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RESUMEN

VILLANUEVA SALCEDO, MANUEL ENRIQUE. Frecuencia y Distribu- -
cién corporal de sarcoides en los burros (Equus asinus) pre--
sentados a la clinica ambulatoria del IDPT-UNAM (internatio--
nal Donkey Protection - Universidad Nacional Auténoma de Méxi
co) durante el periodo comprendide de Junic de 1988 a Junio -

de 1990.

Se identiticaron 16 burros (Equus asinus) con aumentos -
de piel que histolégicamente fueron diagnosticados como sar--
coides, de un total de 1370 animales a la clinica ambulatoria
del IDPT-UNAM en un periode de dos afios de algunos estados de
la Repfiblica Mexicana; arrojando una frecuencia de 1.17%. Los
sitios de predileccién de los sarcoides fueron: cabeza 23%, -
encuentro 12.5%, flancos 12.5%, ingle 6.25% y prepucio 6.25%,
No hubo diferencia de los datos que se obtuvieron con los en-
contrados en la literatura, en cuanto a que esta neoplasia no
tiene predileccibn por sexo, cdad, color, ni estacibn del - -
afio. Sc observb que las caracteristicas clinicas ¢ histolfgi

55 sarcoides esiudlados coinciden en las descritas --
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por los autores citados,



INTRODUCCIOFN

El burre (Equus asinus) juega un importante papel en
el medio rural mexicano pues constituye del 40 al 60% de 1a
fuerza de trabajo de las familias campesinas (1). Sin embargo,
no se le ha dado importancia como animal productive. De ahi
que los trabajos concernientes a los aspectos de nutricibn,

fisiologfa y pateologia que presenta este équido son escasos.

Los padecimientos mis comunes de los asnos son simila
tes & los del cabalio (Pguus caballus) (20). En las dos cspe
cies ocupan un lugar primordial las enfermedades de los apara
tos digestivo y locomotor, pero también son importantes otras
alteraciones por ejemplio las del tegumentario v en especial -

la piel.

La piel es el brgano mis grande del cuerpo ya que re-
presenta aproximadamente el 16% del peso corporal {6,7,8). -
Dentro de las funciones que desempefia figuran 1la de proteger
al organismo contra pérdidas de agua, elcctrolitos y macromo-
léculas; regula la temperatura; controla la presidén sanguinea
por medio de¢ cambios en los lechos vasculares periféricos; -
sirve como reservorio o almacén de agua, electrolitos, vitnmi
nas, grasas, proteinas y carbohidratos, pero sc considera que
la funcibén mis importante de la piel e¢s la de barrera centra

el medio ambiente, evitando la entrada de agentes patbgenos



(6,7,8,17,21). Estd formada por tres capas que son: epider--
mis o capa superficial, dermis o capa intermedia ¢ hipodermis

o capa profunda.

La epidermis, la capa mAs superficial de la piel, es-
t4 formada por epitelio escamoso estratificado, en donde se -

distinguen las siguientes porciones:

* Estrato cbrneo o capa cornificada.
* Estrato llcido o capa clara.

* Estrate granuloso o capa granulosa.
* Lstrate cspinoso.

* Estrato basal o germinativo.

La dermis sc encuentra debajo de la epidermis y estd
formada por tejido conjuntivo denso en colfigena y fibras elés
ticas, cuyo fin es dar [uerza y clasticidad a la piel. Ademés
contiene apéndices tales como gldndulas sebfceas, gléndulas -
sudoriparas, foliculos pilosos y también vasos sanguineos,

linfiticos y nervios.

La hipodermis es el tejido celular subcuthneo, se dis
tingue como tejido conjuntivo laxo en donde se encuentran va-
sos sanguineos, fibras nerviosas, tejido adiposo y una capa -
muscular; contienc algunas fibras elfisticas pero es pabre en

coldgena (6,7,8,12.13,17,20).



Entre las mis importantes condiciones patolbgicas que
presenta la piel de los équidos hay que mencionar per una par
te las caracterizadas por procesos inflamatorios y tejido de
granulacién como sen las ficomicosis, el micetoma, la rinospo
ridiesis y la habrenemiasis, y por otra, las ncoplasias como
son el adenocarcinoma, el fibrosarcoma, el papiloma y el sar-

coide (2,4,12,13,18,20,23).

