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RESUMEN 

CALZADA GARCIA SERGIO. Hanuat de Interpretación de los 

Resultados de l.as Pruebas de Patol.osia Clint'.ca en Caprinos. 

<Bajo la dirección de Rosa Ma. Gordillo M. y Ma. Luisa Ordoríez 

8). 

En este trabajo se presenta la información relacionada con la 

interpretac:i6n de 1 os hallazgos de Laboratorio en las Principales 

enfermedades de los Caprinos domésticos, en forma de cuadros, 

sei"falando la disininuci6n o aumento de los constituyentes 

sangu i r1eos y de 1 ur ir1ál is is, involucrados en la enf~rmedad a 

tratar, interpretando dichos resultados desde el punto de vista 

fisiopatol69ico, mer1cior1ando si existe alguna prueba especial, 

para el diagnóstico de cada enfermedad. 

Para finalizar, se mencionan algunos de los diagnósticos 

diferen~iales con respecto a cada enfermedad tratada. 



11, INTRODUCCION 

La cabra en México ha 111ostrado un gran poder de 11tiapat.aci1~n 

ya que se le encuentro en lo mayor parte de los estados de la 

República, enceptu11nclo las zonas mó.s hán1edas. 

Precisan1ente su vers11tilid11d y rusticid11d hon hecho que la 

cabra sea mó.s 11bunthrnte en li:1s zonas ó.ridas y mds pobres de 

nuestro pafs, .caffio la mixteca oaxaquefia, al Sur de Nuevo León, 

partes de San Luis Potosí, parte de Guerrero, BaJa California 

Sur, partes de Tamaulipas, zonas semióridas de Hidalgo y Puebla, 

la zona drida de Chihuahua, Centro y Norte de Coahuilar el BaJio 

y hasta Yucatón. Desgraciadamente su e>:plotación, se ha 

estanc11do en las ó.ltimas décados como consecuencia de comple.Jas 

situaciones socioeconómicas, que han determinado que lo mayor 

parte de este ganado se encuentre agrupado en pequeños hatos, de 

menas de 100 cabezos que pertenecen en su moyoria a sectores de 

escasos recursos tanto económicos tomo tecnológicos. Frente o 

estos problemas el Médico Veterinorio Zootecnista qua comienza a 

trabaJor con esta especie, se encuentra frecuentemente can 

situaciones q•Je los esC(lsos textos e:-:igtentes en el ó.rea no 

contemplan. 

Es impa1•tante c:ansideror que los caprinos proveen d~ uno 

fuente importante de proteina de origen animal pa1·0 consumo 

hun1ana. 



llhara bien, la patología cl!nica' provee 'al e cll'.nico can 

importante información relacionada con el. estado _de .. -Salud de los 

animales. Sin embargo, la utilidad de tales· ~~~os ·se puede ver 

limitada ol eHómen f isico del animal, a las pruebas 

suplementarias y o lo capacidad del cl1nico. 

No se encmitraron n1,rnuales que permitan conocer ropidamente 

los cambios h~mntolóyicos, bioquímicos y urinarios, en las 

enfermedades de los caprinos y una interpretación de dichos 

cambios. 

Desafortunadamente Y como se expuso anteriormente la escoses 

de inforn1oción refer1-:mt.e •l este tema es bien acentuada, con lo 

que na se contemplan algunas enfermedades que también son 

in1portantes, quizó esto si rv•l de paut(l para la elaborac,ión de 

subsecuentes trabaJos, 

Las enfermedades se clasifican en orden alfabético, esto 

permitird una localización rópida de las mismas. 
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DESllRROLLO DEL TRABAJO 

Acetilproma~ino <~dministración), 

Este f4rmoco es un tranquilizante neuropléJico que a dosis 

terapéuticas produce sedación.(31), 

En un est4dio experimental. se administr4 acetil promazina a 

cabras para conocer lCJs cambios hematológicos y bioqu{;riicos (31). 

Hallazgos de Laboratorio. 

DUIMICll SllNGUINEA HEMllTOLOGill 

llST t Leucocitos totales f 

DHL t Neutrófilos t -----
Proteinos totales f Linfocitos f 

Eritrocitos f 

Hematocrito t 

Interpretación, 

Se encontró uno reducción ligero en el ndmero total de 

eritrocitos y leucocitos, en el móximo estado de sedación se 

observ6 incremento del hematocrito y una hipoproteinemia, ademós 

de una neutrofili~ y linfopenio. Lo.s enzi.mas AST (aspartato 

aminotrannferosa) y DHL (deshidrogenosa l~\ctica) se encontraron 

aumentadas durante la sedación.(31), 
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Acidosis Ldctica Ruminal 

También llamado rumenitis aguda, lactoocidemia, acidosis 

metabólica. La acidrJsis es un t.rast.orno metabólico del rumen, 

que se present.a tJeneralmenta como una form'J de indigestión, 

asociada a la intJest.ión de diatas con un alto contenido en 

granos, caracterizada por una reducción no fisiológica del pH en 

el rumen (41), 

Las manifestaciones clínicas de esta enfermedad son toxemia 

grave, deshidrata~ión, éstasis ruminal, debilidad del animal con 

~endencia a per~anecer echada y alta tasa de mortalidad (6), 

Hallazgos de Laboratorio 

QUIMJCA SANGUINEA 

Ca f 

HCO f 

Proteinas totales t 

PRUEDAS ESPECIALES 

HEMATOLOGIA 

IHenratocri to 1 

URINALISIS 

pH 

Glucosa t 

Obtenci1ln del Hquido ruminal, ,es positiv.o csi.0.el pH SiO ··a' 

4,0 y olor 

sedimentación (6), 

Interpretación. 

Lci hemaconcentr<1ción 

ruminal atrayendo aguo de 



El pH de la orina cae, y esta se concentra cada vez mds 

hasta llegar a la anuria en tanto se elevan los lactatos y 

fosfatos inorgdnicos en la sangrP., los bicarbonotos y el pH se 

reducen considerablemente (6,41>. 

