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Ull1MEN 

N~U PAllllA llAIJL. lliap\lli<o, Prcvcnoi6n y 'lnllmi<nto del Moquillo Canilo: EllUdio 

Recapitulalivo.Ttabojo rulll Escrito de la Pridioa Pro&sional SupcniMda ,en la Modllidodclt Medioina, Cinllla 
y Zoo1<cnia de Paros y Gatoa ~o la _.¡,¡oo clt MVZ Mlllba B. Hemindez Amlono). 

El objetivo de eate trabojo es dar a ..,._fu ~ ofeociones que oe .,.__ ., lo milennedad cltl 

Moc¡uillo Conino pan diferencilrll de otras enfennedadel clt lli&nololi• ~ que • s--llln ., lo 

pn.tica profeaionol. Debido a que o1ro1 .,..., .. vfnleo puodon provocor cUldmo -jlmlll 11 Diototnpor, • 

necesario oon.llnnar mediante pnaebu de labcntorio, d dilpóltico clínico del milmo. LI liametd1 ~ 

puede e&table<et lltoracioneo en la polilación leucooitoril, d exámm hi1folóiljco de tejido noMolo rcwla 

lllclitOlia neuronal, neuror.;a. aliosis focal, infillmoién lelloociLlril periVllClllar, hi¡ia1¡oflo, polil'aliótt de 

ulrocitos, fonnoción de linoitiol y en ocuiona cuerpos de inolulión ~ e~ en 

divenol órpnos. La téi:nica de inmunolluorescencia permite delonninar la ~ del ........ vinl en tejido 

neMolo y epileliol princiiMlmente. El lillarniento del virus es laboriolo y no IÍllllpre nllllla mtitolo. El 

"'"'1Íll1illnlo de tlolle en cultiYoo celulano pr.-tente. de peno, luón, mono, hombre o en buew. tll1lbrioMdoo 

de pUino OI odio paoible - IU .....-. ... la IClividld de la potelno F que es lo bino in6'ctlnte de la 

enl'esmedld. La umejanz.a entre loo virul del llil-per Clllino ..., loo del NlltlllJión IOll lllcs, que ae puede 

utiliza lo YICUlll del squndo,pan prole&er contra d primero. En lo o<lullidld 00 mcilte ... tnllmienJo lllliYinl 

eopecflloo que tenp efeoto oo)ft d Moquillo c.iino por lo llnlO d tnllmiento uliliado a po1i11iYo ó 

linlam6li<;o. 



INTllODVCCION 

El Moquillo Clllino (MC), llmhim ea conorido como Distanper Culillo, f'ieble lnf....;­

Clllina y ~ enfennedld de e.re. Ea una enfcnnedod Wll llllmente coaflliou produoida por .., 

PlfllllixaWua cid......., MOl\lillMrua, e.te podocimiento lielM: una diltribu<ión mWldill, _.ia cuno l8Udo 

ó aubopdo y l!ecta a lu especieo de 11 familia Carúdae (Peno, Dinao, 1.ono, Coyote, Lobo, Chacol), 1111 de lo 

tllmilia MUl!didle (Comadl<jo, Hurén, VLIÓll, Mofell, T~ón, Mtlll, Nutrio) y 1 lu de la &mili& Procynidoe ( 

Ooohomipero,COlll,M_,..,Plndl). (J,6,10,14,18,27,28). 

El ..,.te causal .. descubrió por Cam! en l!IO,, quien demostró que .. trltlbo de un virus 

liltnblo. lunto con Puntoni deuirolló una VIC\INI de Yirua inaclivldos que lbé uliliDdl durante nriol década. A 

llnea de loo 11\oo 50 comenamn 1 utiliz.ule lu ,,.._de virus vivoa 11attlldos en -jlo de embrión de poll<> 

y en cultivo de tejidol coninoo. (J,l l,20,21). 

El l'irus del MC ca1111 mú modlilidad y modllidad que cllllquier airo virut. La inlOdclloio de 

la ........W eo mayor en onimllel jOwnn enlle loa J y 6 meuo di edad deopuéo de que~ la 

inmllnidod de .,..... motemo. La morbilidld wril de 2.1% 11 "'' y .. modalicW llOCildo 1 menudo olclllZll cl 

'° 11 -· Sólo lo rabia lilllO Ul\I tuo ele nlOllalidod mú elevado en loo pame que 11 del moquillo. 

(10,14,11,28). 

l..ol virus de la &milia Ponmixoviridle oon pt.omórlkos , normalmente lllomentaooo ó 

19dondadoo y tienen un diimelro de 1 ~lOO nm. Su 1enom1 eotó formado por..,. mcléculo linell ele ARN de 

Cldenl tencilll. E•tot virus eolill formados por una enYoltwo li¡>idic1 dol>le con poplónlOfOI ~ que 

rodoon 11111 rwcloocipoide con formo de eopina de pescado. Ealil nueleocópoide att rodlldo por 11111 cubierto 

lipoprOleica con ..,. proleilla do membrono (M) en au inh6>r y dol ~ (ff y F) por tbaa de la 

envoltln. El vilw "'replica en d citopl.uma de lu c:élulM inr.ct.du y mldunn por palll:ión de lo membrana 

plumitica, on~e eotó......,.,., con los virus de la Peste Bovino y el Snmpión, odemá.• de que 

presento llNI hcme¡Jlulinina; OI un Yirua ponlolropo, relativamente IObil ol calor , 11 desc<aciótl, los delergenle1, 

los IOlvmtes de lipidoo y loo desinfbdonteo. El virus sobmive mú tiempo en loo ambientes 8ios y durante los 
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man de invierno, puede permanecer IClivo durante un mes a -10 'e e irldlir•- a -76 'e ó liollliado. 

(1,3,10,14,21,25,27,28). 

El virua del moquillo .. trarwnitido primlriomonte por ......... y ............ _.... de 

los enfermos, la infección 1e dilemina con rapidez"""" loo ponoo j6nna .....,atiloo. Exilte 1n IOlo llhltipo 

del virus del moquillo , pero hay i:epu vinllontu con~..,..... ..... la cllllidod común de lodu 

éstu la indu<ciór1 de iMlllllOlllpl'Olió por la replicacicin vinl en el ~ linfoide dum* el porlodo de 

in<uboción. Las infeccione& boct<rianat IO<Ulldlrill cleliidoo a la inmllllOllllJRllió 1011 c:auuloo de mucllat de 

loo li¡noa llOOildos a la virosia yconlribuycn a aumcntar lamodalidod. ( 3,10,11,14). 

