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RESUMEN
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objetivos, entre otras actividades. .-

Su éxito depende en gran parte, de*lafpreJaracién adquiri

da y de su actitud entusiasta y disciplinada.-




3
CUARENTENA

Ia cuarentena es una parte importante en un progrma de medicina preven-
tiva la cual consiste en alojar en lugares separados de los animales de la
coleccidn a aguellos de nuevo ingreso por minimo de 30 dias. (Junge 1992)

El area de cuarentena en el Africam se encuentra en la parte posterior
de la clinica separada por una puerta,pero con jaulas ocupadas por animales
que no se encuentran cuarentenados. A ésta zona llegaron animales prove-
nientes de el zooldgico de Chiapas (jaguarundis,tigrillo,tepescuincle,agu-
tis) no se recibieron las historias clinicas ni el nimero de animales que
llegardn, no se realizdé ninguna inspeccidn; se hicieron examenes de flota
cidn y sedimentacidn con resultados positivos, pero no se dio tratamiento;
se colocardn tapetes sanitarios pero no eran respetados por otros trabaja-
dores de dreas cercanas.
DISCUSION:

Se tienen animales en el 4rea de cuarentena por no contar con alber—
gues para exhibicidn, sin embargo es importante que €stos animales no per-
manezcan en ésta zona ya que pueden contraer enfermedades, se recomienda
en caso de no poder alojar a los animales en otro lugar, intercambiarlos
con otros zooldgicos.

El colocar un tapete sanitario en la entrada y salida del drea permite
evitar el esparcimiento de agentes infecciomsos. (junge,1992) (Davis 1977)
Se debe de hablar con el personal e indicarles la importancia de utili-
zar los tapetes, ademds el acceso a ésta area debe de ser restringido pa-
ra evitar el contagio de enfermedades y se debe de asignar una persona pa
ra el cuidado de los animales cuarentenados exclusivamente asi como el
material que se utiliza serd destinado solo para ésta drea. (Junge, 1992)

En caso de no consequir las historias clinicas de los animales se
debe asumir como sin proteccidn y se elaborard un programa de vacunacidn

el programa de desparasitacidn se establecera deacuerdo a los resultados



obtenidos en los- examenes coproparasitoscdpicos, dicho examen se recomien—
da se realice tres veces,los cuales tendran gue ser negativos para pasar a

otra drea del zooldgico. (Junge, 1992)



NOMBRE CIENTIFICO: Boselaphus tragocamelus

NOMBRE COMUN: Antilope Nilgo
Se reportd el nacimiento de un antilope Nilgo hembra; se observd que
mamara calostro y que la madre arrojara la placenta, dos dias después se
realizd el siguiente manejo:
1) Desinfeccidn de ambligo con azul de metileno
2) Vitamina E I.M. 200 U.I.
3) Amoxicilina 1img/kg {CLAVAMOX)
4

~—

cbtienen muestra de sangre

5

~—

Identifican mediante muescas y tatuaje
6) Examen fisico general
DISCUSION:

Ia placenta en los rumiantes es de tipo sindesmacorial por
lo. que se evita el pasaje transplacentarico de las moléculas de inmuno-
globulinas y los recién nacidos de éstas especies dependen por completo de
de los anticuerpos que se puedan recibir a través del calostro. (Tizard,
1990)

Se recomienda realizar un examen fisico general y examinar que no
existan defectos congénitos como paladar hendido, realizar toma de muestras
de heces, orina y sangre para examen de laboratorio con el fin de tener an-

tecedentes individuales o detectar alguna alteracidn. (Junge, 1992)
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NOMBRE CIENTIFICO: Amazona ochrocephala

NOPMBRE COMUN: Loro cabeza amarilla

NECROPSIA

APARIENCIA EXTERNA: Buen estado de carnes plumas brillantes y en buenas
condiciones.

HALIAZGOS PRINCIPALES: Buche lleno de liquido color verde con costras de
pintura, higado con ligera hepatomegalia, molleja con pintura .
DIAGNOSTICO PRESUNTIVO: Intoxicacidn por plomo

DISCUSION:

El animal llegd al zooldgico procedente de Chiapas a jaulas nuevas las
cuales habian sido pintadas el dia anterior a su llegada. Se revisaron las
jaulas encontrandose que estaban roidas.

Las pinturas de esmalte tienen un alto contenido de plomo el cual al
ser ingerido pasa a sangre pudiendose cobservar las siguientes manifestacio-
nes clinicas: Anemia moderada, vémito, pardlisis del tracto intestinal supe
rior, estasis de tracto intestinal inferior, signos neuroldgicos de origen
central (ceguera, convulsiones variable), manchado de cloaca con pigmentos
biliares en casos hiperagudos muerte instantanea. (Humphreys, 1990) (Mau-
tino 1991) (Mazariegos 1992)

El diagndstico se basa en la historia y signos clinicos,deteccidn
de la actividad de la delta aminole vulinico dehidratasa de los eritrocitos
circulantes. deteccidn de niveles de plomo en higado y rifion. (Humhreys
1990)

El tratamiento se basa en la remosidn del plomo en caso de ser in-
gerido realizar lavado gastrico y en sangre y tejidos por medio de agentes
quelantes junto con terapia de sosten. (Mautino 1991) (Mazariegos 1992)

Prevencion: Utilizar pintura epoxica, puesto que es dificil que

el ave la ingiera.