Hipocalcemia leve probablemente se debe a mala absorción 

temporal (6), 

Diagnóstico Diferencial. 

Los casou graves en los cuales el _ animal se encuentra 

echado, hacen pensar en paresia de la partuT•ienta pero las heces 

de esta óltirna por lo general son duras y secas. Peritonitis 

difuso aguda en esto el exdmen clínico cuidadoso los pudiera 

diferenciar C6), 
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f\flatoxicosis 

Enfermedad micótica producido por lo toxina del hongo 

OáQ.~!gi!lYá f!g~!J§r cuyas 1Mmif'estaciones cl:Cnico.s son; leve 

perdido. de peso, desc(1rgo nasal mucopuru lento,. disnea, tos, 

l~targia, ictercia, diarrea e hipotermlo 24-48 hrs. antes de 

morir. ( 12>. 

Hallazgos de Loba1•atorio. 

lllJIMICI\ Sl\NGlJINEI\ HEHl\TOLOGII\ 

Bilirrubina total t Eritrocitos t 

l\ST t Hematocrito t 

DHI t Hemoglobina t 

OCT t 

PT t 

Interpretación. 

Los valores de el'it.rr.u:itas, hematocrito, hemoglobina y 

proteinas totales se encuentran elevadas debidll la 

hemoconcentroción, ésta por la detihidratación. Los valores 

enzimóticos elevados se manifiestan por problema hep\\t:iC:o.--t12lt-

Diagnóstico Diferenciul, 

Aquellos enfe1·medades quto cursen can daño hepdt.ico. (12) • 



l\noplosmosis 

Enfermednd causada por infecci~n con 6U9E!!9á!!!9 Q~!~ que se 

caracteriza pur producir: anemia, debilidad, constipación o 

diarrea, emaciación, atonia ruminal, disnea y'ligera ictericia, 

en cabras puede ser subcl{nica (6r34r35,41). 

Hallazgos de Laboratorio. 

OUIMICI\ Sl\NGUINEI\ HEHl\TOLOGII\ 

Bili1•rubina Total t Eritrocitos .. 
Bilirrubino no con.Jugada t Hematoc rito 

Colesterol t 

No ~ 

K t 

l\ST t 

Proteinos Totales ~ 

Interpretación. 

·Un aumento significativo de la enzima aspartato amino 

transferoso (l\ST) y bilirrubino total se relacionan con doílo 

l1epótico, incremento del potasio sérico pltede deberse o lu 

acidosis metabólica. Anemia regenerativa e hipoxia tisular, 

contribuyen a la acidosis metabólica, resultando una hiperKalemia 

(9,34,35). 

Diagnóstico Diferencial. 

Cun Babesiosis, en ésta, enfermedad es mds ~gudo y hoy 

heruoglobinuria (6), 



~rtritis-encefQ11tis caprinQ, 

Enfermedad viral causada p~r un retrovirus, que afecta al 

Sistema Nervioso Central y al teJido·canectivo de las cabras, 

manifestandase en das formas; un cuadro encefalítico con ataxia, 

paresia posterior, vueltas en círculo, hiperestesia y postración, 

presentandosw en animales de dos a cuatro meses de edad. (14). 

La segunda 111l1n;festación corret.;ponde o un cuadro 01•ticularr con 

procesos inflamatorios de los articulaciones carpales, tibio 

tarsania y fémoro-tibio-rotuliuna, con presencia de coJeras y 

pérdida de la condición del animal, p1•incipalmente en animales de 

un ano de edad o mayores (37). Tamb ien se reportl~ conducta 

anormal y eHfoliación de la piel <1>. 

Hallazgos del Laboratorio. 

HEM~TOLOGIA 

Linfocitos IJJ 
PRllEBM ESPECIALES 

Obtencii~n del líquido sinovial de cualquiera. de lQS 

artic11lociones afectados, 

Plocos radiogróf.icai.; de las misn1os articulaciones. 

Obtención de fluido cerebro espinal. 

Inte1•pretación, 

-'.-:'.·.· < /~ 

La cuenta. de si:i.ng1•e cumpleta, electrolÚÓs ~¡;l · 
1: 

~uero y 

enlin1os sérici.1s no revelaron anormalidodesr ,, solo ~:-.una marcado 

linfopenio en casos crónicos. (2), 
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El líquido sinoviQl es positivo si presenta color café 

roJizo, viscosidad disminuida, población celular fluctua de 1000 
3 

a 2000 células/mm cuya fórmula diferencial es de 50X de células 

plasrndticas, 20X macrofagos, lOX linfocitos, el 20X restante sen; 

15X neutrófilos, 5X células sinoviales. (2, 14, 37, 38), 

En 111s radi(lgraf:los se observa aumento y mineralización de 

la cdpsula articular, tendones y teJido subcutdneo periarticular, 

en casos severos degeneración y necrosis de estructuras ose~s. 

(41 >. 

El fluido cerebro espinal contiene marcada pleocitosis 

(aumen~o de células) y erit1·ocitos <2>• 

Diagnóstico D;ferencial. 

Con problemas artríticos, como poliartritis por ~~sgelg§mg 

~R~~ y trastornos encefalíticas. <37), 
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Coccidiosis 

Es una enfermedad contagioso. p1•oducida por infección con 

especies del g~nero S!!!!!H:!9 !HH!...!.r en cabros las especies mó.s 

comunes son 5.!. 9!!9!0.ll!.L 5.!. fgyrgi y 5.!. gil!Y!:Ui, a t11ca mds 1.1 los 

cabritos, se caracterizo con inicio febril que después se hace 

normal, diarrea pastoso al comienzo, deshidratación, la diarrea 

sanguinolenta es rora pero puede llegar a presentarse (10,39,46). 