El sarcoide es la neoplasia mis comin de los é&quidos
y se define como un tumor fibrobldstico, localmente invasive
que tiende a la recurrencia, no forma metdstasis, es contagio
so y de probable eriologia viral (2,3,2,5,9,11,12,13,14,15,0

16,19,21,22,23,24,25),

Esta neoplasia no parece tener predileccibn por sexo,
edad, color ni estacién del afio, pero se ha observado que los
asnos son mis susceptibles que otros équides (2,3,4,9,11,12,-

13,14,15,16,19,20,21,22,23,24,25) .

Los sitios nfs comunes en donde aparccen los sarcoi--
des son las partes distales de los miembros, cabeza, orejas,-
comisuras lablales, cucllo y porcibn ventral del abdomen (2,

5,4,9,11,12,13,14,15,16,19,20,21,22,23,24,125).

Esta formacidn cutinea fue reconocida por primera vez

en Sudéfrica por Jacwson en el aio de 1936 y en el afe de - -



1970 se acepta que el sarcoide es la neoplasia mfs comflin de -
la piel de los équidoes (2,3,4,9,11,12,13,14,15,16,19,20,21, -
22,25,24,25) y se informa que del 100% de las neopltasias de -

los équidos del 12.9 al 67% son sarcoides (23).

Los sarcoides tienen predileccién por aquellos sitios
en los que ¢l animal ha sufrido algGn trauma, asi{ como en --
dreas que tiencn contacto con tumores de la misma naturaleca

(2,19,23).

Con el propdsito de identificar clinicamente los sar-

coides, se han dividide en los siguientes grupos:

Entidades clinicas primarias:

Tipo verrucoso {verruga). Estos son secos, cbrneos y
con una apariencia parecida a la de 1a coliflor y aparecen -
encima del nivel de la piel. &Son de crecimiento lento y rara
vez se exceden de 6 cm de didmetro. Si sufren traumatismos -
pueden tener una vépida reaccibn fibrobldstica y el tumor pue
de cambiar s una mezcla Jde tipo verrucoso v fibroblistice o -
puede volverse completamente fibrobldstico con crecimiento ré
pido. Esta ncoplasia puede o no ser pedunculada (2,12,14,15,

12).  (Fig. 1).

Tipo tibrobldstice. Al principio estos tumores son -




pequefios aproximadamente de 5 a 10 cm de diémetro, son duros

y aparecen como n6du105 fibrosos subcpidérmicos. Aumentan --
lentamente de tamafio y eventualmente se ulceran. Los tumores
tienden a deslizarse debajo de la piel. En algunos sitios, -
tales como en el pecho y abdomen pueden extenderse considera-
blemente. Pueden ser una o varias masas confluyentes o pue--
den estar formados per numerosos nédulos pequefios individua--
les. Se han observado masas pedunculadas hasta de 10 kg de -

peso (2,12,14,15,23). (Fig. 2}.

Entidades clinicas secundarias:

Tipo mixto: estin formados por los tipos fibrobldsti-
CO y Verrucoso, no son comunes y se ha observado que proceden

de tipo verrucoso (2,12,14,15,23),

Alopecia nodular: este solo puede ser una manifesta--
cién temprana del tipo fibrobldstico. De cualquier modo su -
desarrollo es muy lento y son caracterizados por pérdidas de

pelo en freas de 2 a 8 cm de didmetro (2,12,14,15,23).

Los objetives Jde esta tesis fueron, determinar la fre
cuencia con que los sarcoides se¢ presentaron en los burros --
(Equus asinus) atendidos en la clinica ambulartoria del IDPT--

UNAM durante un periode de dos afios en los estados de México,



Puebla, Tlaxcala y Guerrero, asi como su distribucién corpo--

ral y su clasificacién.

Como hipbtesis se propuso que el sarcoide era la enti -
dad mfs comunmente e¢acontrada entre las neoplasias de la - -

piel del burro en México.



Fig, No. 1, Sarcoide de tipo verrucoso, en
belfo superior.