NOMBRE CIENTIFICO: Struthio camelus
NOMBRE COMUN: Avestruz

El encargado reportd que un avestruz macho tenia problemas al apo-
yar; se observé en estdtica encontrandose que no apoyaba el miembro pelvi-
co izquierdo, y en dindmica mostraba gran dolor al apoyar y una herida a
nivel de metatarso.
DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES: Laceracion y contusidn - Se recomienda dejar
en observacidn y colocarlo en un corral mds chico.

Fractura- Realizar inmovilizacidén mediante contensidn quimica para
realizar un examen fisico general y toma de radiografia. (fowler 1978)
TRATAMIENTO INMEDIATO:

Se decidid realizar una contensidn fisica con ayuda de los trabaja-
dores aplicandole un anti inflamatorio y amoxicilina 5mg/kg I.M.(clava-
mox). Se trato de revisar la herida pero al tocarla el animal se jald co
locandose en una posicién y terminando con la fractura total del miembro,
por tal motivo se tomd la decisidn de sacrificar al animal mediante una
inyeccidn intracerebral con xilocaina.

DISCUSION:

lLas avestruz son animales peligrosos debido a que reaccionan rdpida-
mente brincando y pateando a su agresor. (Fowler 1978)

Lo anterior debe tenerse en cuenta al realizar la contensidén fisica
ademds de tener encuenta los siguientes puntos: Debe ser siempre planeada,
no debe haber publico presente, contar con el equipo necesario a la mano,
el animal debe de estar protegido de otros animales, contar con lugar de
escape y que pueda ser visto después de soltarse. (Africam 1986)

Siempre que se realiza una contensidn fisica o quimica se pone en pe-
ligro la vida de el animal por lo que se recomienda no perder nunca la co-

municacion de lo que se piensa hacer en cualquier momento.



NOMBRE CIENTIFICO: Tyto alba

NOMBRE COMUN: Lechuza de Campanario
HISTORIA CLINICA:

El encargado reportd haber encontrado echada en el piso de su alber-

gue a la lechuza, sin haberla visto enferma dias anteriore. Al realizar el

examen fisico se encontrd con un pobre estado de carnes, débil reflejo de
prehen sidn, deprimida y deshidratada (piel con ligera elasticidad)
DIAGNOSTICO PRESUNTIVO: Estado de shock o inanicidn.

TRATAMIENTO INMEDIATO: Sol. de Ringer 10 ml., Aminolite 5ml., glucosa al 5%,
Sml, Se intentd administrarlo en la vena braguial y humeral pero no fue po
sible por ser muy pequefla y romperse al penetrar el liguido, por lo que se
dic por sonda esofdgica; dexametasona 3mg/kg I.M. (Dexvet), Tilosina 25mg/
kg I.M. (Tylan), dos horas después se administrd por via oral una solucidn
de Ringer y aminolite 15 ml.

Al siguiente dia presentaba un buen estado de hidratacidn porque la
piel estaba eldstica y las mucosas himedas; se le prepard un licuado de po
1llo crudo en una solucidn de Ringer con aminolite; se le did dos veces al
dia y se le dejo pollo para ver si comia sola; se le aplicd tilosina 10
mg/kg (tylan). ELl dia tercero se observs que el pollo que se le habia de-
jado estaba picado y habia comido poco, se le dié el licuado dos veces al
dia y se le aplicd tilosina 25mg/kg I.M. y Complejo B equivalente a 10mg/
kg. presentd resistencia almanejo.

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES:

INTOXICACION POR ORGANOFOSFORADOS: Postracidn, salivacidn, congestidn
pulmonar, tremor muscular.

TRAUMAS: (impacto con objetos fijos) se observa postracidn, depresiédn,
disminucidn del apetito, deshidratacidn.

DESNUTRICION: Se observa baja de peso, depresidn, anemia, deshidrata-

cion. ( Redig, 1984)
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DIAGNOSTICO PRESUNTIVO: Trauma y desnutricidn.
DISCUSION:

Signos clinicos de deshidratacidn:

menos del 5% No detectable
5 - 6% Ligera pérdida de la elasticidad de la piel
6 - 10 Definitiva pérdida de la elasticidad

opacidad de los ojos
posiblemente mucosas secas
10 ~ 12% Piel sin elasticidad
opacidad de los ojos
mucosas secas
extrema serenidad y depresidn
12 - 15 Depresion extrema
Shock
Cercano a la muerte. (Redig 1993)

Ia deshidratacidn, la emaciacidn y la inanicidn son causa de emergen-—
cia pues de no establecerse una terapia adecuada pude causar la muerte en
el ave. ( Redig 1984)

La sol. de Ringer no solo tiene el propdsito de rehidratar, sino
también el de restablecer el equilibrio dcido-bdsico.

Se recomienda adicionar en la solucidn de ringer glucosa al 5%, ademds
de fluidos orales como concentrado de nutrientes; aproximadamente 10ml/kg.
(Redig 1993)

Vitaminas del complejo B equivalente a 10mg de tiamina por kg. de peso,
Dexametasona de 2 a 4 mg/kg que se puede aplicar con los fluidos I.V.