L.os c<>b1•itos pueden morir por un $evero ·ataque de 

coccidiosis (46). 

Hallazgos de Laboratorio. 

~UIMICA SANGUINEA HEMATOLOGIA 

N<> + Hematoc rito 

1< + Eritrocitos 

Cl + 
Protein<>s Totales + 

1 nte rp retac i ón • 

El desarrollo de una anemia progresiva debido a la pérdid<i 

de sangre en las heces (39), La malo absorción y diarrea trae 

como-consecuencia disminución de los niveles d~ electrolitos <Na, 

K, Cll e hipoproteinemia (36,16), 

Diagnóstico Diferencial. 

Con la enfermedad de Johne, Saln1onelosis y Parasitosis 

(6,21). 
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Enfermedad de Johne. (paratuberculosis> 

Es una enfermedad bacte1•iana, crónico, contagiosa, el agente 

causal es Mycobacterium para tuberculosis. Los signos clínicos 

incluyen; n1arcada per<.lido. de peso, anonexior depresión, lo 

diarrea es roro vez el signo mds importante, si ocurre, por lo 

generol se presento. en lo5 últimos estr.i<.lios de la enfermedad, 

esto hace el diagnóstico m6s dificil <7,21,45), 

Hallazgos de Laboratorio. 

QUIMICft SftNGUINEA HEMftTOLOGift 

!Proteinas Totales! 1 Neutrófilosl t 1 

Interpret.aciún, 

Hay una disminución de la ab'sorción- de- nutrientes baJando 

los niveles de proteinar también·~na.~eut~ofilia leve 121), 

Diagnóstico Diferencial. 

Severo parasitismo, Salmonelosis, Linfadenitis Caseosa, 

Coccidiosis y Enterotoxeruia (21), 
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Fiebre del Valle de Rift 

Enfermedad exótica, también llamado Hepatitis enzótica, 

enfermedad viral 11gudo transmitida por i:irtrópodus. Los signos 

cllnicos mds importantes son hepatitis y mortalidad de un 90-lOOX 

en cabritos, en cabros adultas hay fiebre, descarga nasal 

mucopurulentor poso inseguro y, con frecuencia abortos (11,22). 

Hallazgos de Laboratorio. 

HEMllTOLOGill 

¡Leucocitos Totales 1 + 1 

Interpretación, 

El virus causa una lesión medular con leucopenia (11), 

Diagnóstico~Diferencial, 

Con lengua azul, también deberd cons:l.det•urse bt•ucelosis dado 

que con frecuencia el dnico sintoma claro de Fiebre de Valle de 

Rift es el aborto (22), 
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Haemoncosis 

Enfermedad parasitarii:i causada por ljggruQU!;bY~ !:.Q!LtQ!!-!!5• 

este pardsito habita en el abomaso, los signos clínicos más 

importantes son; caida de pelo, pérdida de peso, letargia, 

debilidad, palidez de las mucosas y estreñimiento, (6, 29, 33, 

49). 

Hallazgos del Laboratorio 

GUIMICA SANGUINEA HEMATOLOGIA 

Proteinas totales l • I Hematocrito • 

He111oglobina 
PRUEBAS ESPECIALES 

Los recuentos de 600 huevecillos 

por gramo de heces fecales suelen 

asociarse Q infestaciones graves, 

(21)' 

lnte rp retac ión 

Como el !:l.! GQU:tQ!Í!!:!~ e1; un paró.sito que succiona sangT'e; se 

produce una onemia que se caracterizo por una marcada reducción 

en la concentración de hemoglobina y en el hematacrito ba.Jando 

este hasta 8 a 12, Hay una disminución de la absorción de 

protelna~. <4, 21,33), 

Diagnóstico Diferencial. 

Principalmente con enferruedad de Johne. (6), 
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Ictericia HematGrica 

Tnmb ién llamado RinderpeG_t o Peste Bovina, ·es p reducida por 

un virus el cual tiene afinidad por teJido linfoide, células 

epiteliales y tracto gastrointestinal. Se encontraron lesiones 

secundarias en el hlgado y corazón (5)(6)i 

Hallazgos de Laboratorio. 

ílUIHTCA SANGUINEA 

Tl>P 

AST 

IntRrpretación. 

Estados de viremia afecton la permeabilidad celular con 

incremento significativo en los valores séricos de estas enzimas 

(5). 

Diagnóstico Diferencial. 

Se puediero confundir con problemas parasitarios C5>. 
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Intoxicación con Combustible Diesel 

Los signos caracteristicos son, apatía, neumonia, signos 

nerviosos, anorexia, diarrea, disnea, hipertemia y descarga ~asal 

mucapurulenta. Neumonia por aspiración es la causa mds comdn de 

la n1uerte. (47). 

Hallazgos del Laboratorio 

HEHllTOLOGIA URINALISIS 

Leucocitos totales t pH • 
Bon da t Albúmina t 

Linfocitos • Glucosa t 

Eosinófilos • 
Henoatocrito H 

Intet•pretación, 

Hay una lige1•a anemia macrocitica con policromasia. 

<erit'roc:itos que presentan diferente coloración) y presenciQ de 

cue1•pos de Howell-Jolly, enm(1sc<lrada por la hemoconcentración. 

Leucocitosis con desviación a lo izquierda y signos de toxicidad 

indican ur1 cuadro aguda y grave. La relativa linfopenia y 

eosinopenio absoluta indican una condición de estres. T<1nobien 

se encontró olbuminuriar glucosuria y pH ócido en el Urindlisis. 

(47). 

Diagnóstico Diferencial. 

