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LÓPEZ ROMAHN MARIA CONCEPCIÓN. Hallazgos citológicos en liquido cefeloraquIdeo 

de cerdos infectados naturalmente con mimado** de jgdgiglbjg3.( Bajo la dirección 

de le Ore. Nurie di Buen de kgüero y la Dra. Dolores González Barranco). 

Se tomaron 16 muestres de liqádo cefelorequideo de cerdos de 2 IS meses de edad 

aproximederrante, 10 de ellos no infectados y el resto infectados naturalmente con 

meteaketaloe de Iginingijo, con el objetivo de describir loe hallazgos cilolópicos y 

buscar formes evokáivae del palillo en loe cerdos infectados, Se Siestudiaron les muestras 

por medio de microscopio de kg, se fizó «oteo celular y posteriormente análisis es adi:Vico 

por las pubis di Mediana y U de Menn-atitney. Deeplíes del análisis los eoeinófilos 

fueron los únicos leucocitos con valor estadísticamente significativo. (p>0.06). 



Le cisticercosis u une zoonoeie pernea/he de gen Mportende en nuestro pele, le cual 

aa causada por formes Mimarle de Uinjuakin (contornen» ~be amo 

debamos) (1,2,14,15,1126,27,33). 

Existen noweroeoe Pelados sobre oisticeroode en el cerdo, la meyorie de silos se rollete 

e le localización, pruebes eseeklalcas de diera:saco, ciclo evolutivo ciel pedal», bolee de 

trentmielan, tratamientos, entre caree cosas (1,2,22,23), sin ami:~ no as enoonia en la 

literatura revisada estudios citoitiptoos de LCR en cisticercosis porcino. 

En MMdoo se tienen debe a cerca de loe silos índole aerolágioos pasivos 

oistioarmeie (entre 013139%) en cerdos de *denme ~e de le Ciudad de Minino erike 

los aloe de 1116119195 (26), Los debe enteriorrante ~ondee, , hocen towner que le 

debo/mis porcina se más temerte di lo que as detecte e le hopeo :tan estere de 

Mine (1,2,14,15,19) y por ~ente Pele de explicar el porque cele paréelo ee 

encuentre doliente Mándalo tris en los ~eles como en el Imanare, ocasionando 

numerosas muertes humenee set como input/raes pérdidas en le genederla 

(12,15,11112Z2126,28,33). 

Lo ifiklifief reclama un control eficaz de le Macen:cake ya quia enfermedad aumenta en si 

hombre año con ello, lo que se confirme por el incremento de pelease en loe centros de 

salud`Ni como por los problemas que marres en salud anima (27,3136,37), 



En el cerdo, los ci icoteo. se pueden encontrar alojados en lengua, músculos mauleros, 

enconas, Vimos, 	intercostales, corazón, (*o, además de encálalo, sumando 

frecuentemente denlo* do d'Odios en  un IMMO animal (2,15,26). En el honore se ha 

diagnosticado tenlo en masas musculares, COMO en pulmones, mesenterio, páncreas, 

peritoneo, intestino delgado, epiplón, bazo, tiroidee, hígado, Maur ganglios friáticos, aorta 

abdominal, piel, tejido adiposo *room*, pleura, Sistema Nervioso Cerfral (IINC) (33) y 

LCR (16,21,36,37), 

El acibero° as une pequeña veeloule de forme estática u ovoide, que mide de 6 e 12 

non pa 4 e O mm, posee une pared delgada semilrenepreree que encierre un liquido 

traslúcido. Mune un punto opa«) blanco que corresponde al ~dm invaginado el cual tiene 

un mielo envido con ata doble coros con 22 a 32 genchoe, que miden loe pandee de 

160 a 110 miau y loe pequeños de 110 a 140 micras (1,2,14). Con respecto el ciclo 

biológico, éste se inicie e pedir de que el hombre como buieped d'edita, Mergo le /ad 

gajo) el if011if loe meleoielodoe de orne de cerdo pended§ y mei cocida, los melados 