Ia mayoria de las aves que se han encontrado deshidratadas, han sufri-
de algun trauma o enfermedad infecciosa y pueden ser candidatés a'ser ' ata
cadas por bacterias oportunistas, por lo que se debe de considerar el uso

de antibidticos ( los aminoglicdsidos deberdn de ser rechazados en aves de



presa) (Redig 1993)
Es importante monitoriar que el ave coma, asi como preparar una soluc
cidn de electrolitos con higado molido darselo e ir evaluando motilidad in-

testinal y seguir ofreciendo de comer hasta que lo haga sola. (Redig 1993)



NOMBRE CIENTIFICO: Potos flavus
NOMBRE COMUN: Martucha
HISTORIA CLINICA:

El encargado reportd una martucha con moco y espuma en la boca; al rea-
lizar el examen fisico se encontrd: 2 martuchas con secrecidn mucopurulenta
de la nariz, crepitaciones de burbuja gruesa y respiracidn abdominal con una
frecuencia respiratoria de 65/min; otras dos con crepitaciones de burbuja
gruesa y frecuencia respiratoria de 50.

DIAGNOSTICO PRESUNTIVO: Bronccneumonia.
TRATAMIENTO INMEDIATO: Penicilina-estreptomicina, 20000 UI, I.M. (Espenfort)
Guayaconl, .lmg, I.M., (Espectol), Dexametasona .2mg/kg, I.M. (DEXVET).

El Espenfort se aplicd por 5 dias observdndose ligera mejoria. Se ob-
servé que las caracteristicas fisicas del antibidtico habian cambiado ( el
color era amarillo y consistencia espesa, siendo que uno normal es blanco y
liquido, aun cuando las fechas de caducidad son las mismas) Tres dias se
aplicd el contaminado y dos dias uno normal, con éste Ultimo se observd me-
joria pero, por no haber mds se cambi‘o a Penicilina procainica 2 000 UI. IM
por cuatro dias a todas y por cinco dias a dos, y por seis dias a una. To-
das siguieron en observacidn y no se encontraron signos de enfermedad.
DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES:

DISTEMPER: Los signos que se presentan son conjuntivitis, secrecidn

nasal purulenta, transtornos nerviosos, movimientos convulsivos de patas y
cabeza, estados de acecho sin objeto.
PREVENCION: Se ha encontrado en Mapaches que la vacuna llega a producir pro
blemas de encefalitis por lo que se debe de valorar su uso. (Fowler,1978)
(Pavis, 1982).

HKEUMONIA BACTERIANA: Se ha aislado de algunos procidnidos bacterias

como Estreptococcos sp, E. coli, Proteus sp., Pseudomona sp Pasterella sp.

El diagndstico see realiza por lavado bronquial para cultivo y citole-

gia, aspiracidn transtraqueal para cultivo. (Fowler 1978) (Kirk 1988)



cales i‘luﬁi&ébs' y perenifolioc

turnos.

. El albergue donde se alc’:yja'nit_‘a's de'cemen
demds humedo, no cuenta con tablas paraque lq;i sle del: fr:’;o,del."six‘elbby.'
son sacadas a exhibicidn todas las mafanas despuss de que kla'va’ror'l- léé zonas
de cemento y en ocasiones regado el pasto; el clima es frio en las mafanas
y noches, tres dias antes de que se reportaran enfermas habia granizado y

los animales se encontraban afuera.

Por lo anterior se considerd como neumonia bacteriana suponiendo que
encontraban Gram + (porque no se realizd ninguna prueba diagndstica) se de-
cidid usar por éste motivo pencilina pero como solo se contaba cambinada
con estreptomicina se aplicd encontrandose los problemas antes mencionados.

El Guayacol es uh expectorante y su mecanismo de accidn es estimular
por medio de reflejo vagal la secrecidn glandular del epiterio respiratorio
y en dosis alta produce vémito. (Kirk 1988) Lo anterior lo pudimos com-
probar pues se aplicd a las cuatro .5ml variando de peso de entre 3 y 5 kg
aproximadamente, siendo las dos mas mids pequefias las que vomitaban después
de el tratamiento, pensando que podria ser porque ya habian comido se did
‘el tratamiento antesy volvieron a vémitar, se bajo la dosis a .3ml a las
pequefias observandose que ya no vdmitaron.

Los glucocorticoides interfieren de tres maneras:

1) Depresidn de la fagocitosis {(la fagocitosis es efectiva para remover las
particulas incluyendo microorganismos que han atravesado otras defenzas)

2) Inhibicién de la lisis de el material ingerido dentro de las vacuolas fa-



gociticas.
3) Depresidn de la afluencia de monocitos de la circulacidén periférica al
alveolo.

Son efectivos en reducir inflamacidn por inhibir la liberacidn de media-
dores, estabiliza membranas, reduccidn de edema y supresiones inmunoldgicas
en alergias. Puede activar a una infeccidn por hongos y por virus, por lo
que se recomienda usar cuando se tiene un diagndstico definido, con la dosis
mds baja y cada tercer dia. (Kirk, 1988)

El problema principal radica en las instalaciones, por lo que se reco-
mienda colocar tablas en el piso del albergue para aislar un poco el frio o
colocar cajones de madera al igual que en el patio de exhibicidn se puede
diseflar un cajdn que permita que la gente los cobserve y que ademds los prote

ja del frio de la mafiana o sacarlos mds tarde.
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VAcuNAcib&,'

Se aplico la vacuna triple felin'a_ (';Pénleucopenia, Rinotragueiris y
calicivirus) con virus vivo modificadé ( Intervet ) a los siguientes anima-
les: mapaches, coati, martuchas, ocelotes, panteras negras.

