :
H & E 3ﬂ0x. 480x‘ '




Fig 82. Dictiocaulosis
bovina.

. Fig 83. Hctastrogxlqg.
S $pp. en cerdos.

_ Fig 84. Metastrongylus
Spp. en cerdos.



METASTRCNGM LS SPP. EN CFRDOS.

Las tres escecies son ae i indirecte y se cree gue sean portadoras
gel virus de 1a influenza rerc:ng. Las iarvas infectantes son ingeridas con
la lorbriz de tierra gue es ei huésped intermediario. En intestino migran -
por los linfdticos. Alaunas ilegan al higado y producen hepatitis focal si-
milar a la causada por las larvas de Ascaris suum ("manchas de leche").

Los pardsitos adultos se localizan en bronquiolos y las lesiones que -
causan son menos severas que en la dictiocaulosis bovina. Se pueden apreciar
nédulos grisdseos de 1-3 mm. y algunos lobulillos enfisematosos en los bor-
des del pulmdn.

Microscopicamente, 1os nédulos representan hiperplasia de los nédulos
1inf&ticos peribronquiales -Ademds, se presenta bronquitis catarral con - :
engrosamiento de la 1&mina propia. fibrosis peribronquial e hipertrofia de °,‘
Ta muscu]atura peribronquial (12). ‘ o

Fig 83. etastroggxlu spp. en cerdos. Lo :
, Se observan secciones de parisitos rodeados de exudldo muco- purulen-.v',‘
% i;}to en un bronquio. H s 3 42x. ' ’ ‘

k"'ffig 8. letastrq 1“, spp. en cerdos. : ~ b
N Se aprecia la _eccidn de tres parlsitos rodeados de exududo en un . .
vr bronqu1olo H: l £ 42x. : : v e
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Fig 85 Qestrus ovis.

La miasis cavitaria de los ovinos es une afeccior propia de ia cavidad
rasal y senos frontales causada por la larva de la mosca Cestrus cvis,

Los signos clinicos son de rinitis catarral con abundante secrecidn de
exudado mucose como respuesta a la irritacidn que produce la cuticula espi-
nosa de la larva.

En algunas ocasiones ocurre perforacign de l1os huesos del craneo con -
meningitis bacteriana subsecuente ( 12 ).

NEUMONIA POR ASPIRACION O INHALACION

La neumonta por aspiracién frecuentemente es causada por 1a adminic tra -

cibn endotuqueal 1nadvertida de productos administrables por via oral, ge-f
S f.nenlnente antmnsiurios. Taxantes .y’ antidiarreicos También ocurre por ..
inhlllcidn del vémito en animales bajo anestesia general, por aspiraci6n de_ R

,exudodos en Mnotnqueitis lnfecciosa Bovim y Difteria de Ios terneros y -

S »por aspiracién de leche en becerros. :

Enun tejido un del icado como es el pulmén, la mayor‘a de estas sus - 7"

U :uncils causan necrosis extensiva. L presencia de bacterias accmpaﬁantes e

. suele producir 1a gangrena. luhedc del pulm6n. con confecuencias general ---"“
‘es para ‘el plciente T ey '

0 De noy ser un extensiva la- necrosis pulmonar algunos anima]es Pueden S
; : _'_rrecupeurse ‘con remoci6n lenta del. Hquido 1rr1tante Los aceites vegetﬂes;
”'—*y‘"se absorben: fccﬂmente. los aceites y grasas animales y minerﬂes sue1en &

?j”causar reacc‘ldn de cuerpo extraﬂo. con: presencia de célu]as gigantes

- Fig 86 Aspiraciﬁn de sangre en un porcmo o ,

» En Tos animales sacrificados por degiiello suele ocurrir asp1rac16n de -
gsangre que ] veces es confundida con neumonfa. En la aspiracidn. la sangre

1ena varios lobqulos completos en 1a superficie de diferentes 16bulos - -
del pulmén, con distribucién asimétrica y preferentemente anteroventral.
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Fig 87. Neumonfa por

aspiracidén en un equino.




Fia 87. Neuronia ror aspiracién en ur eguino.

Resultade d la administracidor endotraqueal inadvertida de un
antivarasitaric a un caballc. Es evidente la mucosa hemorrdgica de
la traguea como consecuencia de la accidn irritante del farmaco.

fig 8¢. Neumonia por aspiracién de leche.

Presencia de un material altamente refringente (leche) en los
alveolos del pulmén de un becerro. Generalmente este tipo de acci -
deutes ocurren por la alimentacibn forzada a los becerros con mami-
las. También en algunos casos se menciona que lesiones degenerati -
vas de los misculos deglutdrios {por deficiehcié de vitamina E y/o .
-~ Selenfo) contribuyen a la presen‘t@cién dekestds problemas. H 8 E -

120x. - - : g ‘
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Fig 89. Neumonfa
embélica.

. ﬂ!"ssb.f ‘Newmonfa §

 enbéltcs.



NEUMONIA EMBOLICA.

La neumonfa embélica o hematdgena suele ser resultado del despren-
dimiento de un trombo séptico {de la vdlvula tricispide o de la vena ca-
va posterior generalmente) o bién, de septicemias,

Al 1legar al pulmén, el é&mbolo se detiene en alguna parte de la -
red arterial y el parénquima pulmonar, privado de riego sangufinec, es -
ficilmente invadido por las bacterias que proliferan, El curso que siga
el padeciniento dependerd de la respuesta del organismo, la extensién de
Ta enbolia y la virulencia de las bacterias.