El viNa es inhllado e infmcla loa maonlfisoa dol b'lcto nopinlocio, - "*'ófiaoo 

in&clldoo buladan el virus a los nódulol linflticos, deodo donde oe dioemNn rá¡Jidlmente. En - de -

- lu a!lulu (1infocitoo T, 8 y llllCfÓÍllJOI) de todo el lejido lilfllico "°*' infocladol y el wilul puede 

bollane en loo linllx:itos squfnooo. IManle este periodo de """""'""'° vinl en lu oélulal linAlicu, puede 

"'--el primer IUlllento de la tempm!llR COlpOl1ll. por lo~ a loo 3 ó 4 dial pooterior• a la in&oción; 

Al milmo tiempo, el inlerferón _..e en el suero. llcspliá de la~ llClllllll de a.r-;án puede oMvUle 

.... - vuia<ión en el deunollo de la enfermedad que dopooldo tanto de la ...,. vinl como de la reopunta 

inmune individual del huéopod. E.IM diferenciu -biá\ paedera oi.awr.. .. ca<harroo de .... mioma camada 

y se .... que loa varilcioMl.,..... Mrian lu telpONObloa. (1.9,10,11,14,JO). 

En los parOI que deMlrollan linlomatolo¡¡ia ctinica y .... &lomielilit, loo .W. llCllllÍnÚlll 

pr,.,...,._ detptJÑ de la primera semana de infección. Loolinfocitoa y loo~ WilClldoo ~ 

el ..... el epitelio IUjJerficial de loo - reljJÍllloliOS, ..................... la a1indulu endóclillu y 

exócrinls, aa como el IUlcma ner>ioso cenlnl. Dumú el pll!odo opio de la onlinDedad, el m. puede 

-.ne en cualquiaa de esl<ls tejidos. En muchu de lu lilnnlo....,..... ó .,..._de la enfcanodad, loa 

mecaniomot pcl9taiorel de ... .,._ inm .... humml y ............. loa virua de loa tejidos peri6lriooo y 

linAticos; no obstant., el virua tiende a penislir en el SNC, y .. muoi- OCllÍOllel en loa ojos y en loo pulpejos. 

(2,3,6,14). 

El primer ai¡p1o de la enfmnedad liem¡lre ea piluia ..._ loo primeros 3 a 6 días 

pOllinfección. Cuando el interforón - en la urwre. - dlaa doiplá ,. _,. el aq¡undo pico de 
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lelnpllllUra (J!l.5 a 41°C) y más wde en forma intamifente, uociada • menudo con anorexia y deprnión en 

ale momenlo puede praentane deacaip l1ISll y ocular de tipo seroso, que lue¡¡o puede lnlllfonnane en 

purulenll. PllOdl ,..uir lintomas r<>piftt- y dipativoo que se aunhiln por Ja infeoáón boolerilna 

NCUndlril • - de Ja l\llUhlen inmunosupmora de la infección por moquillo.Tornbién se Puede obo«var 

loo,-.. y• - una llOlllllOIÚI tianc8. Al miamo tiempo pueden ~vómitos y diarreM, en l"ftOlll 

Uquidal ó m-. La p!nlida de tiquidoa puede IOlultar en delhidral8ción y ernaci8ción grave. En olsllllDI 

....,. ,. puedon-p(ullllu enla piel conprodominlllcia en Ja parte ventral dehbclomen. (2,J,10,31,34). 

La enfermedad 11Ucla multilistániA por Jo ..,...i tiene una clunción de 2 a 4 ........,.; puode 

oerlillllóbabs\llancupenciónó bien_.,....,. del SNC. En fonnaexperimental se haOl"""1lrldo que 

en loo pell1ll infeclldoo con diferenlel cepaa del viNt del moqllillo eonino Ja enfennedad tiene una..,. vuiooión 

en Ja clunQón y en la pvedad. Ademía ,. ha encontlado que Ja edad y Ja resiltencia individual del ru.p.d 

tiene ..,. _ inllucncia en el prmóttico de la enfermedad. Por lo tonlo puede espesme un ...,.., de VllÍIAÓl1 

OCKl1phllcliclo entre la auoencia de Ja enfénnedad hasta enfamedad .,.wi con un SOió de mcctalidad. La - de 

mCltalicl8d puede elevarse oJ 100% en loa cachottoa menores de 6 semanas li no OSlín pl'Oleajdol oon anlic--· (3,6,I0,11,14). 

U. oi@noo ctinicoo pueden indicar li Ja infeocic!n eaü 1ocaliada principalmcnle en la.,-..,;.. 

gris ó en Ja materi8 blonca. En el periodo liudo de Ja enfamedad es mú liocuente ot.cvar Ja infooción en Ja 

materia grio, donde oe a&!cta IP'lfl cantidad de nellr<lllU. Lo& animales es1'n deprimidoa, en RCllltlbenc:ia laletal. 

con epilodiol oonwhivoo y .- ó ulivación. llunnte Olle periodo tlmbil!n "' poliblo oboelvw 

miocbdaa, ..,_ meÑng<OI de hipemtesia y rllidez c:eMcal. Las lelionOI en la materia blinca tienden a 

~ da¡Ka de Ja forma subtj¡uda ó crónica de Ja enlmnedad, liendo loo '""'°" cllnicoa lllM liecuenles 

ataxia, inc:ool1liN<ión potesif, pariJilis. temblores mUICUlat.s, y tolticolil. Dentro de loo lignoa aaociadoa al 

SNC, Ja mioclonla es el Unico sinloma que no se oi-w en otru enfermedadel. En el moquillo tambilÍtl son 

-....... Jos lignoo de lesión oJ nervio óptico, las lesiones retinaJes y olgwlas-, Ja-· (3,10,20,31,34). 

f..os pm0$ con sintomatología nervioM generalmente muacn, a veca deapuCt de varia.• 

oemanas ele enfmnedacl IJMlfOSM algunoo se recupenn. Lu secuelas , tales C<llllO las mioclonfa.., pueden 



peni>tir en fonna indefinida. La pmistencia dd - puede induoir ~de b ..,...._y lo nmiz. 

(J,10,14,20,21,25). 

Otn fonna de la enformedld es la denominldl "Enoolllilio do b plllOO viejoo", quo al'odln 1 

los pcrroo de edad medilna y 1 los viejos pero no ea muy c:omún. Loo oWIOO ~ 1111 .. dollrioro 

motor y menlll progresivo, con un desenla<e &tal en todoo b-.. (3,10,20,14). 

Una lesión muy fiecuente en los perrot en crecimilnlo J>OllinCección por el - dol _.., 

canino es la hipoplaaia del esmalte,oboemda dwante vuial _.....-,do la ..._..,¡ón. (J.10). 

El objetivo de el presente trabajo es presentar un enf-genaal dd IYlllCC que Mt tenido laa 

inveati¡¡aoionea aom:a de ésta enfermedad en C1W1lo 1 loo métodoa ~ hist .................... 

ul como el método de ELISA, inmunoOuoresceneia y alj¡unoo cultivoo c:elulares l*I el ............, del virua, 

adanás de laa altmciones hematólogicu y qulmicu. 