PANLEUCOPENIA FELINA

Definicion: Enfermedad altamente contagiosa de presentacidn fulminante
chrso muy corto, que se caracteriza por la leucopenia, enteritis y una ele-
vada tasa de mortalidad entre los miembros de la familia felidae, musteli-
dae, procionidae y viveridae. (Anaya 1980) (Fowler 1986) (Mejia, 1991)

Causada por virus DNA grupo parvovirus; el principal hospedador es el
gato, la transmisidn se da por contacto directo, fomites e insectos (pul-
gas, moscas, moscos, etc.). El virus ha sido hallado en sangre, tejido,
secreciones nasales, yémito, heces y orina, gatos recuperados pueden ac-
tuar como portadores.

SIGNOS: Son variables, desde no ser aparentes hasta la presentacidn
difdsica, de elevada fiebre (40 - 45%) hay depresidn en ambos periodos fe
briles, siempre mds notable el segundo. Hay postracidn y se observa la ca
beza de el animal entre los miembros anteriores, hay anorexia total pero
siguen bebiendo agua, puede haber diarrea vdmito que ocasiona deshidrata-
cidn y baja de peso, mambranas nigtitantes muy prominentes asi como pali-
dez de las mucosas. El virus atraviesa barrera placentaria produciendo
aborto, partos de animales muertos, muerte neonatal y aplasia o hipoplasia
manifestdndose a las 2 a 3 semanas de edad cuando comienzan a caminar. (Ana
ya 1980) (Davis 1981)

PREVENCION: Vacunacidn la cual comienza a los 2 ; meses y 15 dias des-
pués se revacuna y posteriormente en otofio { oct. - nov.) la vacunacidn se-
rd anual a menos que la incidencia sea alta ésta serd cada 6 meses. (Mejia

1991)



RINOTRAQUEITIS FELINA

Es una enfermedad viral altamente contagiosa, caracterizada por un
comienzo repentino de conjuntiviti;, lagrimeo y est;¥nudos acompariados
por descargas nasales, afectando a los miembros de la familia felidae. (
(Mejia,1991) (Catcott 1980)

Las lesiones encontradas son emaciacidn, deshidratacidn, costras ocu
lares purulentas, necrosis focal y exudado mucopurulento, inflamacidn de
la faringe y amigdalas, hemorragias petequiales, ganglios linfdticos au-
mentados de tamafo y congesticnados, pulmdn congestionado y consolidado,
se encuentran cuerpos de inclusidn en septo nasal, arigdalas, epiglotis,
traquea, membrana nigtitantes. ( Catcott, 1980)

1a prevencidn se realiza igqual que panleucopenia. (Mejia 1991)
CALICIVIRUS

Enfermedad viral altamente contagiosa, causa problemas respiratorios
en vias altas en ocaciones cursa con signos inaparentes y otras con neumo
nia severa y muerte entre los miembros de la familia felidae. (Mejia 1991)

Es causada por un virus RNA Picornavirus, el cual puede estar alojado
en portadores hasta por once meses, con un periodo de incubacidn de 1 a 2
dias posterior a la exposicidn. los signos son parecidos a rinotraqueitis
presentandose fiebre, estornudos, lagrimeo, descargas nasales, seropurulen
tas, anorexia, depresidn, ulceracidn de el epitelio de lengua y paladar,
disnea al haber neumonia, estertores humedos y al inicio linfopenia. (Me-
jfa, 1991)

DISCUSION:

La vacunacidn es un método eficaz para el control de muchas enferme-
dades, sin embargo el uso de vacunas con virus vivo modificado produce
virulencia residual, la cual consiste en la presentacidn de la enfermedad
relativamente leve; por tal motivo, s2 recomienda utilizar vacunas inacti

vadas ya que tienen la seguridad de estar libres de virulencia residual.
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NOMBRE CIENTIFICO: Scaphidura oryzivori

NOMBRE COMUN: Zacua mayor
NECROPSIA

El ave llegd con un grupo de 26 aves procedentes de vida libre
APARIENCIA EXTERNA: Plumas brillantes, buen estado de carnes.

HALIAZGOS PRINCIPALES: Pardsitos en sacos aereos abdominales.
DISCUSION:

Las aves llegaron el dia anterior procedentes de veracruz donde fue
ron capturadas, seis de estas aves se encontraron muertas encontrandose
pardsitos en sacos aereos en todas; los pardsitos fueron enviados al labg
ratio para su identificacidn.

En vida libre las infestaciones parasitarias son frecuentes, pudiendo
actuar como huéspedes intermediarios o portadores asintomdticos, sin embar
go al ser sometidos a condiciones de estrés se presenta inmunosupresidn fa
voreciendo la presentacidn de la enfermedad o muerte. (Davis 1977) (Fowler
1978) { Soulsby 1987)

BAlgunos de los pardsitos que se pueden encontrar en sacos aereos son

Serratospiculum spp, Agelaius phoeniceus, Diplotriaenia agelaius, Ostinops

decumens, Cytodites nudus, (Fowler 1978) (Davis 1977)

No se observd ninguna lesidn macroscdpica aparente que pudiese ser
asociada con la muerte de las aves, sin embargo se recomienda el envio de
muestras de diferentes organos para realizar un examen histopatoldgico; -
y despardsitar al resto de las aves con ivermectinas 200 ppm subcutdneo;
ademds se debe de tener en cuenta el estrés al que fueron sometidas al
ser traidas de vida libre , ésto se puede considerar como una de las cau-

sas importantes de la muerte.

