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RESU!HN 

SANCHEZ NICOLAT, S!LVIA MARTHA. Determinar la incidencia de Criptospo­

ridtasis en el perro doméstico con y sin ta prcsC"ncia de semiología ent! 

rica {bajo la clirecci6n de: :.t'VZ Reyna Sánchez San ~arttn y MVZ..Luis E:. 

Ranirez o. 

A través de los añós, se han id~!ltificado numerosos agentes etiológicos 

capaces de ocasionar cuadros entéricos en pe:-ros, sin embargo, se prsen­

tan infecciones cuya causa per11anece indeter:;iinada 1 y por <H1to 1 los es­

fuerzos para identificar agentes productores de enteritis no descritos 

con anterioridad no deben r.ienospreciarse y el Cryptosporidium spp es un 

ejemplo de esto {9}, Para llevar a cabo esta investigación se det~:--ninó 

la incidencia de Criptosporidiasis en el per?'o doméstico con y sirl la 

presencia de se-Miología entérica. Se exar.ünaron 30 perros, de los cuales 

15 no presentaban cuadro diarreico (grupo A) y 15 con cuadra diarceico 

(grupo B). De estos perros, se tornó historia clinica y seguinientó del 

caso hasta el diagnóstico final; el excremento se :omó directar.i.ente del 

recto, durante 3 días seguido!l, se utilizó la técnica de flotación de 

A.nderson para. la obtención de oocistos y la técnica de Ziehl-UeelGen r:to ... 

dificada para su tincíón. Encontrando que el Cryptosr.oridium spp se pre­

sentó en 6 per.ro$ con r.ioquillo, 5 con parvovirus y ert uno con terapia 

inrnunodepresora, sin er:'lbargo, tambíén estuvo presente en 3 perros donde 



el diagnóstico no fué establecido, por lo que en este caso se pensó que 

el Cryp'tosporidium spp era la causa de la semiologia entérL:a. Se con­

cluyó que el Cryptosporidiun spp es un agente patógeno que puede encon­

trarse asociado a enferf:"ledades inmunosupresor.::is (moquillo y parvovirosis 

canina), y que debido a la relación social que existe entre el hombre y 

el perro, el riesgo de infección (zoonosis) es altísimo, yá que carece 

de especificidad de especie y son factibles las infecciones cruzadas ( 11, 

19,22). 



IIIT?.ODUCCIOll. 

ta diarrea en los perros 1 continúa siendo uno de los prir.cipales p:-oble­

r::a.s en un car.sult"orio •.;e:erinario. La diarr-ea, no es una enfer.-:edad, es 

un signo i::ipor-':ante de varias enfer.~edades que afectan el sister.-a digeti­

vo. Entre las en:-er'.'.".eda:ies infecciosas se encuentran los siguier.tes gru-

pos: parasitarias, ·.-:..rales, bacterianas; y las no infecciosas: nut.ricio­

nales y i.iedica71ent'Jsas (7,9,11,16). Este signo, se r;anifies:a co~o un a~ 

r..ento en la frecuencia de las e'/acuaciones y tar:".bién aunento en la flui­

dez de la r.:ateria fecal (8, 1.0, 21 l, esto provoca que no haya buena absor­

ción de nutrientes de los ali::-:en-:os ingeridos {23), por lo que el pacie!l 

te presenta debilidad, deshidratación y desequilibrio electrolitico (ac_!:. 

dosis) lo que conlleva a choque y r:iuy probablenen'te a la muerte { 15, 17 1 

21). 

A través de los años se han identificado numerosos agentes etiol6gicos 

capaces de ocasionar cuadros entéricos en perros, sin ernbar&o. se pre­

sentan infecciones cuya causa perr.ianece indeterminada, y por esto, los 

esfuerzos para identificar agentes productores de enteritis no descritos 

con anterioridad no deben r.ienospreciarse, y el Cryptosporidium spp es 

un ejemplo de esto (9). Este parásito, se aloja en la superficie de las 

microvellosidades de las células epiteliales del intestino, causando 

atrofia de las mismas { 1, 7, 16, 22, 23), por lo tanto ocurre desequilibrio 

e:i el lúmen intestinal produciendo diarrea (3,4,6,8,11,13,14,20). En 

México, la Critosporidiasis se ha descrito en bovinos lactantes criados 

en sistemas intensivos ( 16), pero aún no se ha informado en perros. Sin 

embargo, en E.U.A. se han descrito dos casos de Criptosporidiasis en 

perros, ambos cachorros, uno de ellos infectado con el virus del moqui­

llo canino (7), el otro, únicamente con historia de diarrea aguda (23): 



en otros paises se ha descrito en r.iar.iíferos, aves y reptiles (2,5,9.10, 

12,21). 