(vividos de este turnia son liberados al las materias fecales, contaminendo así las asume 

negras con aquea riegen las ventral en numerosos lugre*, estos progitilidos contienen 

huevecillos,los cardos ingieten los proglótidos **clemente de heme o de alinean ylo 

agua ccolamlnede, en sets huésped se libera la encestara en el inlestino y por vio 

~Alee miga a los diferentes leidos pare desarrollar la tase infectan» del parásito que 

es el melecietodo de Ligige conocido como rtigilma Mb* donde permanece 

viable (1,2,14). 



Como ya mencionamos anteriormente, una de las localizaciones más frecuentes del 

parásito en el hombre es el SNC, denominandola Neurocisticarc.osis (16), enfermedad que 

se encuentra difundida en México, por lo que se han realizado numerosos estudios clínicos 

y patológicos que señalan a esta,  entidad como una de las principales causas de muerte en 

el 39% del total de los problemas infecciosos entre 1953 y 1984 (28,33), acarreando severa 

sintomatología neurológica (2,14,16,19,27,2633,36,37). 

Existen diferentes métodos de diagnóstico para la detección de pa tologias en el SNC 

tales como la Tornografia Axial Computarizada (TAC), radiografías, epidurogralies, 

resonancia magnética, electrodiagnóstico y la toma de biopsias (4,5), la valoración 

diagnóstica directa del SNC por estos métodos tiene un alto grado de complejidad con 

respecto a otros órganos y sistemas debido a que el cerebro se encuentra rodeado de 

huesos (5,8,9), además éstas técnicas (con excepción de la biopsia) brindan únicamente la 

imagen y localización de la lesión por lo que son necesarios otros estudios para poder 

determinar la población celular y tipo de proceso del que se trate, ya seo neoplélico, 

inflamatorio o degenerativo (3,5,6,7,13,17,25), asé como diversos estudios inmunológicos. 

químicos, bacterioiógicoi y citológicos de L.CR (4,16). 

Uno de los métodos que se realizan para establecer un diagnóstico de problemas en 

el SNC por ser menos traumático ha sido le recolección y análisis de LCR, el cual es un 

procedimiento que con practica es fácil de realizar, poco costoso, rápido y que no requiere 

de equipo especializado (3,4,5,17,21) 

El LCR es el resultado de la ultrafiltración de sangre llevado a cebo por medio de 

mecanismos de transporte activo a través de membranas (6,7), éste es producido 



1.1 

principalmente en el plexo coroideo, en el sistema ventricular del cerebro y en menor 

cantidad en la membrana externa de la piamadre de la superficie cerebral y vasos 

sanguíneos en la aracnoides (3,4,5). Funcionalmente, suspende al cerebro pera protejerlo 

de acciones físicas y ayuda a modular variaciones normales de presión intracraneana 

(3,4,7).Tiene acción antibacterians y contiene algunos anticuerpos, transporta metebolitos, 

nutrientes, neurohonnonas y neurotransmisonei (4,6). 

En el cerebro, además del LCR existe una protección muy importante constituida por la 

barrera hernatoencefálica, una de las funcionee de ésta es aislar las neuronas del SNC 

moléculas transportadas por la sangre, que actúen como neurotransmisores, otra seria 

protegidas de minera considerable contra fármacos tóxicos, toxinas bacterianas y otras 

sustancias nocivas preeentes en el torrente sanguíneo. Además, esta barrera garantiza que 

le composición del liquido intersticial presente en los espacios intemeurales se mantenga 

sin variaciones. Esté conformada por células endotelieles fenestrades unidas por nexos 

continuos, los cuales tienen transferencia mínima de sustancias, capilares alineados una 

membrana basal que contienen enzima celulares que seleccionan loe compuestos que hen 

de pasar, además de prolongaciones de células gliales las cuales están en relación íntima 

con las células endoteliales (4). 