La granja no cuenta con un area especifica para cuarentena, los ani-

males llegan directo a las jaulas que ocupardn en su estancia por la gran-
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ja; corriendo el riesgo de que los animales que ocupan jaulas vecinas pue
dan contraer alguna enfermedad.. Se recomienda tener un area especial don-
de lleguen los nuevos animales que se encuentre alejada de los animales de
la coleccidn, a la cual se debe de asignar una persona especifica para

ésta zona al igual que el material que en ella se utilice, asi como colocar

tapetes sanitarios en la entrada y salida. (Junge, 1992)
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NOMBRE CIENTIFICO: Mephitis macroura
NOMBRE COMUN: Zcrrillo

El zcrrillo pertenece a la familia Mustelidae y se caracteriza por po-
seer un par de gldndulas almizcleras en la base de el ano. Estas gldandu-
las producen una sustancia de olor muy particular que es utilizado por el
zcrrillo como defensa; al acercarse su enemigo se coloca de espaldas a €1
y lo apunta con la cola, ésta sustancia es lanzada 3 o 4 metros de distan-
cia pudiendo dejar ciego momentaneamente a su agresor.

EXTIRPACION DE SACOS ANALES

Se tranquilizd al z.crrillo con xilacina a dosis de 1mg/kg de peso; vy
se uso ketamina como anestésico a dosis de 10 mg/kg.

Se realizd la cirugia con la técnica tradicional, al final se aplicd
Penicilina-estreptomicina I.M. 2000 000 U.I.

DISCUSION:

Las glandulas de el zorrillo producen una sustancia que ademds de ser
pestilente es muy irritante y puede llegar a producir reacciones alergicas.
(Fowler 1986)

Su composicidn quimica es Butil-mercaptano y su olor podria describir-
se como una mezcla de amonia con esencia de ajo, dc. sulfurico, y olor a
alcantarilla. Esta sustancia se inactiva en presencia de cloro. (Green
1987), (Fowler 1986)

El olor de dicha sustancia es la razdn por la cual se realiza esta
cirugia, ademds de la irritacidn que produce tanto en ojos como en nariz;
los trabajadores son los mis afectados en zooldgicos puesto que tienen que
entrar a los albergues a limpiar y a dar de comer, po lo que se quejan cons
tantemente y en la mayoria de los casos, se rehusan a trabajar donde hay
estos animales.

Los efectos secundarios después de la operacidn son pocos para el ani-

mal si se realiza adecuadamente la técnica evitando un manejo exesivo de te
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jidos, para no provocar una inflamacidn considerable de la zona y que el
animal pueda defecar. (Alexander 1986)

CONCLUSION: Ia técnica resulta muy segura para el animal, sin embargo no
deja de ser un estrés directo, pues se tendrd separado de los demas unos
dias para observarlo, y es una lesién que por mds cuidado que se le tenga,
de todas formas le molestard; se podria evitar con albergues mas adecuados
que protejan al trabajador y le permitan trabajar sin estar en contacto di

recto con el animal.
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NOMBRE CIENTIFICO: Pavus cristatus
NOMBRE COMUN: Pavo Real
HISTORIA CLINICA:

Se observd, al realizar el recorrido, a una hembra de pavo real con
problema respiratorio (bogueaba). Al realizar el examen fisico se encontrd
un bogqueo constante, se revisd la cavidad oral y se observd una placa blan-
quesina en glotis.

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES:
Neumonia bacteriana. Se han aislado los siguientes agentes: Salmonella sp,

Pseudomona aeroginosa, E. coli, Pasterella sp, Proteus

sp, Micoplasma sp. (Davis 1973) (Fowler 1986)

N. Parasitaria: Sternostoma tracheacolum (Davis 1973)

N. Fungal: Candida sp, Aspergillus spp.

Deficiencia de vitamina A , la cual causa metaplasia escamosa de celulas
epiteliles, columnares y cuboides, se puede asociar
con infecciones secundarias. ( Kirk 1992) (Mikota
1993) (Davis 1973)

Tuberculosis, Acidosis Metabdlica terminal y noplasias. (Mikota 1993)

El diagndstico se realiza mediante las siguientes pruebas:

1- Cultivo traqueal profundo

2- Inmunoabsorcidn ligado a enzimas ELISA

3~ Hematologia

4- Endoscopia

5- Rayos X
6- Inmunodifusidn en Agar. (Baungartner 1988)
TRATAMIENTO:

Se aplid tilosina 25mg/kg I.M. (Tylan) por cinco dias y Ketoconazol
15mg/kg por tres dias, después éste ultimo se cambio por amfotericina B

1.5 mg/kg I.V.
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Se reviso nuevamente a la pava y se palpd una masa en la regidn abdominal;
se llevo al animal a cuarentena para sacarle posteriormente una radiogra-
fia.

DISCUSION:

Es muy importante realizar un examen fisico completo, aungque no tenga
que ver con el problema se debe de revisar todos los aparatos y sistemas
metodicamente.

Aspergilosis es una enfermedad que se presenta cuando hay una inmunosu
presidn por lo que es probable encontrarlo como secundario a otro problema.
El tratamiento recomendado para aspergilosis es: Amfotericina B 1.5 mg/kg
tres veces al dia, nebulizaciones con Domoso dos veces al dia; Intraconazo-
le, fuconazole y ketoconazole el cual se recomienda su empleo contra candi-
diasis ya que para aspergilosis se ha encontrado resistencia. (Mikota 1992)

(Sumano 1991)
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NOMBRE CIENTIFICO: Anas platyrhynchos

NOMBRE COMUN: Pato de collar
Historia Clinica:

Al realizar el recorrido se observd que uno de los patos caminaba con
el ala caida y extendida; se capturd al pato por medio de una red y se le
realizd un examen fisico, en el cual se observS un aumento de volumen de la
piel de aproximadamente cinco cm. a nivel de la porcidn media de el himero
se palpd éste sitio encontrandose poco movimiento del hueso y ligera crepi-
tacion.