las infecciones por C:-:;ptosoo!"ij!u::-i spp, generalnente se encuentran aso­

ciadas a una deficiente protección inmune, co~o es el caso de los pacle!! 

tes con qui:1ioterapia, enferr.:edades in:iunosupreso!"'aS y aninales Jóvenes 

{2,8,9,17,23}, por esto se considera al Crvptosporidium spp cor.io patóge­

no oportunista, Sin e:.ibargo, se le ha encontrado solo y con capacidad de 

producir lesiones e:i el intestino (l,.J), las que se ,.,anifiestan de una 

r.tanera clínica como diarrea, anorexia y pérdida de peso { 16), por otro 

lado, ta..-:ibién se le ha encontrado en anii:lales clínicamente sanos {l,9,11). 

La Criptosporídiasis ha adquirido gran ir.iportancia en los úl tir.ios años, 

yá que se ha descrito asociada al síndror:ie de diarrea neonatal en espe­

cies productivas, y los aninales que padecen esta enferr.iedad se conside­

ran como fuente potencial de infección para el ho.r:ibre (zoonosis} (lJ,16). 

Se ha demostrado que el parásito carece de especificidad de especie y 

que son posibles las infecciones c!"'uzadas (11,19,22), Debido a la rela­

ción social que existe entre el pe!"'ro y el hombre, el riesgo de infección 

(zoonosis) es altísir.io, pudiendo ser rnas afectados los niños, ancianos y 

personas con al to contacto con los perros (r.;édicos veterinarios, criado­

res, entrenadores), en do:i.de el síntoma principal es La diarrea aguda 

que no responde al tratar:;iento (no responsiva) {4,6,8,17). En el caso 

particular de !oté:dco, cabe pensar que esta enferr.iedad ha existido desde 

hace años,por lo r.enos se ha lnfor::i.ado en becerTOS (3,18,20,21) 1 pero 

no se ~iagnosticó debido a las di:"icul'.:ades para la identificación del 

agente, yá que por un lado la literatura no r.iencionaba el papel exacto 

co::io agente patógeno, por el otro lado la dificultad para su obtenc16n 

por técnicas tradicionales y la posibilidad de confundirse al ser obser _ 



vado por personal con poca experiencia ( 16}. La Criptosporidiasis 1 es una. 

enfernedad parasitaria que afecta el siste¡.¡a digestivo de los aninales 

{ 3, J., 9, 11). Es causada pcr un protozoario del g.énero Cryptosporidiu::-: ,de 

la far,iba. ".::-ip'::ospcr:.diiea, suborden Siner:..r.a, t.>si::e sub::::-Ji';. C':'f"iSt<l a-

proxir:iadal:'len~e de 8 fa:"'!il i as c~:i alrejedor de l 50G es pee ¡es t :2, 1-:, 15, 17). 

Levine estudió al parásito y concluyó que solo existían cuatro especies: 

~· ~ Tyzzer', 1907 (:r.a;,íferos); E.•~ Triffit, 1925 (reptiles); 

f· t.ieleagridis Slavin, 1955 (aves}; S· ~ Hover, Hoerr et nl., 1981 

(peces} {11}. Mas adelante, se descubrió que estos no son específicos 

de especie (2,3,8,18.20), encontrándose en una gran variedad de especies 

cotno reptiles, pollos, gansos, nonos, hui.lanos, conejos, cabras, potros 1 

gatos, perros, becerros, cerdas y ratones entre otros {3,4,5 1 7 1 9,11,13, 

22}. El Cryotosporidium spp es oval o redondo, mide de 3 a 5 um de diáme­

tro; y en !a r.iayor!a de las especies, el parásito se encuentra en el a­

parato digestivo, donde en apariencia solo invade el borde de las r..icro­

vellosidades de las células epiteliales {9), aunque en pollos, se le ha 

~ncontrado en la bolsa de Fabricio, y ha sido observado en el epitelio 

respiratorio de pavos y en el hor.ibre (9, 16). 