No se encontró. 
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Intoxicación por Helecho macho <E1gr!ll!Ym gg~i!inYm>• 

Despues de la ingestión del helecho por periódos de 3 a 4 

meses se presentan las signoG de forma r~penlina y muerte a los 3 

ó 4 dfos. Al principio los animales se notan deprimidas, hay 

anorexia, diarrea negruzco y diatesis hemorrdgica en el teJido 

Sltbcuto.neo de las partes bajas del to1•ox y abdomen, también se 

observan descargos hemorrdgicas de la nariz,(24), 

Hallazgos de Laboratorio. 

HEHl\TOLOGII\ 

Leucoci t.os totales + 
Li nfcJc i t.os t 

Tromboc i tos + 
Eri trae i tos + 
Hema tuc r i t.o + 
,He.,oglob ina + 

Int.erpretación. 

Hay una anemia de tipo hemorrdgico d~ curso agudo, ademós 

trombocitopenia y leucopenia de~ido a la deplesión de médula 

osea, se encontró tambien una linfacitosis relativa.(24>. 

Diagnóstico Diferencial. 

No se encont•ró. 
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.. 
Intoxicación por Mezquite <EJ:Ql!;QBlll J11Hflg¡:9) • 

El consumo de mezquite por 11eriodos prolang<ldos causa lo 

into>:icnción. 

s<ilivoción 

Los signos t,(,rdan varios meses en ap•:\recer y son; 

espumosa a.b1Jndante, constantes moviinient.os 

rttQsticatorios, se presento. atonía ruminal y timpanismo, tambien 

existe edema submandibul11r en forma temporal y los Gnimales 

muest.ran un estado de emaciación• El estadio final se 

caracterizo por e>dt ... 1ción y ternblores musclJ.lares. <24>. 

Hallazgos de Laboratorio. 

!lUlMICI\ Sl\NGIJINEI\ HEMllTOLOGII\ 

Glucosa Eritrocitos 

Cuerpos cetúnicos Hemotocrito 

URINllLISIS 

Jcuerpos cetónicos J t 

lnte1•pretación, 

En sangre se encontró acetonemio e hipoglucemia, odemds de 

unG onemio severo. que posiblemente se debo al curso de lo 

enfermed(id. En el urinálisis se observó lo presencia de cuerpos 

cetónicos lcetonuria), 1241, 

Diagnóstico Diferencial. 

La presencia. de timpanisino pudiera confundirse t:on atonio 

T'"Umínal. <24>. 
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Intoxicación por Oxalatos 

Una fuente comdn de intoxicación en los caprinos la 

constituyen las plantas que contienen oxalüto de sodio o de 

potasio en forma soluble, las cuales crecen en zonas óridas o 

semióridas, donde predominan suelos alcalinos <24,27,30). 

En general, se mencionan principalmente a las plantas 

~g!gggtgn glomgr~!g1Y~L §gr~gUQ~Y§ ~~!miSY!~~~§ ~ 0~9!QQ~UY§ §RG~ 

(27). 

Los signos clínicos incluyen, ataxia, temblores musculares, 

torticalisr debilidad, hiperexitabilidod, dono renal y muerte 

(25,27,30). 

Hallazgos de Laboratorio 

DUIMICA SANGUINEA 

Nitrógeno Ureico t 

Ca + 
p t 

Hg t 

PRUEBAS ESPECIALES 

Obtención de líquido ruminal y realizar onólisis 

qui mica cuontitütivo para determinar concentración 

de oxalo.tos (27), 
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Interpretación. 

La hipocalcemia, hip~rfosfateruia e hipermagnesemia se deben 

a los con1bios en las concentraciones séricas del fós~oro y del 

magnesio, podrion explicarse por el secuestro del calcio sérico 

por parte de los oxalatos <24). Uremia por la nefrosis tubular 

tóxica (27). La causa de la muerte de los animales pueden 

atribuirse a uremia e hipocolcemia agudo asi como una disminución 

de la perfusión tisular de órganos vitales como son el enc~falo y 

el corazóny esto dltimto por la oclusión de la l~az capilar debido 

a la presencia de los cristales de oxalatos (27>. 

El nndlisis cuantitativo del liquido ruminol se considera 

como positivo una concentración de 0.483% a 1.7B5Z (27>. 

Diagnóstico Diferencial. 

No se encontró. 
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Into>dcación con Tetracloruro _de_ Carbona. 

Esta intoxicación es muy rara en cabros y .se manifiesta por 

producir hepatotoxicidad, 128), 

Hallo.zgos d•!" Lo.boratorio. 

QUIHICA SANGUINEA 

DHS t 

DHCll t 

AST t 

Arginasa sérica t 

Interpretación. 

Los niveles de actividad de las enzimas; deshidrogenasa del 

sorbitol <DHSl, deshidrogenasa del glutamato CDHCll l, aspartato 

amino-transferasa CAST> y arguinosa sérica, comien:zan aumentar 24 

hrs. después del inicio de lo intoxicación, estos niveles nos 

manifiestan un problema hepótico• 128), 

Diagnóstico Diferencial. 

Con enfermed<1des hepatotóxir:as. (28), 
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Leucoencefalomieli tis 

Ir1fección viral, que ataca primordialmente a los cohritos y 

que se manifiesta clinicomente por, paresis progresiva, coJera, 

~taxia, hiperestesia, espasmos, caminan en circulo, 

cuadro febril que va de 40 •e " 41 •e (40), 

Hallazgos de Laboratorio 

HEMllTOLOl3II\ 

Hematocrito + 
Hemoglobina + 
Eritrocitos + 

Interpretación. 

hay un 

Hay anemia, hemoglobina boJo pudiendo·descender hasta 5.5 g 

100 nil. 

(40). 

Todos los demos hallazgos hematológicos fueron normales 

Diagnóstico Di~erencial. 

Principalmente con deficiencia de Cobre !40), 
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Linfosarcoma 

La presentación clínico que se ha reportado es de anorexia, 

aumento de tama~o de los ganglios linf'ó.ticos, disfagia, 

ocompa~ado de destrucción de la sinf'isis mandibular por c'lulas 

tun1orales (15), Aunque las formaciones tumorales pueden 

encontrarse en hígado, ovarios, omento mayor y peritoneo (35), 

Hallazgos de Laboratorio. 