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES: Fractura y traumatismo

El diagndstico definitivo se obtiene por medio de una placa de rayos X
(Newton 1987)

TRATAMIENTO:

Se aplicd dexametazona 0.25ml I.M. (Dexvet) y se colocd fijacidn exter
na (vendaje en forma de ocho con cinta vet rap).
DISCUSION:

Ia inmovilizacidn que se recomienda para el ala permite el mejor ali-
neamiento de los huesos al mantenerla flexionada; ésta es el vendaje en for
ma de ocho con el ala pegada al cuerpo; se recomienda se realice con venda
eldstica ya que es la que no causa dafio a las plumas. Este vendaje tiene
como desventaja que si se mantiene por mucho tiempo causa pérdida en la fun
cionalidad por atrofia muscular y anquilosis articular. (Newton 1987),
(Amazoo 1992)

Se reporta que la cicatrizacidn aceptable en huesos de las aves es de
10 a 21 dias con la formacidn de callo oseo, lo cual ocurre en fracturas
cerradas sin contaminacidn, en el caso de las expuestas puede ocurrir hasta
la sexta semana. ( Newton 1987)

En éste caso no se pudo confirmar el diagndstico por no contar con los

medios para tomar una radiografia, pero se tomd la desicidn de dejar el ven
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daje 10 dias y después tomar la radiografia; tiempo en el cual, se podria
dar tiempo a la resolucidn del problema, para su posterior evaluacidn.

La aplicacidn de dexametazona estd contraindicada en el caso de sos-
pechar de una fractura pues inhibe el proceso de inflamacidn, aumenta la
excrecidn renal de calcio, es antagonista de la vitamina D, provoca altera
cidn de la matriz osea inhibiendo la actividad fibroblastica de el hueso.

(Sumano 1991)



24

NOMBRE CIENTIFICO: Ctenosauria pectinata

NCMBRE COMUN : Iguana Negra
Historia Clinica:

Se le extirpd un absceso en el miembro posterior derecho; se le apli
cé oxitetraciclinas 10mg/kg (Emicina ) por cinco dias, flumetasona .25mg/
por kg de peso(fluvet) por tres dias, dc.yatrenico y caseina ( Yatren ca-
sein) .3ml por seis dias y niclosamida 150mg/kg dosis unica y posteriormen-
te se le aplicd violeta local. Al volver a examinar el animal se observo
un aumento de volument en la zona ya cicatrizada, se hizo una ligera inci-
cidny se encontré exudado purulento.

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES:
Filariasis cutanea, granulomas micdticos, bacterianos (Proteus Sp,

E. coli, Providencia sp., Salmonella spp, Serraia sp, Clostridium sp),neo-

plasias. ( Marcus 1989), (Delgado 1993)

El diagndstico se realiza por la aspiracidn con aguja fina, cultivo
y aislamiento bacteriano y fungal, examen histopatoldgico; asi como pruebas
de susceptibilidad para iniciar el tratamiento.
TRATAMIENTO

Drenaje o extirpacidn quirurgica de la cdpsula, aplicar pomadas loca-
les antisépticas y antibidticos sistémicos ( amikacina, enrrofloxacina,
cloramfenicol, gentamicina, carbencilina) ademds de aumentar las medidas
de higiene. (Dudley 1989), (Marcus 1980), (Delgado 1993)

DISCUSION:

Los abscesos se deben principalmente a traumas y heridas, aunado a ma
la higiene, baja temperatura, exceso de himedad y mala alimentacidn. (James
1980).

Al realizar el examen fisico se observd un pobre estado de carnes y al
preguntar sobre la alimentacidn, se nos informd que no ha querido comer

bien, porlo que se le da cereal para bebe (Gerber) uyna vez por semana en
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jerinéa’pdr via“oral sinfsondea:f Aqnado a ‘todo esto, la Ealtavde una lim-
pieza adecuada de la herida}y ﬁé‘gabér‘que agente especifico es el causél,
trae'comd-consecuenéié que el problema continue e incluso pueda llegér a
complicarse. ‘

Es conveniente realizar una limpieza mds profunda de la herida y apli-
car un antibidtico en lugar de la violeﬁa; también es importante el saber
cual es el agente causal involucrado y su susgptibilidad a los medicamentos
esto disminuiria mucho el tiempo de manejo de el animal y por consiguiente
el estrés al que se ve sometido. De ser posible se recomienda tomarle un
placa de rayos X puesto que los abscesos también se pueden encontrar en
cualquier Srgano sin presentar signos aparentes, revisar que el animal es-
té comiendo, tener una temperatura adecuada ya que favorece la respuesta al’

tratamiento. (Jacobson 1990)
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NOMBRE CIENTIFICO: . Sphilotes pulatus

Historia Clinicaé

Motivo de_la'éonﬁuita: iPreséncia de zonas de despigmenta-
cidn en las escamas de aiferentes partes de el cuerpo.