En ClWllo a la prevención ae mcn<ionarín laa ...,._que ae emplean.,. __ 

la prote<:ción de .. ta enfennedad. ul como la ~ y delvenlaju de cada mo do .... tlmbiiin 1e 

menoionarín laa vacunu que se utiliwt en la l<IUllidld y los crilcrioo l*I lonr a cobo ..,. adectllda 

inmuniación. 

Se analimán los tratamimtoe existenteo, que aon emploadoo en lo actualidad. 



OBJETIVOS DEI. TILUAJO 

1). Diícralciar la enfmmcdad del Moquillo Canino de otru eníennedadea como la labia por mélodol 

diopóolicoo. 

2). Dlr • .,.,..._ laa in~ que se han he<ho en cUllllo al dil¡piÓlti<O, prevención y 

~del Moquillo Canino de l!l\10 huta la fecha. 

3). Conooor loo dil'em\les mótodot clil¡¡nóolicot del Moquillo Canino. 

4). Mencionar <riterios pan llevar a cabo 1111.1 buona irununización contra la enf'ennedld de Cani. 

5.). Conocer altomativu de llllamiento paia el Moquillo Canino. 



PllOCEDIMllNTOS 

La infllllnlCión ..,¡ nwpilada de librol. ....... y ... ....... de .. ~ de .. 

FICU!tad de Medic:ina Veterinoria y l.ooleonia, !JNAM, 11 Utilimi ol a.- de Dol<JI BIVI!, ( llonoo de 

lnfOOlll<ión Veterinario) poraoblener loo lltiailoo IDÍI ICbllliadol de l!l901 lo lidadel MoquiloCallno. 

Tlmbién ,. u1iliari el CICff, ( C-.. de In~ Cionlilk:a y ffunwlúlica). y lo 

Bal>lioleco Centnl de lo IJNAM. 



ANALISIS DE LA INJOllMACION. 

llALLAUlOS lllSTI>PATOLOGICOS. 

Lu letiones provocada por el virus del Moquillo Canino a nivel hi11opol<lló¡¡ico, llOll 

espod&caa y el diagnóstico IC noaliz.I por la viauali1'M:ión de loo cuapo1 de inclwión. (20,21,2,,31,32,34). 

En el lil!ema mpiralorio, hly exudado cal.anal y purulen!o sobre las mucosu nasal y firinae. 

En loo cootes mi<l-.ipioos oc obsemn caracreril1icoa cuerpoo de inclusión inl1111ucleam e inlnci!oplasmilicco 

en las c:élulu uociodu al exudado. En el ciloplasma lao cuerpos de inclusión son ovoides ó redondos, varian 

enlnl 5 y 20 mima de diime!ro y a veces se prcserdan en vacuolas adyacentes al núcleo. Lu induliones 

inlnnucleares,son de aspeclo similar, y origiruin un ligero fBlllRdamien!o del núdeo y escua muginoción de la 

............ (14,20,34). 

En el pulmón, las lesiones pueden manifeatane por bronconewnoJÚa purulenla, en la <1111 Jos 

bronquioa y alWoloo adyKen!es están repletos de neutrófiloa , mucina y detritul tisul.ua. En las "'- iniciales 

el OlClldodo puede conlmer oigo de sangre, neu!ró!iloo y cólW... mononucleces, en otroo ....,. la oolocta de 

células 1110hO<ludeares que !apian las PlfCdes al....,. pueden llenar parcialm<nte a lol alWoloo. fonnando 

celulu l!iPnles mullinucleadas en la cubierta bronquial ó en los !abiques alveolales ó apare<er libres, éllal son la 

única evidencia de infección. En las células gipnles oporecen inclmion<t citop1aami!icu y coo menoo llecuencia 

inlranuc.....,.; eslo ocune rambiin en cólulas monomaci..res y en laa del epitelio bronquill y bronquiolar. 

(20,34). 

En la piel. p&rticulam1enle en el abdomen, puede d....,ollane Wll dmnalilia vc:01cular y 

ptl51Ullr, diclw veslculas y pilslula qued&n coofinldu a la capa de MalPl!hi de la epidennil aunque es 

liecuenle cierto pado de con¡¡estión de la dermi5 1ubyw;enfe y ocasionalmen!e inJilttación linfocitica. Loo 

cuerpoa de inclusión nuclearu ó ci!oplasmáticos pueden esrar presenles rambién den!ro de laa células epile~. 

espccialrncnte en la de las glándulas sebá<:eos. Sobte la almohadilbl planrar .. produce wia extensa prolifmción 

de la capa de qumlina de la epidermi5 que resul!a en Wll lesión dinicamenre reconocible. CJ,J0,14,20,34). 



9 

El epitelio urinario, palli<ulannente el de la pelvis 1eN11 y de la vejp, puodo - -

cong<stioruidos y cuerpos de inclusión intranucleun ó citoplolmMicoo demoolnlilel microl<cpicemen. 

(20,34). 

El ea1óm1110 y el intestino pueden tener g1111 canlidld de incluaicnoa dtoploun1licu y ......... 

imnnucleares a nivel del epi1elio de la mucosa. En el intatino ..,_, exiole mucho exudado ..._., 

pudiendote observar congestión e inllllhción linfocitica de la lámina propia. (3,10,14,20). 

El haz.o con 8'cuellCia - muy aumenlldo de - y ..,...iionldo; 

rnicroscópicamenle hay necrosis de lu <élulu linfoideaa de los folículos esplénicos. (20,34). 

En el higodo el Distemper no produce lesiones ~ aunquo ~haber incluoionel 

en el epitelio biliar. (20). 

En el .Ulema nervioso cenUll el Wui del moquillo liene a6nidod por lo par<ión mieliniDda del 

..,.bro y médula espinal. Las estructuru comprometida con mayor liecuencia son b pedúnculos ccrebelales, 

el velo medulm- anterior, los Inicios mielinizados del cerebelo y lu colwnnaa blinca de lo médula espinll. La 

materia blanca subcorlical del cerebelo generabnenle ea reapelldl, la presencio de '8".ieros delirnilldao, de 

lamlllos variables, dan a los tJactoa afectados un aspecto esponjoeo en asoci.aón cm esto caracterillica ae 

obse!va un inC1e111ento en el número de la mictoSli• y astrocitos, en rnuchoo puntos loo -ocitos ¡emillocitiooo 

aparecen en fonna lhundanle en el exudado. La preoencia de in<~ inlnnucleam dentro de los 

¡emistocitos y cierto tipo de microalia es una caracleristicaa de esta lesión. (20,34,37). 