ESTUCO corawco oe (Migo CIFALOMOUI010. 

La evaluación citológica del LCR tiene por objeto determinar le celularidad presente 

en él. Es un método que se utiliza de rutina y se considera altamente sensitivo para la 

detección y diacstelico de problemas neurológicos en el hombre (5,18 21,28 36,37), perros 

(8,9,10,11,17,31,32), gatos (8,9,13,26), caballos (3,8,10), y que se realiza con menos 

frecuencia en vacas (35), ovinos (29,30)y cerdos (24). 

Por primera vez en 1904, Dufour (4) observó células molestas malignes en el LCR de 

humanos, pero sólo hubo informes similares en los siguientes 50 anos cuando en 1960 

Naylor y Mine (4) citaron sus opulencias  gw se enfocaron e la prevalencia de células en 

LCR en varios tumores primarios de cerebro. El interés por la citopatoiogia de LCR se 

revivió en los años 50. En 1951, P1811 (4) citó la aplicación de la Unción de Papanicolau en 

sedimentos de LCR. En 1954, Bonn» (4) publicó el primer articulo de LCR y encontró 66 

casos positivos a células tumorales en LCR, 19 fueron tumores primarios intraoraneeles o 

viraespinales y 47 fueron tumores metestásicos En 1959 Springgs y SoddinOon (4) 

hicieron une revisión de 19 casos lauoirnicos en el hombre en LCR. En 1966 Sial (4), 

introduce el empleo de una membrana bacteriológica eiaborada por la corporación Milipore 

Filler para concentrar el material celular de tos especimenes líquidos. McCormica y 

Colemen (4) fueron los primeros en utilizar este método para LCR demostrando la presencia 

de células neoplasices en 12 CASOS en 1962. Un filtro de un diámetro muy pequeño fue 

desarrollado en 1964 y usado en muchos tipos de especímenes incluyendo LCR, en la 

actualidad es un método ampliamente utilizado en instituciones médicas (4) En esa misma 



década aparece la citocentrifuga. la cual es de gran utilidad y tiene mucha difusión en el 

proceso de líquidos, incluyendo LCR, siendo el método de rutina empleado en los 

laboratorios de citopatología (4). 

Actualmente la obtención del LCR en humanos para el diagnóstico de diversas 

patologías incluyendo le Neurocisticarcosis es un recurso de primera elección debido a las 

múltiples ventajas que este método ofrece IldiffléS de la frecuencia con le que se presenta 

esta entidad patológica (37). 

Por lo anteriormente descrito ea de gran imponencia realizar el estudio citológico de 

LCR en cerdos con el objeto de determinar la presencia de formo de fase evolutiva de la 

encostra del metsculado de T. sobo)  o población celular que permita sospechar la  

enfermedad tal como se realiza en el hombre (4,18,36,37). 



NIPOTESIR 

En el estudio citológico de LCR en cerdos infectados naturalmente con lishg eolium se 

observarán formas cisticercoides del parásito y el componente celular predominante seré 

eosInofilica, sin descartar la presencia de otro tipo celular. 

~MOS 

-Determinar la mejor zona para la obtención de LCR en cerdos. 

-Diagnosticar por medio del estudio citológico de LCR la presencia de parásitos, formas 

evolutivos de éste y el tipo de celularidad que se relacione con ellos. 

- Determinar si existe significando estadística entre todas las células encontradas en las 

muestras de LCR. 



MATEIIIAL Y METIDOS 

Se utilizaron 15 cerdos (cantidad determinada por la dificultad de obtener animales 

¡Imanados naturalmente) de aproximadamente 2 '4  meses de edad, loa cuales fueron 

sometidos a una inspección física para determinar su infección, revisando la presencia o 

ausencia de quistes sublinguales loe individuos fueron divididos en 2 grupos, Grupo A) 

formado por 10 cerdos que a la inspección floica no presentaron quistes parasitarios 

aublinguales y Grupo B) 5 cerdos infectados, ya que presentaban quistes sublinguales, 

fueron anestesiados con Hidrato de cloral a razón de 6.8 gms por cada 50 kg de peso (12). 