HEMATOLOGII\ 

Neutr6filos Maduros t 

Linfor:it.os t 

Hematocrito + 
Hemoglobina + 

Eri troci t.os + 

Interprei.acic~n. 

Al eHómen hematológico se .. ·revéló uno\·~ anemia --ligera con 

hemoglobina hasta de 6.8 g/dlr 317. 

de neutrofilos n1aduros, Linfocito~ '61·~.dr'.1~:~.~'..'<li~;.el 13% eran 
·-····"°''o:<···ó_,·; ,·,\·• 

células grandes <1t1picas y algunas: biniü:iÍ:i;'ácia'¡;( < is,35,42>. 

Diagnóstico Diferencial,_ '.:..::;·•, 
- --·-"-=---<~_,_:::_='~-'"'.-" ------ -. .,.: ,,_·.·:-··. 

Generalmente se hace ci:Jn ~~G'~i:i~s enfermedades que cursan 
·-¿-

con inflamación de gongli~s· <35), · 
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Linfadenitis Coseos« 

Enfer111edad crónica producida por una bacteria 

l:;Q!i!lf~U~:t~Ii!:!!!! R!?~!JQQ:!!!:!~f~G!:!l9~i~· Los signos clínicos no son 

muy aparentes, emaciación progresiva, anorexia, afecta animales 

adultos principalmente C21>. La fuente de infección es con el 

exudado drenado de los abscesos externos, ingestión de alimentos 

contaminodos. Los abscesos internos se pueden localizar en 

n1ediastino, nodulos meser1téricos, pulmones, h~gado, bazo 

(3,21,32). La linfadenitis caseosa es una de las enfermedades 

mós comó.n en las cabr11s C 50), 

Hallazgos de Laborntorio, 

UUIMICA SANGUINEA HEMATOLOGIA 

1 Fibrindgeno Neutrófilos t 

Monocitos t 

Basófilos t 

PRUEBAS ESPECIALES 

Radiografías de torax y abdomen (3). 

Interpreta e ión. 

Hay neutrofilia, monocitosisr todos los cambios 

hematológicos indican un cuadro de inflamación supurativa crónica 

(3). L11s radiografías 111uestr11n los abscesos (3) • 

Diagnóstico Diferencial. 

Con e1ifermedad de Johne, endop11rasi tos, enfermedad pulmonar 

crónica (por la pérdida de peso gradual J <21,29,50), 
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Melioidosis 

Esta enfermedad es c~1usada por E:~g!;!QQIDQ!!9 n~~~!hl!!!9l!gi r la 

cual se caracteriza por reacción febril intensa acompa~ada de 

anorexia, coJera y exudado amarillo ocular y nasal <6>. Hay 

abscesos mdltiples en lo mayor parte de los órganos, sobre todo 

en_ pulmones, bazo e hígado, pero tQ1hbién en teJido subcutdneo y 

en los ganglios linfdticos, el saco escrotal se encuentra 

edematoso (6, 23, 25>. 

Hallazgos de Laboratorio. 

QUIMICA SANGUINEA HEMATOLOGII\ 

1 Proteinas totales 1 t 1 Leucocitos totales 

Neutrófilos 

Interpretación. 

Hoy una leucocitosis que puede llegar alrededor de 33000/ul 

con una neutrofilia de hasta 27000/ul debido al proceso 

inflamatorio, este mismo proceso produJo hiperproteinemia y 

prateinurio aunado al cuadro febril,(23), 

Diagnóstico Diferencial. 

Principalmente con Linfadenitis caseosa (6), 
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Hicoplasmosis 