En el oerebro la lesión ea bastante similar, peto el halqo mi.,._¡poo lllOs prominente ea el 

incremento en el número de capilares. En muchos ....,. las lesiones ae limilan a la ''folias" cerebelarea, 

pedúnculos cerebelarea ó aJ velo medular onhmor. En otros.._..,. ae oi-vari solo en el ..io medular •terior, 

que es W1 delicado tracto que discwte por el piso del cuarto ventriculo, También ae ~ attenicionea 

d'l!enerativas como r<sulbulo de la acción viral prunalia y el efecto retro¡¡ndo secundoiio a la lesión de loo 

B."<ones. Se desarrolla picnosis, cromatólisis, gliosis y neuronof'8iat con bastante poca tr«uencia apuecen 

cuerpos de inclusión en Ja neurona. Puede presentan.e necrosd neuronal en la coltUa cerebral y cerebelar, 

núcleos medular<s )' médula espinal. En la rnayoria de Jos caa. ae desarrolla una leplomeningitis, carKteritada 

por inlillración linfocilllnl. !3,ó,I0,14,22,34,37). 
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En un estudio realll.ado para establecer un diagnóstico antemorten en 38 perros se encontró que 

los l"'rtOS inmaduros desarrollaban w1a poliocncefalopalia no intlamatoria de curso agudo que involucraba al 

caebro y taluno, con alta mortalidad, mientras que en perros maduros desanollaban una 

lcucoencclilomielll!'ltla de tipo crónico inflamatoria con baja mot1alidad y que involucraba la re¡¡ión caudal del 

cerebro y el cordón espinal, siendo uoci&dos a una disfunción vestibular y anonmlidtdO& del puo 

rospectivamente. (35,:ló¡. 

La retina sufre C011f!eslión, edema, udiltración perivascular de linfocitos, degeneración de las 

1:etulu 1311gtionares y gli03is, puede existir tambien neuritis del nervio óptico, con desmiclini.zación y gliosls. En 

la glia de la retina y del nervio óptico hay cueipos de inclusión intranucleares. Las lesiones menaonadas llevan a 

la atrofio de todas las capas de la retina. Las alteraciones iniciales afectan las copas internas y extemu 

ptq¡reMnClo 11..,0 hacia laa capas medila de la retina. El daño es mi> severo sobre la parte periferica de la retina 

que sobre su parte central. Lu lesiones consisten en desorganización de lli capa de céhl1u gan¡lionues, con 

pérdida de neuronas y diltorsión de la capa de conos y bastoneo. En al¡¡unos casos se observaroo CIJelllOI de 

incluaión intnnucleares e intracitoplumíticos en la capa de células ganglionares. F.n el estado final • la retina 

queda oompletomente esckro•ada y la coroideo muy delgada, con pérdida de pi¡¡mento. En el OJ<ámen 

oftalmolótico puede detectarse corioretinitis con área5 degenerativa.1 irregulares de color gris a rosa en el fondo 

tapetol, se caracteril.o por estar bien delineada y altamente reilectiva; lu lesiooos del fondo ocular IOl1 mis 

comunes en perros con leucocncefalomielopatia 11.'lociada con Ja inflamlción.(3, JO, 14,14,36). 

En la forma aguda siempre está presente la COl\iwitivilis, en aJiw¡oo c:asot la secresión Ligrimal 

tiene lUll W1a reducción ftanc. y el exudado mucopurulenro se adhiere a la córnea. La queratoconjuntivitis seca 

l@IJda puede redw1dar en fragmentación epitelial (1 O). 

El eximen cilológjco de la cortiuntiva revela 1ma reacción con predominio mononuclear. 

Después de a)¡unos días la población celula.r es sustituida progresivamente por telulu polimorfonucleares. Los 

cuerpos de inclusión (inclusiones de Lentzl se pueden detectar en las células epiteliales despues de 6 cUas. Si bien 

w1a obscsvación poNtiva es concJuyenlt: su ausencia no es motivo de: l!Xdusión Con la técnica de 

inrnW>Oftuoreocencia utilizando mactófa¡¡oo loo reoultados dia¡¡nóoticoo fueron superiores. (10). 
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La l:-OlljWltivilill lj!Uda tiene .... - .__ ... ......,.. ..... de ........... de 

amplio espectro seguido por la higiene oculor rutinllio. Si la~ --~ • 1-.rio 

reemplaw las U¡¡rirnu con ooluciOfles humec:tanteo attitlci*o. La .a.;oo ~ .... n!Dlllll en l o 6 

semanu.(10,14). 

La coriomlinitis ó laa letiones del nervio ópliro - d noultodo del ............... del vina 

del Moquillo Clnino.(10). 

En la en&e&litis del perro viejo las leliones - confinadls al eru:élilo d ouil _... 

reducido de tamarlo. Los ventri.Wos están moderadamenle dill&ldoo, la rac:<ión ea oo supurativa, 

ollllitolivammte siempre la misma, peto de arado varill>le. La lelión lllÍ& notan. IOll "" m.,..au. 

perivuou!ares, que IOll notablernenl• arandes y <Mi ptllll1l<llle litixítiooo. Hoy - ~ "" 

llllJWUi!os se oboervan tanto en la slWoncil gris como en la blanA, pero..., mú c:om11M1 en la unión de 11111bol. 

En esta en!Cnnedod oo hay gliosi5 foool, pero hay cierta pro1if<n<ión -tioa úedodor de loo ...,. y laa 

neutollaS. Hay wui esolerosi5 uniformo y relativameole difusa de la SUlllncia blanoa enoelili<o. Se da d cuo de 

cierta cleamielinizJlción, que produoe tipiou ireas horododu en la ..-... blon&:o. Pucdon llllmu linfocitoo en 

los plexos coroideos cuando están inlertos en el encéfalo y alrededor de los vasos cuando ennn al puénquima. 

Las c:elulas nmiosu espeoillrnente en el uta de Amon y 111 d _,re ..velort aomolólisis, loo nildeoo 

neur<>flale• están notoriamente tumelitcios eo la mayorla de ... ..,..... nemoou alterodu. (l,10,20,34,37). 
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DTVDIO HEMATOLOGICO 

La hemlloloilfa en kJo paros con Moquillo Canino no e• muy especifica. En los casos~ 

puede lllber linfapcnl1 y lrornbocitoperúa pronWICioda a causa de la alrotia y la noorosia del te;iido linfOide. El 

númerodemonoc:iloo puede-aurnenlldo. (3,14). 