De ellos se obtuvo LCR mediante punción con aguja fina a nivel dula cisterna magna y/o 

región lumbar con ¡gringas estériles y «NO número 22 y 2 pulgadas de largo. Una vez 

obtenido el LCR se procedió a centrikigarlo a 1500 rpm por 5 minutos utilizando para ello 

una dtocentrlfuga (Shandon Cytoapin 3), el total de LCR procesado fue de 2 gotas las 

cuales quedaron concentradas a una orilla del portaobjetos en un circulo de 

aproximadamente 0.5 cm de diámetro. Dos preparaciones fueron fijadas al aire y dos en 

alcohol de 96 grados G.L. para ser teñidas con las técnicas de Diff Quid( y Papanicolau 

respectivamente para su cuenta y estudio al microscopio opticz. 

Se efectuó la cuenta total indirecta de células, utilizando para ello una laminilla 

cuadriculada que consta de 10 mm cuadrados, de éstos cuadros sólo se usaron 5 ( cuatro 

periféricos y uno central),sus resultados individuales se sumaron con lo que se obtiene el 

número de lecucocitos y células ependimarias así como glóbulos rojos y algún otro tipo 



celular presente por milimetro cúbico (7). su descripción citológica y la presencia o ausencia 

de las formas parasitarias. 

Los resultados obtenidos fueron sometidos a un análisis estadístico no paramitrico de libre 

distribución bajo las pruebas de mediana y U de Mann-Whitney, la cual es une prueba 

comparativa entre grupos y es aplicativa por el tamaño de la población. que están 

contempladas en el programa SAS (34) y fueron man*** con un rango de probabilidad 



RESULTADOS 

En el presente trabajo la obtención del LCR se efectuó a nivel de la cisterna magna en 

los 15 animales y sólo en 1 de éstos se pudo obtener a partir de ambas zonas. (Cisterna 

magna y región lumbar). 

Los resultados de contaos totales y pruebas estadísticas se describen los cuadros 1,2,3 

y 4, en ellos se puede observar el contraste en el costeo celular entre los grUpos, 

además de observar la población de eosinófilos en particular *si como el análisis 

estadístico del total de células encontradas  

Se encontraron eritrocitos en cantidades variables tanto en los animales sanos como en 

los parasitados. 

En 2 casos del grupo de cerdos parasitedos (Grupo 8), se encontró cuenta alta de 

neutrófilos. 

En ninguno de los grupos estudiados de cerdos se encontraron formas parasitarias. 



DISCUSION 

Aunque en la literatura se menciona que es factible obtener LCR tanto de cisterna 

magna como de región lumbar (24) en el presente trabajo sólo se pudo obtener LCR de,  

la región lumbar de un sólo animal, no así cuando se realizó la toma por la cisterna 

magna de donde se pudo obtener LCR de todos los animales muestraidos, una de las 

principales !imitarles que se encontró en la toma de muestra por la región lumbar fue el 

reducido espacio intervertebral que existe en este zona, además de que existe un riesgo 

mayor de obtener una muestra contaminada con eritrocitos, al ser muy pequeño el 

espacio de extracción es factible también extraer células ependirnaries y células óseas, 

por lo que cuando se lograba extraer material de ésta zona se desechaba, 

En cuanto al conteo celular de las muestras (Cuadro 1 y 2) comparados con los 

parámetros celulares normales en LCR de cerdos citados en le literatura, que van de 0 -

7 células por mm3 (20), cabe mencionar que el total de los resultados obtenidos 

corresponden a animales enfermos probablemente en taus subclínicas de infección, lo 

cual se explica por el tipo de animales que fueron muestreados (principalmente cerdos 

de traspatio) y las mínimas o escasas medidas preventivas que los propietarios tienen 

con tos animales (33). 