Esto enf~rmedod es producida por organismos del género 

~~~ºPl~~.!!Q ~P.P y se caracteriza por producir mastitis, artritis 

querat.oconJuntivitis, uveitis, en animales gestantes causa aborto 

y elevación de la temperatura C26,48J. 

Hallazgos de Laboratorio. 

MEMl\TOLOGII\ 

Neut.rófilos t 

Band(t t 

Segn1entados .. 
Linfocitos • 
Hematocrito • 
Hemoglobina • 
PRUEBl\S ESPECillLES 

Obtención de fluido sinovial de los articulaciones 

afectados <48), 

Interpretación. 

Se presento uno onemio en lo cual lo contidod de eritrocitos 

desciende hasta 5.01 >< 10'' / litro, lo hemoglobina o 5,7 g / dl, 

present.ondo ademós uno neutrofilia con desviación o la izquie1•da 

ligera que nos indico un cuadro de inflamación 

linfopenia que sugiere ir•munosupresión C48J. 

El fluido sinovial revela gran cantidad 

Diagnóstico Diferencial. 

Principalmente con artritis-encefalitis (48), 
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Pleuroneumonia Contagiosa Caprina 

Enfermedad causado. por tll~Ql!l9:2!!!9: Dl!;.9.Ü!fll! var. capri, se 

caracteriza por fiebre, depresión, respiración abdominal, disnea, 

descargo nasal y tos (6), Se ha reportodo edema submandibular y 

aborto (43), ft la auscultación se revela consolidación y la 

presencia de fluido en la cavidad tordcica C43>. 

Hallazgos de Laboratorio. 

HENl\TOLOGII\ PRUEBl\S ESPECil\LES 

Leucocitos Totales + Radiografías en posición 

Neut rófi los + Lateral y Ventro dorsal de 

Linfocitos t toro>: (43). 

Hemo toe rito + 
Hemoglobina + 

Interp retoc ión, 

Los valores hematológicos indicaron Hemotoc rito y 

Hemoglobina con un ligero descenso. También se reveló· 

leucopenia, neutropenio y linfocitosis (43), 

RadiogrdTicamente se demostró, en lo vista lateral un 

aumento de la densido<l, principalmente en la bifurcación de la 

trdqueu, sobreponiéndose a la sombra cardiaca. En la ventro 

dorsal incremento de la densidad que se sobrepone completamente a 

la silueta cardiaca (43). 

Diagnóstico Diferencial. 

C~n afecciones respiratorias Có). 

27 



Retlculo-peritonitls Traumótica 

Se caracteriza clinicomente por anore:da inmediata, fiebre 

moderada, éstasis del rumen y dolor local en el abdomen, puede 

dar un cuadro de peritonitis generalizada aguda (6). 

En un exdmen se encontró cuerpos extrafios metólicos en el 

ret!culo, un caso en cada 17 cabras <6>. 

Si el cuerpo extra~o se desprende y permanece en la cavidad 

reticular, es posible lo curación espontaneo, aunque sea mds 

corriente la extensión de la inflamación por toda la cavidad del 

peritoneo. En el curso de la perforación del cuerpo extrafio 

puede avanzar mós allá de la cavidad peritoneo!, llegar a las 

cavidades pleural o pericdrdica y producir en los mismos la 

inflomci~n consiguiente (6), 

Hallazgos de Laboratorio. 

HEMllTOLOl3Ill 

Leucocitos +t 

Bandll +t 

Linfocitos .¡, 

Monocit.us t 

Interpretación. 

GUIHICI\ Sl\NGUINEI\ 

1 Fib rinógeno 1 t 1 

El grado de linfopenio indic~ la reacción al estres de la 

infeccic)n, En la peritanitis .. difusa.agUda suele.haber leucopenia 

y mayor -ndmel'o- obsorut_o-~-c1e---ne-ut-~~-f~,1Ds-:.inrri.adu~o?- que de forma 
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maduras de neut1•ófilos (desviación a la izquierda degenprotiva>, 

lo cual hoce pensar en un pronóstico desfavorable (6). 

En la peritonitis local ayuda hay, neutrofilia con 

desvia.c ión o la izquierda, tanto la neutroVilia como la 

desviación a la izquierda, aumentan durante el primer dio y 

permanecen •lGi hasta el tercera. En las casos crónicos hay 

leucocitosis moderada neutrofilia y monocitosis (6). 

Diagnóstico Diferencial. 

Se puede confundir con cetosisr indigestiones y sob~ecarga 

del rumen, absceso hepático (6). 
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Sarcosistosis 

Enf'ermedad purasit-aria cousorla por especies del género 

§gf~Q§!fil~~~' cuyos signos clínicos ·son anorexia, fiebre de 40-41 

11[;, perdida de peso, Ciert.as especies de s,1rcocistes puetJen 

causar aborto y muert.e (13), Se presentan dos fases unu vascular 

que puede durar de 4-5 semanas y pasar a ln fase muscular donde 

produce una miositis generalizada (20>. 

Hallazgos de Laboratorio, 

OUIMICI\ Sl\NOUINEI\ HEMllTOLOOill 

Proteinas Totales + Hematoc rito + 
Nitró11eno Ureico t Hemoglobin<1 + 
llilirrubino Tot.al t Eritroci·~os + 
AST t 

DHL t 

Interpretación, 

Anemia normocitica, la hemoglobina tiene un decremento hasta 

de 3.6 g/dl el hematocrito de 11X (20), 

l\ument.o del nit.rógeno uréico sanguineo nos indico daño 

renal, aumento de bilirrubina, los valores ascendieron hasta 63 

mg/dl y 10 nogldl r•espectivan1ente. 

Aument.o de ABT y DHL nos indica una enfermedad muscular y 

Aumento del BUN se refiere a la fiebre, 

disminución de proteinas totales por pr·oblemoJ hepótico 20>. 