El recuento de erilrocitoo, la cor1':enlra<ión de hcmoB!obina y el hernatoc:rito pueden - en el 

limite inferior del 1111&0 nomlll. El rúvel de las proteínas totales plasmáticas por lo general es nonnal, pero puede 

estar CONidenblemente incmnentado en caso de deshidratación importante. Se ha comunicado Wl descenso de 

la llbrlrninl y WI inaemento de lo concentración de globulinas. Los niveles totales de lgG e lgl\ pueden estar 

reducidoo rnientl'll que la l1M - en kJo Vllores normales. En las fOrmu mu subt¡¡udu y cróni<:a de 11 

enc:efiolilil, el tejido linfoide se recupen y 11 rnayoda de los cambios menciollldoa antes retornln a sus \'llottl 

nonnalel.(l,10,14). 

En un estudio realizado pira conocer las alteraciones fisicoquirnicu y citolót!icaa del liquido 

ccfalolllqUideo (LCR), la histolo¡da de las l!líndulas pamjroideo, los niveles sérico& de calcio, de foolilua 

alcalina - (FAS) y cratininfosfocin ... (CPK) en ID perros que padeclan .. enfermedad de Cllfé; el 

dia&nóstico de la enfermedad se confirmó por los si¡¡nos clinicos, la leucoperú1 Slllj!IÚnea y la idcnlilicación de 

loa cuerpos de inclusión en la mueo&1 conjWJtival en todos los lllimales. Los resultados fueron IOI &ipientes: En 

tu célulu del liquido cefaJorraquideo no se demostró pr~cia de cuerpos de inclusión, eJ ex&men Osico 

tornpoco rnootró cambios IJlll"llles. En el e>rámen químico sanaulneo la CPK estuvo elevada. Un 10% de los 

perroo tuvieron hipocalcemia, SO'lo nonnocal""'1lia y una ligera hipercalcernia en el 40% restonte. La FAS se 

encontró dentro delos valores de referencia en los 10 penos y JaCPK lirica estuvo elevada, el 10% de los casos 

presentó degenención severa en las glándulas paratiroides, el reato sin cambios. La deaviación estándar de la 

CPK y 11 FAS fue de unª°"°' el calcio sérico de un 90"/o y de la CPK del LCR un 60'.4. (3,6,10,14). 

Lu anonnalidades del LCR puede ser de utilidld en el dia@nóstico del Moquillo Canino, el 

recuento celullr y Jos rúveles de proleinas en genera) están elevados. El interf..:rón en el LCR parece ser W1 

mln*ior confiable de la persistencia del virus. Si se encuentran anticue~ espedfitoS contra el virus del 
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moquillo , el dilillo.tico de encer.lilia ae <onllrma. No cbltonte loo mullldoo ........ no inwlidon 11 

dia¡¡nóstico. (3,6,10). 

La linfopenla es una oboetvación COllll.lnte .. 11 Maquilo~ .... y puedo....,.. el 

diolnóslico ctinioo. (3,1O,14). 
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l:STVDIO IEKOLOGICO 

Lo prueba mis ulilitado es la técnka de irullunoOuores<encia dite<ta (IF), en un estudio 

leoli1ado oe pncCioó la puebo de IF dite<ta posa Moquillo Canino e IF pan Rabia a 191 enoéfllloo provcnientes 

de paroo ~ cUnieamente cerno rabiosos, de estos 37 (19''.) fueron positivos a Moquillo canino ; 29 

(I"') pooilivooa nbia y 125 (65%) neptivos a amboo. 4 encéfalol (2%) de loo 37 positivos o moquillo por IF y 

ID (5%) de los 125 neptivos a moquillo por IF, Ñefon dla¡nooticodos histol/Jsicomente como positivOI a 

moquillo por la presencia de cuerpo< de incluliOn. El cliapióotico histoldlico de rabia coincidió en todoo loa 

casos con el de IF. (3,18,27,28) 

El diapóstico clinico de rabia no coincidió en todos los casos con el de laboratorio, pues sólo 

29 (!'%)de loo 191 <n<éfaloa de perro1 fueron positivos por IF. El Moquillo canino eat4 en una proporción 

mayor al 27% '111" de la rabia lo que contradice la infannación existenle en México y significa que por cada IDO 

CllOI de rallia (conlirmlldos por el labotatorio) hay 127 cuos de Moquillo Canino; en relación al diagnóltico 

hiatolóflico de los 3' casos positivos a moquillo por IF se erwontró que 4 de ellos fueron dia¡¡nosti<ados como 

Moquillo Canino paf cuerpos de inclusión, esto no corresponde con la información existente en la que se señala 

W\a estrecha relKión entre los resultados irununológicos. En cuanto a Jos J 2S muestras que resultaron neptivas a 

Moquillo Canino por IF ae encontró que 10 (5%) de estás fueron diagnoaticodu histológicamente como 

Moquillo Canino por cuerpos de inclusión, lo que no ha explicado el porque 1 la prueba de JF multó neg11tiva. 

Se hlbla de que el vinla activo vocwial podria revertir a au virulencia ~ 6 una cepe que no estó 

suficientemente atenuada, lo que resultaría en una menin¡¡itis ó menin¡¡oencer.litis de tipo -ivo, Jo cuál 

explicari1 que IOI casos hayan ~do diagnosticados clínicamente como rabia y que en el eximen histológico no 

existe evidencia de replica viral en el tejido nervioso. Este hecho sin embargo ea dificil de probai pues no existe 

un muoadot aetológico que permita diferenciar a un virus vacwial de Moquillo canino de un virus de campo. 

(17,18,26,27,28). 

La IF Uliliuda en improntas que se fijaron con acetona. fmtnllina. irunWJoperoxidas O con 

técnicas de tinción para cu<IJlO• de incllllión se utilian con li<cuencia. (3,11,18). 



La IF ,. 1uele llevar a cabo con célulu epitelialeo olilenidll de lo ,...junlin u aira lllUl:Olll ó 

sobre ftolis de &arlj!IO ó de la c&pa leucocitaria, porque el Yiru& del ......., <:rilo inlecto IM linfociloa y 

trombocitos. Cuando &e obtienen célulu epiteliales conjuntivlleo eo ilnpad8nle plimero limpiar el ojo poro 

eliminar el exudado. La interpretación de la IF &e bua en la deteccidn del .......,._del virus del MoquiDo Canino 

aólo dentro de la& célula& epiteliale& inta<W. El resullado de la puebo., lo - de - pooilivaa eo 

bueno dW111te 10& primeros 10 di&& de los sign0& agudOI del moquillo. (l,10,14). 