El ciclo del parásito es moncxénico y sinilar al de otros organismos de 

la clase Sporozoa, com.o los mieribros del género Isospora. Pero a diferen­

cia de las otras coccidias, la esporulacián de este parásito tiene lugar 

en el lúr.ten intestinal y es debido a eso que las heces recién evacuadas 

de anil:lales enfermos son yá infectantes (9,16,20). El Cryptosporidium spp 

tiene como fase infectante al oocisto ~aduro, que tiene cuatro esporozoi­

tos, tal cor.io se ha observado en el contenido intestinal de ratones in­

fectados experimentalr:i.ente, así car:-.o en animales infectados en forma na­

tural. Al ser excretado con las heces, los oocistos son infectantes para 



otros B.nimales sin que sufran transforr.iación externa alguna (9) .Al ser 

ingeridos los oocistos liberan esporozoitos, posible1:1ente cuando la pared 

del ooci5to es digerida por el ap3rato gastrointestinal. El trofozoi to, 

es el estadía r,-,as temprano del desarrollo del parásito, :ante este corr:o 

los demás estadios de desarrollo se encuentran solo en la superficie de 

las rnel'.lbranas epiteliales, tal es el cnso del tracto gastrointestinal, y 

en caso particular de las aves sobre el epitelio de la traquea {9). 

Se ha observado en el microscopio electrónico que el trofozoi to forma una 

zona electrodensa en su interfase con la célula hospedadora y que el ci t2_ 

plasma está rodeado por cuatro membranas distintas. Algunos autores creen 

que esta membrana es del paró.si to, pero evidencias recientes sugieren que 

las dos membranas externas son originadas del huésped, por lo que puede 

considerarse parásito intracelular pero extracitoplasmático (9). 

En la fase siguiente, los trofozoitos sufren tres divisiones nucleares, 

para formar ocho merozoi tos, a la estructura resultan te se le llama pri­

mera generación de esquizontes, Los ocho merozoi tos de la primera genera­

ción son liberados del esquizonte infectando otras celulas epiteliales. 

Después del ataque de los merozoi tos alargados cambian a redondos y lle­

van a cabo dos divisiones nucleares convirtiéndose en esquizontes de se­

gunda generación, que contienen cuatro merozoi tos de segunda generación 

(9). Por lo tanto el esquizonte que contiene ocho merozoitos es de prime­

ra generación y el que contiene cuatro merozoi tos 1 corresponde a la se­

gunda generación. Esto 1 está basado en un estudio realizado en hamsters, 

en los que después de la inoculación se detectaron trofozoitos en tres a 

cuatro dias post infección, en tanto que en esquizontes con ocho r.ierozoi­

tos de siete a nueve dias, y por último de cuatro merozoitos de once a 

catorce dias posterior a la inoculación {9). 
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Co::o en ot-ros espo:-ozoarios, se presen~an células sexuales diferenciadas 

::etoci ':O s~fre un ¡:eq...:.e?.o ca:"".b¡o y se convierte en :".:a.'.:rcga~eto. En :an-

:o e: -.ic!"oga.--:e-:oci:o suf:-e división nuclear y fo¡:-.a algunos ricro..;a'."'etos. 

El rp::::--.erc exac-:o de :-.ic:-c¡ga:-.e;:os :-ic se cor-.oce, ?e:-o se cree q_-..:e so:i ent.re 

doce ·.; dieciséis. Un :-.icrcga~e:o se une con un nacrc¡a-:eto para for>':ar 

un ~igot:o, del c~a!. se desarrol:a un oocisto, CO!".'.pletando así el ciclo 

de vida (9) (figural). 

Se afir::<a que la ir.fección se adquiere, en los casos de paresitosis in­

testinal por \'Ía buco-fecal y se sugiere que en aquellos en donde la in­

fección sea respiratoria pueda ser por vía nasal a tr-avés de aerosoles 

producidos por ani:-:ales enfer:::os ( 16). 

Un estudio experi!"iental nostró que los perros son suscep'tibles a la in­

fección por Crvptcs;:ioridiu::i spp y podía actuar cor.-.o fuente reservoria ca­

pa:: de infectar al hor:bre (22), pero ta".lbién hay que considerar otros 

estudios que sugieren la <:ransnisión persona a persona, de forr.i.a especial 

hacia los niños vía buco-fecal y esto, en un nonento dado puede sugerir 

que la infección p:-íl'T'.aria, no es unicar.iente de los aninales, sino que hay 

que considerar otras fuentes de infección (13}. El signo principal de es­

ta enferwedad es la diarrea aguda, que algunas veces presenta estrías de 

sangre,, adenás de teda la semiología característica de una afección en­

térica (2,4 1 5,7,12,23). 