Fig. No. 2, Sarcoide de tipo fibrobldstico,

en tabla derecha del cuello y -
base de 1las orejas,
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MATERIAL Y METODOS

Las muestras se obtuvieron de todos los asnos que pre
sentaron crecimientes en 1la piel que sugirieron sarcoides. En
total, 16 animales llevados a 1la clinica ambulatoria IDPT- UNAM
(Internaticnal Donkey Protection Trust-Universidad Nacional -
Autbnoma de México), en los estados de Tlaxcala, Edo. de Méxi

co, Guerrcro y Puebla.

Primeramente se marcaba en una hoja, la cual esquema-
tiza un burro, (ancxo 1) el lugar en donde se apreciaban aumen
tos de volumen cuténeos sospechosos de ser sarcoides. Poste-
riormente se abria una hoja clinica (anexo 2), en donde se --
anotaban datos relacionados con el animal y aspectos relevan-
tes acerca del crecimiento o aumentc de volumen presentes en
la piel de los asnos observados. Para confirmar ¢l diagnbsti
tico clinico de sarcoide, se llevaron a cabo estudios histopa
tolbgicos. Se extirparon quirfirgicamente porciones de tejido

de burros que tuvieron crecimientos cuténeos.

Las biopsias se llevaron a cabc anestesiando localmen
te la -ona con Xylocaina al 2% por via subcutfnea (18), para
después con guantes y bistur{ estéril cortar una porcién - -
aproximada de 3 cm3. En algunos casos se extirparon los tumo
res en su totalidad, Las muestras se conservaban en frascos

previamente identificados que contenian una solucién de forma
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lina al 10% amortiguada a un pH de 7.2 para su envio al labo-

ratorio histopatolbgico (10,11,22).

Las muestras se procesaron de acuerdo con los métodos
de rutina para la inclusién en parafina (10). Posteriormente
se hicieron cortes en el microtomo de parafina de 5 micras de
grosor, los que sc¢ tifieron con el método de Hematoxilina-Eosi
na y en algunos otros casos con coloracibn tricrbmica de Ma--
sson (7,8,10,11,22)., Se observaban las laminillas al microsco

pio para confirmar el diagnéstico de sarcoide.

Se tomaron fotograffas macro y microscépicas de algu-

nos casos representativos de los sarcoides en burros.

Ya confirmado el diagnfstico de sarcoide se calculb
la frecuencia de estas neoplasias, mediante el tante por cien
to de los animales que presentaron estas tumoraciones (16 ani
males) entre 1,370 animales que fueron presentados a la clini
ca ambulatoria del IDPT-UNAM en el periodo comprendido de ju-
nio de 1988 a junic de 1990 en animales de los estados de -~

Tlaxcala, México, Guerrero y Puebla.






ANEXO 2. FOLIO N°

———

HoJA CLINICA

FECHA
ESPECIE i RAZA s SEXO
COLOR ; EDAD
PROPIETARIO
DOMICILIO

¢ Cudndo y en dénde aparecieron las primeras lesiones?

—_——————

¢ Han tenido crecimiento ¢ desarrollo las lesiones?

é Hay otros animales & humanos con lesiones similares a las pre--
sentadas por el paciente?

¢Las lesiones causan prurito?

¢ Han recibido alglin tratamiento las lesiones?

¢ Qué medicamentos han sido utilizados para el tratamiento?

¢ Ha habido respuesta favorable al tratamienteo establecido?

0OBSERVACIONES




RESULTADOS

Se encontraron 16 sarcoides en una poblacién de 1,370

animales (frecuencia de 1.17%).

En todos los tumores extirpados con caracteristicas -
clinicas de sarcoide verrucoso, fibrobldstico y mixto, histo-
16gicamente se pudo comprobar el diagnéstico. El aspecto his
tolbgice corresponde a un tumor en el cual hay componentes --
epidérmicos y de tejide conjuntivo. La clasificacidn verruco
5o o fibrobléstico histolbgicamente no fue posible hacer ya -
que en muchos casos existia necrosis masiva de la epidermis y
en otros el corte abarcaba las pertes del tumor que consis- -
tian en elementos de tejido conjuntivo, hiperqueratosis, for-
macibn de prolonpaciones epiteliales hacia porciones profun--
das de la dermis, acantosis, anaplasia celular y formas de mi
tosis se encontraron en mayor o menor grado en los tumores es
tudiados, los fibroblastos y fibrocitos demuestran tendencias
a agruparse en madejas o remolinos alternando con zonas menos
celulares, con células de aspecte indiferenciade. Cuando hay
inflamacién los eosinéfilos forman parte importante de la --
reaccifn celular., Las figuras de la 3 a la 9 ilustran algu--
ros de los casos encontrades que varian desde una pequefia le-
cién de 2 cm de didmetro a tumoracicnes mfiltiples que abarcan