La demostru:ión de 10& niveles de 111'"'--. pocipitantn ó citolóxiooo en 

suero no es suficiente para el dia¡¡nó&tico de Moquillo Canino. Loe tillllos a menudo son altoo dunnte el 

establecimiento de la enfennedad clinica y pueden no incrementme ...-;onnente. Ademis, loe lftliouerpoa 

pueden haber sido inducidos por la vacunación, la Uniea prueba ..,...... eopeci&a IOria la demoolmción de 

lgM 01pecífiea del virus en perros que no hayan sido vacunadoa dentro de laa lla - anterioreo a la tema 

de mue&tra. Los perros vacunados contra el Moquillo Canino tienen l8M eoped- del virus en suero dunnte 3 

,..,,.,,.., mientru que los perros expuestos al virus del lliateqm Canino virulento pueden tmer IaM 

específicas del virus durante 3 mesOI. La detección del virus del distemper canino en el LCR es patopomónico, 

a menos que la barrera hernatoencefilica haya sido dailada por otroo ..-ia. Loe - en la reapueata celular 

inmune en los perros con Moquillo Canino es dificil de probu y son '-tanto inespeclfi<oo y por lo tanto poco 

confiables pua el dÍalllóstico. (3,4,6,12,24,30,31). 

Con tejido fresco postmo~em, el dÍalllóstico es licil de ...... Las evidencial que suelen 

requerir.e pan confinnar el diagnóstico son provisw de 1 .. impronta de nódulos linlilicos, del epietio de la 

vejiga urinaria y del cerebelo que han sido obtenidos, fijados con acetona y - con anticuerpos Duoreocentea 

especi6cos para el virus del Moquillo Canino o por metodoa inmunocitoqulmiooa. (l,14,34). 
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CULTIVOS CELULARES 

Se e11\1dio el comportamiento del virus del Di>temper Canino en cultivos celulores primarios y 

de Unta. Se emplearon diversoo virus del moq1ullo, aislados de encéfalos provenientes de penoo que mostraban 

IU1a linlomololq¡ia nerviosa; his1olo¡ócamen1e, dichos encéfalo• p.-itahan cuerpos de incllllión y reacción 

poailiva por IF al empicar un conjupdo antiVDC. Cada muestra se inoculó en células vero y cultivo primario de 

rillón de peno P""' evaluor la capacidad de: a) producir efectos cilop&ticos, h) reaccionar lienle a un conjugado 

Ouoresccnte anti VOC. c) hemoaglutinar glóbulos rojos de diYetW especies en diferentes condiciones y d) 

hemoodaorber glóbulos rojos. Los resullados mostrarón que: a). No hubo diferencia algwla entre emplear célulu 

Vero y CRP. se obleM.ron c.ambios citopáticos que pemtitieron diferenciar W1 cultivo infectado de WIO no 

lnfoctodo con virus wcWlll, bl el lllW• de laa mualraa c:onaetVo 1u antigenicidad, debido 1 que resultó pooitivo 

en la prueba de IF; oboervindose la mayor inlenlidad de Ouomcencia espe<ffica a lu 48 hnl. pootinfección, c) el 

58% de laa muestru mostró hemoad>orción y d) nin¡¡tma mue.In, incluyendo los lesb¡¡os, fué capaz de 

hernOlllutin&r. No fué posible con base a Jos resultados establecer diferencias entre Jos virus .. de campo" y los 

vacunales. (27,28). 

En trabajos recientes en los que se emplea la tecnica de electroforesis en seles de polacrilamida 

ae mueatn que hay diferencias en el patrón electroforético de las protefnas H y F; la primera puede 

hemoadsorber y la sqrunda provoca la fusión del virus con las células huésped. Esto es muy importante pues hay 

casos de moquillo en Jos que Ja evidencia sugiere que el virus vacwtal causó el cuadro clinico observado. 

(3,19,27,28,33). 

Probablemente. las diferenciM en 1u proleinas lf y F se asocie a la virulencia del virus, así 

como su capacidad de producir efeclos cilopato¡¡énicos, hemoadaoiber y hemoagllllinar erilrocilos d• diversas 

espec:iea. Los virul de campo producirán efectos ciloplloaénicos en cultivos celulores y tendón mayor capacidad 

hemoad&orvcnle y hemoaglutinante~ los virus vacunalea no producirán efectos citopatORénicos y tendrán menos 

capacidad hemoodsorvenle y hemoaglulinante. !27.28). 

Se e5tiJ1 utiliundo pva, el aisJamicnlo del \irus del Moquillo Canino lu células U95a pura 

'"'°' c:línicos ya que son mucho más susceptibles que las células Vero para la prop<pción del viru•, son células 
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de linea de linfonodoo de mono pequmo, también 1e utiliZlron-..... de - perifiril:a y oílllloo de luido 

cesebro espirW y cerebro de perro. Se rcalit.ó un elludio en dando•~ 11 llilrlomOonto del vilul del moquilo a 

partir de tejidos en pmos clinicamenle ~- ........ Clllino. (7). 

El cultivo en linfocitos de pmo li<ilill 11 ............ y crecimienlo de vilul vilulonlo del 

Moquillo Canino se utilimon timol de peno y ._ di ..... polifirica pn aa cullivo y llallon 

determinados cada WIO. El pico deJ virul le dio de] 16 dial ....... de lo~; loo lilbiloa lbocon ... 

1wcepliblos cerno los macrófasos a la inl'eo<iM con virua .......... La nplicacióll del villll 111 linb:iloo nUló 

mu alla que en los macró~ de puhnón de pmo.(23). 
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PlllVENCION 

La irununiz.ación a traves de una vacww:1ón controlada es el úrúco metodo efectivo para la 

proBluia del MoquiDo Canino. La inmunimción acti•·a con VICWla de virus vivo modifu:ado inducen inmunidad 

de lalp clmKién, lal VICWlll de virus vivo modilicado disponibles en en el mercado aon derivados de poajea en 

culliVOI de célulu caninu ó aviarias .Amboo métodos de adaptación producen vacunu muy efcclivu en la 

inducción de 11111 inmwiided que dwu por lo menos 1m allo. Existen pequeilaa detven~u en ambos prOOUctoo: 

las cepu ada¡itadas al cultivo en célulu caninas inmunizan 11 100% de loa penos suscepliblea pero muchaa 

inducen .....,fülis postvacunal esporidioa. Lu cepu a~ son mu aegwu pua loo pmoo, pero el 

oomienta de la respuata inmune en loo P<JtOS ocwre 2 o 3 dias después con ... pecto a la vacuna ldaptoda a la 

c.!lulal caninu y no tocloo to.pesroo SUJ<epliblea se irununizln. (3,8,ID,14). 

Loa 111~ maternos interllaen con la inmwu-ión y la peniatoncia de llllicuapo& 

ltllllmol mi loa <Khorros, inlluyen mi _, medida en el liempo apropiado de VICllr\ICÍÓfl. El ~ de 

anticuerpo materno por via truplacentaria oscila entre el 3 y el 20% del nivel sérico de la pom. La 6-ción 

predomiNl¡te (.ndedcr del tlOrn se absorbe en el intestino a portir del colootro, prin~ dunnle el primer 

ella de rida. La vida medio de los anlicuerpoa es olrededDr de 9 diu, los cachom>1 con titulol de anli<u<rpos 

léricoldetec1ablea resisten la inmunización con el virus canino atenuado y no producen lleroconvenión.Después 

de la Vl<IUllCión, pua poder detmninar el momento óplirno de ésr., se ha C...00 wt normasrama pua predecir 

la edad máa temprana en la cuál el cachorro ea susceptible de ser vacW\ldo sobre la base del titulo de onlicuerpos 

séricoo. (J,9,ID,U,26,33). 