En el presente trabajo los especímenes obtenidos contenían una gran diversidad 

celular, en algunos de ellos existía predominio de algún leucocito en particular, por lo 

anterior es importante valorar tanto los parámetros celulares totales normales como el 

tipo de celularidad normal. Se cita (4,09) que es común encontrar en una muestra de 

12 

9: 



LCR normal escasa cantidad células linfoides que no presenten reactividad y 

ocasionalmente algunos macrófagos, además de alguna célula ependimaria, escasas 

escamas y glóbulos rojos. por ser parte de los elementos que se atraviezisn al tomar el 

especimen (e). 

Existen numerosos trabajos en diversas especies donde se Wel. la relación 

entre el tipo celular predominante en LCR y probable el agente etiológico involucrado en 

cada patologla,se asnal' que cuando exista un predominio de células linfoides reactivas 

del eost al 100% podemos orientar nuestro diagnóstico hacia enfermedad viral (5), 

aunque también se deben descartar antibioterapalas prolongadas (9), toxoplasmosis,(4) 

erliquiosis (8), poliradiculoneurosis (10) y ocasionalmente en casos de 

meningoencefalitis granulomatosas puede estar presente este tipo celular (5). Cuando 

se trate de una leucemia y/o linforne existiré una proliferación de células linfoides 

malignas (5). 

En este trabajo,en uno de los cerdos del grupo A se encontró una cuenta superior de 

1100 linfocitos/ .1 mililitro, por lo que en este caso se puede sugerir alguna situación 

viril no determinada ya que no es frecuente la presentación de las demás patologias 

mencionadas (5). Cuadro 1 

En el caso de que una muestra tenga un predominio de neutrófilos (70%•100%) puede 

sugerir un problema bacteriano, lo que concuerde con este trabajo ya que se tuvo 

correlación en 2 casos los cuales presentaron gran cantidad de flora bacilar y cuenta 

celular con predominio del 90% de neutrófilos (Cuadro 2), aunque también pueden estar 

13 



presentes en casos de aapergilosis (10), blastomicosis(4), criptococ,osis (8), y se 

asocian a neoplasias como el meningioma, además de traumas (5). 

En la literatura citada no se menciona asociación etiológica relacionada con predominio 

celular de rnacrófagos y células Osmóticas, que •se ven involucredas frecuentemente 

en problemas crónicos, lo que respaldaría aún más la posible presencia de infecciones 

subclinicas (4), ya que existieron cuentas altas de estos elementos (Cuadro 1y 2). 

En cuanto .a la presencia de células ependimarias en LCR encontradas en cantidad 

variable, éstas no revelan ningún significado ya que su presencia se debe e la toma de 

la muestra y sólo serán de importancia cuando exista antecedente clínico de neoplasia 

(10) La presencia de eritrocitos en LCR de les muestras estudiadas tampoco es de 

importancia ya que se obtienen por la tome de la muestra (11). Éstos únicamente tienen 

valor diagnóstico cuando hay datos clínicos de hemorragia cerebral ye sea por 

traumatismo o por problemas de tipo vasculares (31) datos que no se encontraron en las 

muestras obtenidas y cuando estaban presentes (tanto tes células ependimarias y los 

eritrocitos) no impidieron en el canteo celular ya que se disponían a la periferia del 

extendido celular. 

Be 'Ola que cuando existen eosinófilos en una muestra de LCR, por escasos que 

estos sean se asocian. entre otras cosos  a una tor•Pio con conic000tonlidos (8), 

reacciones de hipersensibilidad (7) o neoplasia* (10); de no existir otros signos clínicos 

que apoyen las anteriores patologias,se habla de una probable infestación parasitaria 

(12). 