E ~Fig 89,  Neumonfa enbGlica.

Las Yesiones macrosclpicas se suelen distribuir en todos los tébu - B

Tos lmogmmente, como en este Caso en un bovino.r

i Fig 90 Nmnh nbd"ca.

nlcrolclpimmte se obséru una nmaia mrosmte a!rededor- de B

J : Tas colonfas hlctemmz. en ngunas ocasiones se alcanza. a. aistinguir
‘«701 hbolo obstruyendo el vcso ea el eentro de h ‘!esi&n. H [} E A2,
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ABSCESOS  PULMONARES .

Un absceso se define como una coleccidn circunscrita de exudado purulento
comprendida dertro de una cépsula de tejido conjuntivo; y se forma general
mente como respuesta a algunas infecciones bacterianas en las que ha habi-
do necrosis y reparacidn por tejido conjuntivo,

Las principales bacterius piégenas son: Corynebacterium pyogenes, --
Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli, Staphylococcus aureus y Strepto-
COCCUS Spp.

Fig 91. Abscesos pulmonares.
Mlcrosccpicamente. se aprecia el contenido necrético y la Yinea de

fleucocitos y fibroblastos alrededor.

Ura coloncién de Grn penite apreciar h uorfologh de 1a hcuﬁr

v_:uum y facilita el diagwstico e, en dltlu muucia. mpim dcl -‘ )

: ' 5 alsluiento e 1dent1f1cac16n blctermn. L
: En este caso se’ amd mﬂococcus aurw cn un bovim. u l E 42x.,_

"},"'Fig 92.: . Abscms wlmuns. S f ‘
j,,‘Pruuncﬁl de yuoltiplu_lbscms pulnurcs (fhchn) eonmum un

" Y'-‘.,"Fig 93. Nmnh necromnte, o | L

©7 7 La newmonta: necrosante- (nnnrm m-m del pulndn) se pmmn

por h 1nvas16n blcterum sﬁbiu y nsin. Puede ser consecum:u ae u ,
; ;;ruptura de un- absceso puInomr. pcnetncicn de cuerpo extnﬁo o aspira -

Cetén de Hquidos. La nuarte ocurre npiduente : consecuencia de la toxe"; G

‘f’jm. A h necropsia s cancterlsﬂco un. olor f!tido y Ta presench de e - i
. extensas areas de necrosis. ' L o






L }sigms clinicos. de }mh. S
“Por su. mncto Msulogieo se clasifican cn epidmi«s (carcino‘lt sk

NEOPLASIAS.

Por las caracterfsticas de su circulacién, el pulmén es sitio usual
de localizacidn de metdstasis tumorales. "

Contrariamente a 10 que sucede en humanos, donde los carcinomas --
broncogénicos son una de las neoplasias mds frecuentes ( y suelen causar
numerosas muertes entre los adictos al tabaco ), en los animales domésti
cos 1as neoplasias primarias del pulmén tienen menor incidencia que las
secundarias. Las neoplasfas que presentan metéstasis al pulmén son malig
ns y de prondstico grave. o

En caninos y bovinos Ia neoplasia primaria pulnonar més comin es el
carcinoma bronquiolar, seguido en importancia por el carcinoma bronquial

0 broncoghico (12), aunque: llgunos autores que estén en desacuerdo men-

o icionln m no hay suficicnte ovidm:ia que Justmm ll denominacibn de
: mim mm o los aninlos dn!sticos (24). '

'Fig 94. 9. unim mm

Se cree que se origlnl & urtir de! epitel io de los gnndes bron- -
pwilronwialcs. Uwc]mtc se acuplm de S

""quios y/o.de las glindulas.
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dc células escamosas), adenocarcims (con apuriencia glandular) y o

= "5 arcimu ampllsicos.‘ e

Esu cuo cornspondé (] un udmrcima bovino que presenu is-

lous dé c8lulas epitelales separados por un septo fibroso. Es una neo
,plasla my maligra con mmerosas figuras mit6ticas. H & E 300x, 480x,

_Fig 9. OSuosarcm o
Se observan varios nddulos que representan metlsusis al pulmén y
'diafnm de un osteonrcm en un perro.
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Fig 97. Adenomatosis (}’\‘,

pulmonar ovina. Bt >
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Fig 98. Adenomatosis

pulmonar ovina,
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ADENOMATOSIS PULMONAR OVINA (JAAGSIEKTE).

La adenomatosis pulmonar ovina es una enfermedad crénica, afebril y
(aparentemente) causada pov un virus. "

Los signos c1fnicos scn: tos, taquipnea, descarga acuosa por los -
ollares y muerte. Ningin animal clinicamente enfermo se recupera.

Las lesiones microscGoicas son de proliferacién de células alveola-
res que adquieren forma cibica o columnar y apariencia glandular (adenoma
toides). Las formaciones papilares son caracterfsticas de esta enferme -

.-dad. o .
En el septo alveolar se aprecfa infiltraciSn mononuclear con esca -
sos fibroblastos. En varios alveolos se cncuentnn macrdfagos y algunos -
- 'mtrdfilos. pero no se debe confundir con mu Muh uodltiu. «
o Em alqums casos (4%) ocurre ntlsusis a los nSdulos linflticos =
e nﬂmtlnicos ( zs) ,»‘,‘ o :
f';Fig 91. 90., Mmtosis plmonar ovine, - o
o Las cllulas alvnhres presentan forma colmr y el luon alno -
f’u mmm. HBE 2. : : '

llmliryrmbieru pr clluhs cuboimcs. e
L "’" siveolares LULEL TR
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