La wcunación con virus heterólORot (SU1mpión) ha sido una forma de superar la interferencia 

de los anlicuerpos matemos en la vac!U1'1Ción. El virua del ...,npión no es neulnlit.odo por el virus del Moquillo 

Canino. Al iltW que las VICIUIU del virua del moquillo ina<1ivados, el virus del IWlltlpión induce 11111 inmunidad 

lurútado que puede protq¡er a los perros contra el virus del moquillo pero no contra la in&<ción que produce el 

mismo. El empleo de VICWlU de ammpión es ~dado pa111 los cachorrol de 2 a 4 semanas de vida, éste no 

dió buenoo resultodol en condiciones natllilles, aunque su seswidad y eficacia fué probada en cachorros de 2 a 4 

......,... ti .... de anticuerpos matemoo. El empleo de VICIU185 c:on virus de sarampión en cachomis de 2 a 4 
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-de vida ha sido diaconlinuado, una comw...ión de mi. del .......pdn allftUodo y m. dll moqWlo 

allnllldo .un se utiliD con lhcuencia en cachorrm de 6 a 10 ..,,_de edad. ~ la ventaja de.........., 

completa en alllCncia de anticuerpos matemoo y de protección 1J11tia1 en pcmaicia de clloo. tl,10,14,27). 

Los infonnes a cerca de la encefililia .-vo<unal 1011 elendol en eopecial cuonclo oe 

admWllra una vacuna de virus vivo modi&ado combinada con porvovilua. En la mayorla do b .... oe 

deoconoce si el perro se infecto con virus virulento antes de la vacuna<ión ó en el momento de ella. El pobloma 

puede Mlane por la vacunac:ión heterolóp con d virul del -.ipi6n ó CXlllllir...ia con ti m. del M....., 

Canino en cachorros de 6 a 8 semanas "l'lida de vacunación de polVOYinla 7 a 10 - después. (3,10,14). 

Un esquema de vacunación paro cachorroo contn d moquillo debe de incluir in combinll:ióft 

de viruo del sarampión y Wus de Moquillo Canino vivo modillcodo a laa 6 a 8 ,...._ de vida, con una ....... 

._ión a laa 14 a 16 oemanaa. Si el virus dd INlllmJ>IOn no 1e incluye en la primen vacunación, oe -

efectuar 2 VIOUnaCionea de Moquillo Canino adicionales con intervlloo de 3 a 4 ....,__ Se .-.... b 

11ftlenoo anualea ya que~ peiroo pierden su rúvel de anticuerpol dunnte-pmiodo. (12,15,26,29). 

Los cachorr.oo privadoo de caloatro no deben ser vacunadol con ncunu de viruo vivo 

mocUcado antes de laa 3 ó 4 oemanaa de vida. El virul dd Moquillo Canino vivo modi&ado puede aer &ltl en 

loo c:ochonoo no prolej¡idoo. (3,10,29). 

La inmunización pasiva contn d vinla del moquillo filé empleada en forma - .,tea de 

que las vaamas del virus atenuadas estuvieran disporúbles pero su uso ha sido diaconlinuado, oó1o en unas -

OX<llpCiones, como por ejemplo. loo cachorros privados de calootro ó penoo IUICOplibla oon OllpOIÍ<ÍÓll 

conocida al virus del moquillo virulento, se justifica la inmuni7Ación puiva. (3,10). 

Las cepu que estan siendo utiliadu en el lllllCOdo son laa lipiontm: 

Cepa Ledede. 

Cepa Rock Bom. 

Cepa Ondetltepoort. 

Generalmente estas vacWlU bienen combinadu con olhl, La mM común es la vacuna 

Triple que incluye la cepa del Moquillo Canino, la cepa de la Hepatitis lnfecci055 Canina (adenovilus tipo 2), y 

la Lepcospira canicola e lcletohaemorrhape, toda OllU aon atenuadas. 

EST:~ 
SAUI 

TESIS 
JE LA 

HU DEBE. 
BIBLIBTEC~ 
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TRATAMIENTO 

En la ""1lllidad no exilte una mop antiviral eope<ilica que tenp efecto IDln d vinlo del 

MoquillD Canino. Por ID tanto, el lralamiento es inelped&oo. LDs antibióticD& de anipliD espectro estin indicadoo 

pn llcoallOlde ... infecciona bootelianu ......i.riu. (3,10,14). 

Cuando .. producen SÍlll"I r .. pirotoriDs y sutroini..tinales esta indic.tda una tenpia 

1intom4tioa y de opoyo. Es - tener la~ de eliminar infecciones por protoZoorioo Y porUitos, las 

cuíleo pueden ser mú paves que en pen'DS nonnoles 1 Clll!I de la RllurÜel& ÍllmllllOlllplUDnl del VÍllll del 

moquillo . Debido que k>I pell<l& con Moquilk> Canino y dilnel 1 menudo eolio cleshidrltadDo, la t....,u de 

hidroeloctrolitos puede ser el tntamiento de nutyor importancil. (3,10). 

El tnllmienlo Plnl 11 fonn1 neurolét!it1 del MoquillD Canino se IJlu en el empleo de Ndlnleo 

y anticonwloiYoo que pueden mejonr k>o lijplOI cliniODI, pero no tienen efectoo ounlivoo. Si loo IÍlllDI del SNC 

- y los parol elllln polllldol. 11 ICOlllljl ... ·-(3,38) 

Alpnol ~ han obtenido una mpuosll &voroble con un tnllntienlo de corta 

dunoicin (1 1 l diu¡. con ...-..oidel. LDs tratamienroo proloripdoo estari1n oontnindiCldol pw d e&do 

irunUMAplOOOr, 111 vitaminlo y SD!n tDdo lu cid C0111plejo B principolmente la 11lminl que eo 1ntinNitiCI SDl1 

--ll lerlJIÍI de IOllóri llÍ oomo 1111 wplemento nlllri<ionll ldecuado. (3,10). 

El pronóstio:o eo rwetvado pon la m1yori1 de los C1SDS lljjlldol, eopec:illmenle ti eotin 

prnenteo las manifestaciones newolót!i<u peto d oontrol de lu infeoc:iona omindlrill y 11 lerlflÍI de sostén 

mejon IM poaibilidldel de te<_..¡ón. (3,10,14). 