14 



En diferentes artículos (14,33), se menciona que las migraciones parasitarias tales 

como en el caso de dirofilariasis, toxocariasis y cisticercosis son capaces de producir 

inflamación que se manifieste en LCR, poro nunca han sido encontradas formas 

parasitarias presentes en LCR. 

En el caso especifico de cisticercosis se menciona que es frecuente encontrar en LCR 

un predominio de eosinófilos en espichen*, incitados con Tasnil egthe(35,3T), en 

nuestro estudio los resultados de conteo celular no revelan predominio de éstos en el 

grupo de animales parasitados, lo cual no concuerda con la literatura citada. 

Sin embargo, el análisis estadístico (Cuadro 3'y 4), es significativo en ambos grupos y 

en ambas pruebas realizadas en lo que a minófiloi se refiere (p<0,05), pudiendo inferir 

parasitosis en animales %estriados; aunque no necesariamente provocada por los 

metacistodos de Monis solium  en el caso de los cerdos positivos a quistes 

sublinguales ya que pudieron coexistir distintos parásitos que den la misma reacción 

inflamatoria en LCR (33), en el caso dedos cerdos negativos a quistes sublinguales a la • 

inspección externa no se determinó el tipo de patología involucrada con los resultados 

Es muy importante señalar que el no haber encontrado en LCR de los animales 

infectados formas parasitarias no descarta la parasitosis ye que puede tratarse de fases 

Iniciales de le Infección (2,15,26). 

Además se menciona en la literatura (33), que cuando no se encuentra infiltrado 

inflamatorio constituido por eosinófilos en LCR y existen parásitos extracraneales, como 

por ejemplo en músculos minuteros, es predominante el infiltrado por este leucocito 

alrededor de los quistes en estos tejidos afectados 
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CONCLUIION 

•• Tanto en los animales negativos a quistes sublinguales como los en los animales 

positivos a quistes sublinguales se encontró aumento en la celuleridad total. 

• En ningún grupo de animales hubo predominio del 80% o más de m'inhibe al conteo 

celular. 

- Estadísticamente fue significativo (p<0.5) el halla de eosinófilos en todos los 

animales muestreados, 

- En ninguno de los animales positivos a quistes sublinguates se encontraron formas 

evolutivas de T'anís solium.  

- La zona más favorable para obtener LCR en cerdos es la cisterna magna. 

El estudio citológico de LCR es un método sencillo para determinar la celularided 

presente en LCR 

• Es necesario realizar un mayor número de estudios al respecto sobre todo en animales 

infectados experimentalemte con el fin de poder determinar con exactitud la celularided que 

medirlo la infestación y determinar si puede existir o no la presencie de formes 

parasitaria, evolutivas en alguna fase del ciclo, esto con el fin de que pueda ser aplicativo 

para el diagnóstico temprano del metacéstodo, 

6 
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A) e  Infectados  (grupos)  con ineteceetodoe de imalugho . Prueba eatedledca 

de U de Nann•WhIlney (pc0.06) donde se analizan loe resultado, del corneo celular 

des Lell y se °Mensa elinillcancla eeledlilIce en lee eoelndfiloe, 

Eosinófilos .0410 

Macrófagos .254 

Ependimaries .477 

Plesmiticae .220 

 

 

 

 

 

 



Cuadro 4. Nallazgos Cltológices de LCII obtenido a poli' de cerdos no infectados 

(grupo A) e infectados (grupo con inetecistodes de jaglagabis Prueba 

estaillatice de Mediana (pc0.01) donde se analizan los enlutados del costeo 

Ceklifif y se observe significancla estadística en los Willf0101. 

os .2 

Neutrófilos .279 	 tieutrtflos .500 

Codeados .0421 	 Eosinófilos ,0349 

Macrafego" 1 	 Macralegos 1 

Epenclimerias .5 	 Ependimeries 1 

Flemática' 1 	 Plaemáticas 1 
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