Examen clinico: Se observd ademds de las zonas de despig-
mentacidn, unas pequefias vesiculas en la base de las escamas
laterales del tercio medio principalmente, aunque también habi
an en la dltima porcidn del animal; su condicidn corporal era
adecuada. Se ha dado tratamiento por mds de' 4 semanas con poma-

das como Fusidin (antimicrobiano), Vi antiséptico), licor

de forge, Negasun (cicatriianﬁe C;oramfenicol

I.M. 0.2ml, Furazolidona'tépi¢o mos’.se ha obser

vado mejoria en cuanfo a que désabar veéiculas pero
no la despigmentacidn. &
DIAGNOSTICOS DIFERENICALES: B
PIODERMA VESICULAR: Se observan vésfculas con contenido
fluido claro y viscoso entre el estrato cdérneo y el germinati-

vo. Los factores predisponentes son: el exceso de humedad. Los

agentes que se han aislado son:_Staphylococcus aereus, Pseudo=

mona hydrophila, Citrobacter spp. (Delgado 1993.) (Richard 1990)

DERMATITIS ULCERATIVA: Se observa desde decoloracidén, dl-
ceras, exudado y necrosis de las escamas. El agente causal es

Pseudomona spp, Aeromona hydrophila. Los factores predisponen-

tes son: baja temperatura, exceso de agua, soluciones de conti-
nuidad en la dermis, muda incompleta, mordidas, presencia de a-

caros como Ophionyssus natricis.

El diagndstico se basa en signos clinicos y aislamiento de
el agente causal. (Delgado1993) (Richard 1990)

TRATAMIENTO:
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Corregir. factorés medioambientales, -aplicar pomadas con

neomicina, nist
ticos ¢om6?
las vesicu

‘DISCUSION

o‘égigjpae

ra pedir aislamiento y prueba de susceptibili uciria

considerablemente el tiempo de medicacidn, se‘éVitSfia utili=
zar medicamentos que para éste problema no son dtilies, pero
gue nos podrian servir para otros casos, ademds algo muy impor
tante, disminuir la tensidn a la gque se somete el animal al es
tarlo sujetando para su curacidn, puesto que el estrés que se
le provoca le puede causar la muerte.

Todo esto significa un costo extra a corto plazo, pero a
largo plazo significa salud y vida para el animal; también se
ahorra medicaciones inecesarias y tiempo para atender mejor a

otros pacientes.
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NOMBRE CIENTIFICO: Pionus semilis
NOMBRE COMUN: Loro
HISTORIA CLINICA:

El animal fue llevado a la clinica de pequefias especies por presentar
estornudos recuentes, anorexia y regurgitacidn.

El loro fue comprado hace 12 dias, comia elote crudo hasta hace 10 dias
el cual fue cambiado por papilla de cereal (Gerber) y frutas,fue aceptado el
cambio de alimentacidn por dos dias, después se ha rehusado a comer; se ha
alimentado mediante sonda por 4 dias (15 ml. de papilla [Gerber] dos veces
al dia ). Vomitd alimento predigerido una vez después de 2hrs. post-inges-
tion, se observaron heces muy liquidas y sangre fresca en muy poca cantidad;
desde que fué comprado presenta estornudos esporddicos los cuales fuercn au-
mentando; se le aplico tetraciclinas por 2 dias y Ericlor por cuatro en la
dieta y por Ultimo se cambio por tilosina .lml I.M. (TYLAN 50) por dos dias ,
notandose que los estornudos disminuyeron con la aplicacidn de tilosina.

Al realizar el examen fisico se observan estornudos cuando se estresa
presenta buen plumaje, ligera deshidratacidn y no utiliza su MPI.
DIAGNOSTICOS DIFFRENCIALES:

Neumonia micdtica - Aspergillus spp

Candida sp

N. Bacteriana ~ Pseudomona aecginosa, e. coli, Pasterella sp, Mico-

plasma sp,

N. Parasitaria ~ sternostoma tracheacolum ( Davis 1973) (Harrison

1986) (Fowler 1977)
Trauma o fractura en MPI.
TRATAMIENTO INMEDIATO: Tilosina 3.2 mg/kg I.M. cada cuatro horas y solucidn
salina fisioldgica 2 - 5 ml. subcutdneo. Se tomS una placa radiogrdfica

observandose un incremento de densidad a nivel de sacos aereos tordcicos y
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diafragmiticos, compatible con hongos. ' Se cito tres dias después y el due-
flo reportd que elloro comia poco por si mismo y los estornudos habian desa-
parecido un poco. Se envio cultivo bacteriano de heces y examen copropara-
sitoscdpico, se.tomd una muestra del estornudo del loro para cultivo de hon
gos; se mandd tilosina en agua de bebida .1g disuelto en 10 ml.
DISCUSION

Para descartar neumonia micdtica se recomienda realizar cultivo traque-
al profundo. (Baumgatner 1988)

El tomar una muestra del estornudo para cultivo de hongos no es conclu
yente aunque el resultado fuese positivo puesto que en aves es posible en-

contrar esporas de hongos aun en aves sanas. (>Baumgtner 1988)

Es muy posible que el loro se encontrara en acidosis respiratoria
pues sufrecuencia respiratoria se encontraba aumentada y presentaba un bo-
queo constante por lo que el aplicar solucidn salina subcutdnea puede com-
plicar el problema favoreciendo un estado de acidosis, por tal motivo se re
comienda utilizar solucidn de Ringer calculando el grado de deshidratacidn

para desarrollar la terapia de fluidos.
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IDENTTIFICACION DE AVES

En el Africam safari se estd realizando una investigacidn con el obje-
tivo de conocer la diversidad bioldgica existente en la regidn de Valsequi-
1lo Puebla. Se trabajd durante ésta rotacidn en el programa para la elabo-
racidn de catdlogos informativos de la fauna de la regidn, en especial ob-
servacidn e identificacidn de aves.