La ldministn<ión intnvenou de 11 V1<una de virul vivo modilloodo en k>ll perroo oon 

MoquiDo Canioo hl lido llRI ~habitual. llelafolllmldamente, este tntllniento lólD es efootivo si 11 ip1ioa 

mes de 11 l¡>llici6n de los SÍllftOI diniooo. Por lo tinto estari1 indic:ldo pua un paro en el •uíl 11~111 

Fado de irununidod y hayo esl.ldo en contado con Wl pmo con Moquillo Clllino. (3). 

u .. gran vlriodod de COlll¡JUea!DI han sido propue>IOI Plh el lrltamlento del moquillo canino, 

como la dosis altu de ácido ucórbico e inha1aci.ones con eter. Nin¡uno de estos tntamientot ha sklo probado en 

cond!cionesexperimenllles ynohayeviden<ilo de que 1e10fectivo. (I0,14). 
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DISCUSION 

El diagnóttico de la enfermedad debe empezar deade la tomo de 11 hillmia dlnica y cid eúmen 

ftiico, deberi ser opoyado y c:onlinnadó éste diagnóotico por exímenes de labonlorio """"'lo llllel deocrilo, en la 

prictico profesional lu puebu máa solicitadlo IOll la biometria Mmáti<a, donde 1e "'- in llllmia nanndtica 

nonnocrómica de tipo re¡¡enenlivo, en la serie blanca la leucopenia y linfopenil no ...... 1e ,.- ya que 

dependen de la etapa de la enfermedad en que oc encuentre el pocienle (3,6,10,13,lti). 

En cuanto aJ eatlldio hiltopotoló¡ico el ó111ano de elección pollmorkm oo d caebro Y 

principalmente el cerebelo, •Wlque también la ve.il&a urinoria y el pulmón, en clondo 1e bulcon loo cuapoo de 

inclusión intracitoplumáticos ó intranuclearcs no descartando la enfennedld ., _, de ,.......... ._tivoo. 

(27,28). 

La prueba máa Wilizada para el dil¡¡nóltico de la ai.....w clo C..- ea la de 

irununotluorescencia por medio de rupodos coqjuntivlles ó bien mandllldo el ......., ol llbonlorio. En un atudio 

realiado en el departamento de virololfa de la FMVZ de la UNAM ,. demos!Jó que clo 111 puoboo ...._... para 

el dil¡¡nót1ioo de rabia, la mayori1 .,......r.1ion 1a enfamedld del moquillo (>Olitiw, ps modio de IF .-. lo que 

llipifica que por cada cuo de rallio conftnn..to por el labontorio,exialen 1.27-de ~- (20,34). 

El uao de cultivos celularn para el diolnóttico del Moquillo ~ ea (llG> cmploedo, debido 1 lo 

llboriolo e lmprictico que resulta, por lo que su uao es bilicamenle experimonlol de i9lll - el lislamiento 

vinl. (27,28) 

La semejanu entre los virus del Disl<mper Canino (VDC) y del Snmpión IOll lllos. que 1< puede 

emple.v la VIClllll del ....,.00 paa protegu con!Ja d primelo. Elludios cuonlilllM» y ......,. ele lao proteinll 

de ..ros virus demue•tran que- las DÚll1181 proteinu: F, N, NP, P y M, que oólo .,._.........., Vlrilcioneo 

como resultado del proceso de odapllción a detenninldls COlldiciones y cultivoo -... Dil:hu .......,._ 1e dan 

sobre todo <n la proteína F que pawdójicamenle C:Oll50lYI una porte de ella de - ...-.... Esto poleino 

provoca la odhermcia y fuaión del VDC c:on la célula huésped ui como la indua:iáll de ~ capaces 

de neutraliur aJ virus en vivo. Esto cobra importanci.t y se considera que las pruebu de iaoneutraliDción que se 

reali2J111 in Iill2 detenninan la preoencia de inrnunoatobulinu contra la proteína H ~e), que oo brinda 
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proMll>oión• .WO.P .. Olfl porte <Ullldo la proteína F se hocionalentamente se- de vinu de laja Wulencia y li 

se tlla:ianac:cn ll¡Jickzse blll de vinu \inllenlo. (3,5,10,27,28,33). 

Oln IÍIUl<iÓft que ponioipe .. ol ......... to del cuadro clinioo es el lwd>o '111" el wirul del 

Dilllmpor como el del lllllllpilln prodl-. estodoo de inminodellcien<il, pues oe replica en tejido linfoide (célulu 

"°""""""' CD4, CD8 y mocn>lii!oo). Esto provoca odallÍl la liben<ión de r..tores inmWIOlll(l(OIOIOI, como 111 

.,..,.......... (POE2) que 1upillalla 11<1ividld de linfcx:iloo T coopendores e inhiben la tibención de 111111neiu 

que lllilnulan 1 111 .eJulu T, mno la intemu:inl 2, ó inclemenlan la actividld de leucolrilnoo. Tal información 

explica., parte por qué, 1 - de la v1c11111ció1uiompR hly C1101 lillale1.(J,I0,26,27). 

La infonnlCién dilponible en el cuo del -.mpióndice que el 0.1% de coda mil CU01eslilal,1 

pesar de eflotuar .,....,.._ de vacunación ,dichos Ca101 1e llribuycn a tnnsmilión Weo, alta probohilidod de 

oonllCID, npuo de v......aón in<ierto y reop11<1fa irunwie inldocuada. ademU por la lemprMll odod de 

ncunao:iórt ó por el eteeto illmUllOIUpROOr anlel mencionado, en el cuo del moquillo no ae encllelllnl in1'olmación 

dilponible al l'll¡>IC!o{27,28). 

A peur de la vlClllll<ión, el lillorniento ea1ricto de loo penol c:cn moquillo poreoe ser el l'llO mu 

importante en el control de la eníennedld. El virul es libetado por toclaa laa leORCiones corporales cblrde el 

periodo opdo de la enfennedld y el c:ontacto dilecto de peno 1 peno pcece que es la vl1 de propop:jón más 

impollonle del mismo. Los pmoo con eru:efillilil subo¡¡uda )IUOden infectar por oonllclo 1 ollOo peno1 llUIOlptibles. 

La delin&cción del ambiente 1e puede llevar acabo mediante el empleo de loo productol de uso habitual ya que la 

cubieltadel vinluedesbuyeripidamenle lilefa del huésped (3.10,14,33). 

En cuanto al tratamimto, en la ICIUllidad no exi5ten drops viri<idal ó.....,.. quimiotmpéuticos 

de vab priciico en el tratamiento especifico del Moquillo Canino. Los antibióticoo de amplio espectt,1 están 

indicados pan el cootrol de las infecciones bacteriann IOCWlduias y los tiquidos, electrólitoo, vitomina B y 

IUplcmentoo nutricionales son ,_¡oo pua la lm¡liade OOllOn.(3,10,14). 
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