grandes porciones de la piel.
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Los dates referentes s aspecto, localizacién y a los
burros en donde se extirparon se encuentran resumidos en el
cuadre 1, Asi como la localizaciédn gridfica de los diferentes

sarcoides estudiados se muestra en el anexo 3 al 18.



CARACTERISTICAS MACROSCOPICAS DE 10S SARCOIDES

NUMERO SEX0 EDAD COLOR PROCEDENCIA CURSC TAMARO ASPECTO MACROSCOPICO
castafio
1 M 6 afios claro Guerrero 4 meses 10 em. Masa Fedunculadn, lobhulada de -
superficie 1
2 M 7 afos gris Edo. de Mex. 1 aiio 40 cm. Algunas tumoraclones son de as-
claro de large pecto verrucoso y otrag de su--

porfilcie lima.

3 M 5 atios castafio Pucbla 2 meses 2 em, Aspecto de verruga, geco y de -
obscuro superficie agrietada.

4 H 4 atflos gris Tlaxcala 6 meses 4 om Masa abultada cubierta de pelo.
obscuro

5 M 9 afios castafio Edo. de Mex. 9 meses 0.5-2 em. De aspecto verrucoso con guper-
obecurc ficie cérnes y seca.

6 M 5 afos gris Edo. de Mex. 4 meses 10 cm, Superficie rugosa, seca y pobre

mente poblada de pelo.

7 " 2 afios gris Tlaxeala 3 meses 3 cm, Superffcic lisn y regular cu- -
eclaro bierta de pelo.

8 M 1.5 afios castafio Guerrero 4 meses 4 cm, Superficle liga cublerta de ~ -
claro piel intacta.

9 H 3 afios castafio Puebla 2 meses 3 cm. Pedunculado de aspecto verruco-
claro 80.

15



NUMERO SEX0 EDAD COLOR PROCEDENCIA CURSO TAMARC ASPECTO MACROSCOPICO
10 M 8 afios castafo Edo. de Mex. 1.5 aflos 5 cm, x Algunos tienen aspecto verruco-
claro varios a0 con superficle seca y pareci
da a la coliflor y algunos se -
encuentran anbajo de la epider--
mia.
11 M 10 afios gris Edo. de Mex, 3 meses 3 em Masas de superficie lisa, algu-
claro nos cubiertos de pelo.
12 M 5 anos castafio Guerrerc 6 meses 10 cm. Maga pedunculada lisa y cubler-
claro ta de pelo.
13 H 8 afios castafio Puebla 5 meses 15 cm. Maga lobulada de superficie 1i-
obascuro sa y escasamente poblada de -
pelo.
14 H 5 afios colorado Edo. de Mex, 4 meges 10 cm. Maga pedunculada de superficie
rugosa ¥ pobremente poblada
de pelo.
15 M 7 afios castafio Edo. de Mex. 3 meses 3 em. Maga de aspecto verrucoeo pe=-
claro dunculada y pobre en pelo.
16 M 4 aflos gris f£do. de Mex. 4 meses 2% cm. Masa de superficie lisa y cu--
obscuro

bierta de pelo.
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ANEXO 10




























FIG. No. 3. Sarcoide de
tipo fibrobldstico (ca-
s0o No. 1; localizacién
anexo 3; descripcién mi
croscbpica, Figs. No. =
3A-3B).

FIGS. No. 3A-3B. Se observa una zona ancha de células epiteliales (epi-
detmis) que manda prolongaciones irregulares hacia la dermis. Hay necro
sis en la epidermis. La dermis se caracteriza por células de tipo con=
juntivo con nlicleos muy heterogéneos. No se observan formas de mitosis
pero s un cierto grado de anaplasia. El tumor no est4 muy vasculariza-
do. Hay moderada cantidad de células inflamatorias, en especial eosiné-
filos, células plasmiticas y células gigantes.