Para la observacidn directa de aves se requiere como minimo binocula—
res(7 x 50 & 10 x 50 ) libreta y gquias de de campo. La identificacidn se
realiza de la siguiente manera: una vez observada detalladamente el ave, se
procede a hacer una seleccidn de candidatos a ser la especie observada,
examinando cuidadosamente las ilustraciones de la guia. La memorizacidn de
las formas osiluetas de los distintos drdenes de aves del esquema donde se
muestra la escala evolutiva y la taxonomia de la clase aves, es de conside-
rable valor practico para prescindir de la revisidn de todos los Srdenes
contenidos en las ldminas. Conociendo el orden del ave observada se recu-
rrird unicamente a las familias que engloba tal orden. (Aguilar 1990)

Asimismo es de utilidad conocer las distintas partes del cuerpo de las
aves y recordar su color, para ootejarlo con los dibujos de las ldminas.

Teniendo los candidatos se revisa la informacidn textual que para cada
especie se encuentra en la guia; las sefas de campo, especies similares,
vocalizacidn pero principalmente la distribucidén geogdfica y el habitat. Po
demos descartar a las especies probables si definitivamente no coinciden
en estos dos Ultimos apartados. (aAguilar 1981) (Aguilar 1990)

Las anotaciones de campo son imprescindibles para realizar un estudio
de aves silvestres, sin ellas, los registros de cuaquier aspecto bioldgico
referente a las aves, carecerd de una fuente de referencia verz a la cual
acudir, restdndole esto validez al estudio. (Petingill 1970)(aguilar 1990)

Las observaciones deben ser registradas de manera sistemdtica, anotan
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do los diversos factores climdticos, biol§§i¢§s‘gigéélééicos presentes du-
rante la observacidn. Para recabar esta’i;f;%nacisﬁ‘éé fecomi enda seguir
un patrdn como el siguiente: .

Fecha, lugar(localidad, municipio y estado), condiciones climdticas
(viento, temperatura, lluvia, nubosidad, etc.) condiciones ecoldgicas(ti-
pos de vegetacidn, fauna, tipo de suelo, grado de perturbacidn humana, etc.)
cronologia de las observaciones (anotar las distintas horas en que se rea-
lizan).

Para la captura de aves se utilizan redes ornitoldgicas; este método
permite conocer a las especies que habitan en un ecosistema determinado,
sus desplazamientos, morfologia, hdbitos alimenticios y otros aspectos bio
1égicos y ecolodgicos, facilitando en gran medida la identificacicn de las
especies. .

Las redes ornitoldgicas estdn fabricadas de materiales resistentes (se
da, nylon, terilene) y son manufacturadas en diversas magnitudes y tamafos
de cuadros que corresponden a los grupos de aves a capturarse.

Para obtener una muestra significativa de un habitat determinado, las
redes deben colocarse en lugares ubicados estratégicamente (como arbustos
en fructificacidn, cerca de arboles, etc.).

Las redes deben permanecer abiertas desde el amanecer al atardecer,
ya que losperiodos de mixima actividad de las aves estdn comprendidos entre
las 6 y la 8 hrs. y entre las 16:30 y las 18:00 hrs., variando minimamente

con la estacidn del afo.

La forma de desenredar un ave y retirar la red es la siguiente:

Encontrar de que lado entro el ave a la red, abrir la bolsa de la re,
sostener los tarsos y jalarlo hacia afuera, desenredar las alas y finalmen-

te la cabeza.

La informacidn minima a obtener de las aves capturadas debe ser regis-
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trada en una forma establecida. ILos datos a recabarse son los siguientes:
Especie, sexo y edad - serdn determinados por medio de la informacidn
contenida en las guias de campo.
Peso - se obtendrd con pesolas o bdsculas granatorias.
Anillo - Registro de la clave del anillo
Fotografia - Es utilizada para diversos estudios
Longitud total - Se mide de la punta del pico al final de la cola
Longitud caudal - Del nacimiento de las plumas caudales a la punta de
la mayor rectriz ( pluma caudal)
Tarso - De la articulacidn con la tibia a la articulacidn con los de-
dos.
Ala - (plegada de la articulacidn del radio y el cubito con el meta-
carpo a la rémige primaria mayor.
Pico- Desde su base a la punta
Hora - Hora de captura  ( aguilar, 1981) (aguilar 1990)(Petingill 1990)
Observaciones - Anotaciones especiales como muda, ectopardsitos, etc.

Toma de Muestras: Sangre y heces principalmente
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DISCUSION

Las précticas’ aurabté'lésidiférentés rotaciones

permitieron conoce lematlca que ex1ste en nuestro pais

relacionada con’'laifauna 51lvestre ( perdlda de el habitat, tra

fico 1legal de la:fauna,,caza 1rrac10na1, etc ) ‘asi como el es-

fuerzo de mucha personas por conocer e 1nvestlgar sobre las

especies para_ ortar soluc1ones.

El campo de la 1nvest1gac1on esta ablerto para todo el

que qulera aprender yiaportar alg vpara 2a’ conservac1on y apro-

vechamlento rac10nal de ’a Fagna Sllves;re.
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