A la necropsia, estos anir:iales presentan pequeñas cantidades de nateria 

fecal ser.ii-fluida en el lúr..en intestinal con estrías sanguinolentas. En 

el estudio microscópico se puede observar atro!'ia de las vellosidades, 

descamación y hemorragias, en la lár:ina propia infiltración de celulas 

rnononucleares ( 3, 7, 8). En estudios ul traestructurales hechos en bovinos, 
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se pudo comprobar que las células de las criptas presentan abundante re­

tículo endoplásmico con núcleo pror.iinente, también se pudieron observar 

estructuras polinucleares, cada ur.a con su t"rcpia er.voltu:-a nuclear, don­

de estas correspondían a es !:a dos Ce r.:adura.: ión de tr:Jfozoi ':os y nerozoi­

tos (23). Todos es<::os ca::ibios cor-.d~cen a una ~érd1da ·.::e la hor.ecstasis en 

la dinámica intestinal y pe:- lo tanto a la diarrea. Hasta ahora. no se ha 

inforr..ado sobre algún trataniento efectivo contra esta enferr.oedad (9), por 

lo que resulta r,¡ortal en hur.:.anos y anir.i:ales innunodeprimidos ( 6, 7, 17, 19, 

23), porque se ha der.iostardo que las in~unoglobulinas y sobre todo la IgA 

juegan un papel muy importante en las enfermedades del sister:ia gastrointes­

tinal (22). 

Recienter.iente se realizaron estudios para el diagnóstico de la Criptospo­

ridiasis y se concluyó que las pruebas óptir.ias para la obtención y tin­

ción de oocistos son la técnica de Anderson y la técnica de Ziehl-Neelsen 

r.iodificada ( 16), 

HIPOTESIS. 

Algunos perros con y sin cuadros entero diarreicos estan infectados con 

Cryptosporidium spp • 

OBJETIVO. 

Determinar la incidencia de Cryptosporidium. spp en perros clínicamente 

sanos y en aquellos que presentan cuadro entero diarreico. 

MATERIAL Y ~.ETODOS, 

Se tornaron 30 r.iuest!'as de heces de perros en total ) porque es un número re­

presentativo del total de la población que asiste al Hospital Veterinario 



de la nw'z de la UNAM a la sección de Medicina con problemas gastrointes­

tinales}, de los cuales 15 fueron muestreados aleatoriamente en per-ros pre­

sentados al Hospi ':al Veterinario por cualquier otra afección diferente a 

cuadro diarreico {grupo A} y 15, con cuadro diarreico (grupo Bl .Las muestr3s 

se tonaron directanente del recto. Oe cada perro se obtu·:ieron 3 r.-.uest:-as 

con un intervalo de 72 horas aproxir.iadamente. Posteriormente se realizó la 

técnica de Anderson para obtener los oocistos y se tiñeron con la técnica 

de Ziehl-!leelsen modificada, para ser observados al microscopio óptico. 

Técnica de Anderson ( 16} 

1.- Suspender 5g de heces en 20nl de agua destilada. 

2.- Filtrar a través de 4 capas de gasa. 

3.- Colocar, de la suspensión obtenida lOr.il en un tubo de centrífuga y 

lOml en otro. 

4,- Centrifugar el sobrenadante por 10 minutos a 500x g. 

5.- Decantar el sobrenadante, Resuspender el sedimento en una solución de 

flotación con gravedad especifica de 1.27 (azúcar granulada: 454g; 

agua destilada:355ml; y fenal licuado:6.7r;il). 

6.- Repetir la centrifugación a 500 x g durante 10 minutos. 

Técnica modificada de Ziehl-Neelsen (16) 

l.- Secar el frotis a temperatura ambiente. 

2.- Fijar en l':letanol absoluto durante 5 minutos. 

3.- Secar a temperatura ambiente. 

4.- Fijar brever.iente al calor de la flama. 

5.- Cubrir la laminilla con Carbol fucsina ( sin calentar y dejar actuar 

por 20 o 30 minutos ) • 

6.- Enjuagar con agua corriente. 

7.- Aclarar con ácido sulfúrico { .25-10% durante 20 a 60 segundos}. 
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8.- Enjugar con agua corriente. 