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Diagnóstico Diferencial. 

Con toHoplosmosis pero en ésta la anemia no es 

caracterlstica <20), 
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Towemia de la gestación. 

Esta enfermedad se presenta durante los dos iiltimos meses de 

gestación, particularmente en animales con fetos móltiples o 

productos de gran tamano, y se debe a trastornos del metabolismo 

energético, los signos clfnicos son de tipo nervioso, disminución 

del apetito, parto anormal, y la hembra no se preocupa por su 

cria. (41). 

Hallazgos de Laboratorio. 

OUIHICA SANGUINEA 

\Glucosa 

PRUEBAS ESPECIALES 

URINALISIS 

¡cuerpos cetónicos 1 + 

Reactivo de Ruthera en orina y sangrer.;--º'1 color, 

p~rpura indica una prueba positiva. (171 ~41), 

tnterp retac h'm, 

Hoy cetosis por la utili~ación de mayores cantidades de 

dcidos grosos como fuente de energia con la producción de mds 

dcido acético con la consecuente acumulación de cuerpos cetónicos 

en sangre y se excretan por orina. (41 >, 

niveles de glucosa (hipoglucemia>. C17), 

disminución de los 

Diagnóstico Diferencial, 

Los signos neurológicos pueden parecerse a los de 

Listeriosis, fiebre de leche <Hipocolcemial <17), 
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Toxoplosmosis 

En~ermedad parasitaria producido por un coccidio, Ig~Qll!9áIDS 

9909.i.ir que en cab1·..:1s ocasiona importont.es pérdidas econúmicllsr 

la presentación puede ser aguda o crónica y congénit.a o adquirida 

( 19), 

El cuadro clínico varia con el órgano G~ectado, y van desde 

trastornos digest.ivos, nerviosos, respiratorios y en hembras 

gestantes aborto <19>, puede haber también aumento de tamaho de 

los ganglios linfóticos (19), 

Hallazgos de Laboratorio. 

HEMllTOLOGII\ 

Eritrocitos • 
Hematoc t'i ta .¡ 

Hemoglobina .¡ 

lnterp1•etación, 

Un descenso en el hematocrito, cuento eritrocitica y 

hemoglobina pe1•miten suponer un cuadro anémico (18>. 

Diagnóstico Diferencial. 

L(l presentación cangeni t .. 1 se con-tunde facilmente con otros 

podecin1ientos que curslln con aborto C19), 

33 



IV,- LITERATURA CITADA 

1.- Adams, D. s., Crawford, T.B. and KlevJer-Anderson, P.: A 

pathogenetic study of the early connective tissue lesions 

of viral caprine arthritis encephalites. Bmi ~~ egibQ!r !!: 

257-278 (1980), 

2.- Al-Ani, F. K., Vestweber, J. G.: Caprine arthritis­

encephalites syndrome <CAE): a review. ~gi~ Bg~~ ~QIDYQr ª: 
243-253 ( 1984) • 

J.- Ashfog, M. I<., Cambell, s. G.: Enperimentally induced 

caseous lymphadanitis in goats. om~ J~ ~g~i 8g~~· ~!: 1789-

1792 ( 1980), 

4,- BenJamin, M. M.t Outline of Veterinary clinical pathology, 

3a. ed. Ib~ !Q~~ §!g~g Un!~gr~i~~ ~rg~3~ 1984. 

5,- Bhatt.ocharyya, B., and Chakraborty: Serum arninotransferase 

activity in normal and experirnentaly infected Jamonapuri 

goat with Rinder-pest virus. !n!!!gn \1g:!:.!. ,,!,_ §él 435-436 

(1979) 

6.- Blood, D. e,, Henderson, J, A• y Radostits, o. M.: Medicina 

Veterinario, 5a. ed, gg!~Q!i9! !a~~rgmgrisgugr México, D· 

F, 1983, 

1.- Bon-Duront, H. R.: Some infectious diseases of Dairy gaots. 

º~!!~ § ... "'""' g: 12-15 (1978) 

81- Brawnr f, H.: Caprine arthritis Encepholitis, ºg!!~ §L dL 

g: 90-91 (1981) 

9,- Britton, J, w. 1 Changes of the blood constituents'. in 

diseases of rumiants. !;;g¡;n~!l \1gh ;lél 25-30-. 0946) 

34 



10.- BrooKs, L. D.: Tapeworms in goots inf"requent and 

insignificant?. Qg!r~ Qgg! J~ ~: 44-45 <1904) 

11.- Collis, J. J. Dordiri, A. H., Ferris, D. H•r Gay, G. J., 

Wildor, f. w., y Masan, J.! Manual Ilus~rado para el 

reconoci11dento y diagnóstico de ciertas enfermedades de los 

animales. ~Qmi§!Qa tl~~!~g=Orn~r!Ggug 29!9 lg erg~~n&i~n Q~ 

!g f!€er€ gf!gág~ 49-61 c19a2>. 

12.- ClarK, o. J., Hatch, c. R., Hiller, tt. o., ond Jain, v. A.t 

Caprine aflatoxicosisl Experimental disease and clinical 

patholoqic changes. o~~ ~~ ~§t~ B~§~ ~~t 1132-1135 C19BO> 

13.- Collins, G. H., Charleston, w. A.i Studies on Sarcocystes 

especies IVI A especies infecting dogs and goats 

developmeant in goats. tl~~ ~€~~ J~ ~ZI 260-262 <19801. 

14.- Crawfordr T. B., and Adams, D. s.• Caprina arthritis­

encephalites: clinical feotures ond presente of antibody in 

selected goat populations. J~ Om~ ~€!~ OáE~ !ZHI 712-719 

( 1901). 

15,- De Silva, A. N., Winter, H. M., JacKson, o. G. and Bostock, 

E. o.: Lymphosarcoma involving the mandibule in two goats. 

~€!~ B€S~ !!ZI 276 <19851. 

16.- De Wees, M·: Coccidiosis in I1airy goats. !!9!!~ §.!. J.t ~: 16-

17 <1983). 

17.- Donoghve, s.: Ketosis in Dairy goats: a disrder oT 

pregnancy ond loctation. ºg!r~ ~~ d~ ~: 42-46 (1980) 

35 



18.- Dubey, J. P., Sharma, s,p., Lepes, w. G., Williamsr J, F., 

and Weisbrode, s. E.: Coprine toxoplasmosis: obortion, 

clinical signs and distribution of toxoplasma in tissues of 