FIG. No. 4. Sarcoide mfiltiple
de tipo fibrobléstico (caso -
No. 2; localizacién anexo 4;
descripeibn microscépica Fig.
No. 4-4).

FIG. No, 4-A, No se observa epidermis, Las células son todas de te
iido conjuntivo arregladas en forma de haces v remolinos, existen™
zonas circunscritas p4lidas en las que las células tienen caracte-
risticas embrionarias, donde la formacién de fibras es escasa y -
los nficleos tienen aspecto hetcrogéneo; no se¢ encuentran formas de
mitosis pero se observan muchos nGcleos anaplésicos. E1 tumor for-
ma 1ébulos separados por haces de tejido conjuntivo, en el lugar
de 1a epidermis se nota gran cantidad de zonas ulc¢radas con ne--
crosis, infiltracién celular en la que predominan células plusméti
cas y neutré6filos.



FIG. No. 5, Sarcoide de tipo
fibroblfistico (caso No. 4; -
localizacién anexo 6; des- -
cripcién microscépica Figs.-
No. 5A-5B),

FIGS. No. SA-5B., En cl epitelio existen zonas de necrosis y hay mdltiples
zonas epitcliales que se introducen en el tejido profundo. Ademfis se en--
cuentran acantosis, acumulacién de queratina en fol{culos pilesos, hiper-
queratoesis y mucha colfgena.



FIG. No. 6. Sarcoide mdltiple
de tipo verrucoso (caso No, §;
localizacién anexo 7; descrip
cifn microsclpica Figs. No. -
6A-6B), ’

Pt
A

FIGS, No. 6A-6B). Hay mucha necrosis en la parte del epitelio cutdneco, hay
cierto grado de anaplasia y se ve un considerable nfimero de melanocitos -
esparcidos en el tejido tumoral que estd cerca de la capa cscamosa de las
células epiteliales. Se observan acantosis, células de aspecto maduro con
nGcleos alargades, prolongaciones epiteliales desde la epidermis ademis de
mucha colégena.



FIG No. 7. Hay amplias zomnas de necrosis periférica,
un tejido fibroso con numerosas prolongaciones epite
liales de c¢élulas de aspecto diferenciado, nficleo =
alargado, formando haces.



FI1G, No. 8. Sarcoide de tipo fibroblistico (caso No. 8; locali-
zacibn anexo 10; descripcibén microscépica Fig No. 3A).

FIG, No. 8A. Es un tejido que forma remolinos o rosetas con un
centro que se caracteriza por una mayoria de células indife--
renciadas de nficleo grande, redondo o ligeramente ovalado, de
este centro emanan haces de tejido conjuntivo de aspecto dife-
renciado. Hay ademis infiltracién por neutréfilos y cosinbfi--
los, algunas mitosis, anaplasia y cscasas células gigantes.
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DISCUSION

La frecuencia de los sarcoides en los burros que se -
presentaron a la clfnica ambulatoria del programa IDPT-UNAM -
fue realmente baja en comparacién a la que reportan diferen--

tes autores que han estudiado esta neoplasia (22,23).

Sin embargo, se encontrdé similitud de datos referen--
tes @ los porcentajes de localizacién de los sarcoides en los

burros (11,22,23).

En el presente trabajo se encontr6 que cl sarcoide --
fue la Gnica neoplasia hallada entre los burros observados, -
en los cuales las caracteristicas micro y macroscépicas men--
cionadas por la literatura fueron similares. Se corroborg --
también, que los factores sexo, edad, color y estacién del --
aflo no son determinantes para la presentaci6n de esta neopla-
sia cutdnea, como puede cbservarse en el cuadro No. 1 (2,3,4,

5,9,11,12,13,14,15,16,19,20,21,22,23,24,25).

Fue significative observar que las ncoplasias se desa
rrollaron en zonas en dornde los animales habfan sufrido algtn
traumatisme, ademds de que no cedieron a ningln tratamiento -

tSpico, a menos que se cfectuara la extirpacién quirdrgica.
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Con respecto a la clasificuacién s6lo se pudo hacer me
diante el examen clfnico pues histolbgicamente no hubo dife--
rencias precisas para poder determinar si se trataba de un --
sarcoide de tipo fibroblfstico, de tipo verrucoso o de tipo -

mixto (14, 15).
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