9.- Contrateñir con verde malaquita al 5% durante 5 minutos. 

10.- Enjuagar con agua corriente. 

11.- Secar a temperatura ambiente. 

12.- Montar el cubre objetos con resina. 

RESULTADOS, 

Se analizaron 30 casos de perros con el fin de detectar la presencia de 

Cryptosporidium spp 1 de estos, 15 con semiología gastroentérica (grupoB) 

por diferentes agentes etiológicos: 6 con enferr.iedad de Carré, S con par­

vovirosis canina, 1 paciente con tratamiento inmunodepresor y solo 3 sin 

diagnóstico preciso determinado; de este grupo, el 100% presentaron 

Cryptosporidium spp en heces. (gráfica 1). Figuras 2 y 3. 

El grupo A, que era el de perros sin cuadro entero diarreico, resultaron 

negativos a Cryptosporidiur.i spp, por lo que a este grupo se le consideró 

comc1 grupo control. {Gráfica 2). 

Los diagnóst:icos para cada agente etiológico se determinaron con pruebas 

especificas para cada uno, (para el diagnóstico de enfermedad de Carré, 

se realizó raspado conjuntiva! para la observación de cuerpos de inclu­

sión, y para el diagnóstico de parvovirus canino, se obtuvieron muestras 

de excremento para llevar a cabo la prueba de hemoaglutinación). 
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DISCUSION. 

En base al estudio que se practic6 para determinar la incidencia de 

Cryptosporidium spp en 30 perros, 15 sin cuadro entero diarreico (grupo A} 

y 15 con cuadro entero diarreico (grupo B), se puede decir que los result~ 

dos obtenidos fueron los esperados, de acuerdo a las investigaciones an­

teriores (Anderson,B.C.), yá que del grupo B el 100% de los perros resul­

taron positivos a este protozoario, y el grupo A resultaron negativos, 

aunque, por otro lado tanbién se ha encontrado este parásito en anir.iales 

clínicar.iente sanos, tal cor.,o lo citan: Anderson, B.C., González, C., 

Jayma, A.M. y Lindsay 1 D.S. 

El grupo B, a su vez se dividió de acuerdo al agente primario causante de 

la diarrea: 

En seis perros de los 15 que representan al grupo B presentaron enferme­

dad de Carré asociada a Cryptosporidiur.i spp, lo que representa el 40% del 

total de este grupo, dato que concuerda con Fukushir.ia, K. y Helrnan, R.G. 

que informan solo 1 caso con esta asociación. 

Sin embargo también se obtuvieron muestras positivas a este parásito en 

pacientes con parvovirosis, que fueron 5 y representan el 33% de este gru­

po. Esto no ha sido informado en la literatura, pero considerando que la 

parvovirosis es una enfermedad int:'lunosupresora, era de esperarse la a­

sociación con Cryptosporidiur.i spp. 

Otra entidad en la que tar.ibién se encontró al parásito, fué en el caso 

de un paciente tratado con quimioterapia, que representa el 6.6% de este 

grupo, porque, como se sabe este tipo de trata!":'liento es inr::unodepresor. 

Por otro lado, 3 del resto del grupo, no se deterr:iinó el agente primario 

del cuadro diarreico, por lo que se propone que la presencia de Cryptos­

poridiur.i spp pudo ser el único agente culpable del desorden gastroentérico 
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COr.'IO lo cita Andersan, B.C., y esto representa el 20% del grupo. 

En este trabajo se demostró la presencia de Crvptosporidiurn spp tanto a­

sociado a enferr.1 .. edades inmunodepresoras y como agente causal de cuadro en­

tero diarreico en perros, cor.:o lo cita Meisel, J.L., Perera, D.R. y Dubin, 

C.E. 
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Figura 1. Ciclo de vida de Cryptospondwm \To~ado de González, 

c., Reyes, E., Conde, C. y Calderón, E.). 



Figura 2. Frotis de materia fecal de perro ilustrando 
al Cryptosporidium spp. Z.N.modificada 40 x. 

Figura 3.Frotis de materia fecal de perro, en el que se obser­
va al Cryptosporidium spp. Z.N.modificada. 100 x. 
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III.Sin diagnóstico deterr.iinado. 
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GRAFICA 2 
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B. Grupo B con cuadro diarreico. 
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EN 30 PERROS. 
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