goat~ fed !9CQR!g§rug 9QUQ!i ocysts. om~ JL ~~!L Bg§L 11: 

1072-1076 (1980), 

19.- Dubey, J. P.: Toxoplasmosis a parasitic infection of 

peopler pets and Livestock. ~gi!~ §id~~: 22-45 (1983). 

20.- Dubey, J. P., Weisbrode, E.S., Speer, A., Shorma, P. s.: 

21.-

Sorcocystosis in goats: 

hematologic findings, 

(1981>. 

East, E. N.: Chronic 

Clinical signs and pathologic and 

d~ om~ ~gt~ ~gg~ 0339~~ !zª: 683-697 

Weight loss in adult Dairy 8oats. 

ºg!!~ º~ d~ 1: 6-92 (1983), 

221- Eosterday, B. c., Murphy, L. c. ond Bennett, D. G1: 

Experimental Rift Valley fever in Calves, g1101ts and pigs. 

om~ J~~g~~ Bg§~ gª: 1224-1230 <1962>. 

23.- Fatimahr 1., IKede, o. B. ond Mutalib, A. R.: Gronulomatous 

orchitis and periorchitis coused by 

~§gyggmg!!g! in a goot. ~g~~ Bg~Q!Q~ !!11 67-68 <1984>. 

24.- Fernó.ndez, n. F.: Intoxicaciún en el ganado C•lprino por 

ingestión de plantos venenosas e>:istentes en Mth:ico. Tesis 

de licenciatura fg~i dg ~gd~ ~g~L ~ ~99iL Univesidad 

Nacional Autónoma de México, D. F. 1980. 

25.- Gorner, R. J.: Toxicologia Vet.erinaria, Jo. ed. 5!UJ:9J:!9:l 

Osr!Ui9:r Zaragoza. España. 1970. 

26.- GasKin, H. J~t Mycoplosmal disenses of goat.s. {!g!.c>! gL JL 

!QI 26-27 (1980), 

36 



27.- Gonzd.lez, c.: Nefrosis tubular tóxica en Ovinos y caprinos 

asociada a la ingestión de plantas del género Omgrgn~UYá 

§Iln~ ~~U.! ~ga~, !1: 247-250 <1983), 

28.- Ganzdlez, D. M., Ruiz, s. H., Navarro, F. H., Suberbie, A. 

E. y Salcedo, E. R.: Actividd de deshidrogenasa de 

sorbitol, deshidrogenasa de glutamato, aspartato omino 

transfero.sa y arginasa sérico en cabras mestizas 

intoxicadas con tetracloruro de carbono. Memorias del 

Congreso Nacional de Patolugos CUnicos 

Veterinarios, A. c. E9~.!. Qg ~gd~ ~~~~ l ~gQ~.!. (1986). 

29.- Graef, w. A.: Jnternal parasitism in Itairy yoats, ºgi.I:)! §.!. 

J~ ~I 22-23 (1980), 

30.- Hagler, L. and Herman, R. H.: Oxalate Metabolism IV. Om.!. 

J~ Q!in~ ~yt~ g9: 1073-1079 <1973>. 

31.- Kumar, -A., Thuirman, c. J.: Physiologic, Haemocytologic and 

biochemical effects of Acetylpromazine with and without 

preadministration of Atropine in goats, lndign ~§~.!. d.! §§: 

199-204 <1978). 

32.- Lutu, z. w.: Internal parasitism in milK goots in Kenya, 

!!e~~ Oniru~ tl!tu~ E!gg~ !él 153-157 <1983>. 

33.- Mahanta, N. P., Roychoudhury, G. K.: Experimental t!.t. 

~Qn!igrtu§ infection in go11t: Changes in the total se1·um 

iron level. !otl!gn ~~!~ ~~ §~I 187-189 (1978), 

34.- Mllllick., K. p,, Dwivedi, J\, s. and Malhotro: Anaplasmosis 

in goa·t.s: Report on clinical cases. !!:!!!!90. ~~Í:.t. J.! §9: 693-

694 (1979), 

37 



35.- Medway, w., Prier, J. E., WilKinson, J, s.: Patologia 

cllnica Veterinaria. gdiigrig! yrg1:10 Mé~ico, 1973. 

36.- Moore, N. E.: Coccidiasis an important disease º9!!~ g~ J~ 

z: 22-23 (1982). 

- 37.- Nazara, J. s., Trigo, J. F., Suberbie, E. y Madrigal, v.: 
Estudio clinico patológico de la artritis-encefalitis 

caprina en México M~•a ~~~a !él 91-100 <1985), 

38.- N11rn1an, s. and Smith, M. c.: Caprine arthritis­

encephalites: Review of' the neurologic form in 30 cases. J.t 

Orna M~•a ~~da 0§§a !ªg: 1342-1345 <1983), 

39.- OpoKu-pare, A. G,, Chineme, N. c.: Phothology of' acute 

intestin'11 coccidiosis in young gonts. !l!!!!a O!!iID& l:!Hll& 

erºº~ ~f!~ ~z: 269-273 <1973>. 

40.- O'Sullivan, M. B,, Eaves, w. F., Daxendell, A. s. and 

Rowan, J, K.: Leucoencephalomyelitis of goat Kinds, Ou~~.t 

M~ta da §11 479-483 (1978), 

41,- PiJoan, P., Tortera, J.: Principales enfermedades de los 

ovinos y caprinas. eiJQQU ~ !Q!~Q!9 México. 1986. 

42.- Schalm, o. w,, Jain, N. c. and Caroll, E. J.: Veterino.ry 

hematology, 3a, ed1 b~g gud E~~i9~! Filadelpt1ia 1975. 

43.- Sharmo, N. s., Vyas, B. c., Vyas, K. v., Chouhan, s. D. and 

JatKar, R. P.: Clinico-pathological studies on contagious 

caprine pleuro-pneumonia !uQ!9!.1 J!. O~!ID.t §Gi~ ~ª! 108-112 

(1978). 

38 



44,- Sherman, Dd 

agrowing concern. 

CAEl Caprine arthritis encephalitis 

º9!!~ º~ d& g: 5-22-73 (1983). 

45.- Sherma, M. D.: Johne's disease in [lairY goats I!giJ:~ g.!. JJ. 

~: 14-16 (1983) 

46.- Smith, c. M.: Coccidiosis in goat.s. !:!9!!~ g.!. d!. ~: 80-82 

(1980). 

47,- Toofanian, F,, AliaKbari, s. and Ivoghli, B·I Acute diesel 

fuel poisoning in goats. I!9R& On!m~ ~!!h~ Er9e& !!I 98-101 

<1979), 

48.- Whitley, R. D., Albert, A. R.: Clinical uveit.is and 

polyarthritis associated with Hycoplasrna species in a young 

goat. ~tl~L B~S.!. 11§: 217-218 (1984>. 

49.- Whitlock, J. H.t The anemias in the Trichostrongylidoses. 

Qgrne!! ~~~~ ~Q: 200-209 <1950>. 

50.- Williams, s. F •: Differential diagnosis of caseous 

lyrnphadenitis in the yoats, º9!!~ º& d& !!I 44-48 C1982), 

39 


	Portada
	Contenido
	I. Resumen
	II. Introducción
	III. Desarrollo del Trabajo
	IV. Literatura Citada



