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RESUMEN 



RESUMEl\ 

Debido a la importancia de la Buiatría en nuestro PJ.Í5, nos 

orilló a tratar de busG:r una nuev:-i terapéutica para los problema.<; 

de tipo respiratorio <lel ganado bovino, ya que el, es de suma uti· 

lidad para b Alimentación, Industria, COlXrcío, etc., <fo la 

población. 

E1 objeto principal del presente t.rribaJo es ver los n:$ulta· 

dos que se pueden obtener con el uso de una combin;;ción de antibi9. 

ticos como la Uncomicina y la Especünonücirw como altem.'1tiva en 

"1 tratamiento de Neumonías e11 el ganado estabulado de distintas ·· 

edades. 

Al empezar este trabajo fué necesario hacer una breve de;!_ -

cripción de los puntos principales del Sfndrome Neunénico, don.de " 

destaca:rí principalmente: Factores que predisponen a la enferme

dad, p:d.l'1dpales ctiologíru>, mecani.soos de defensa, la fonna en -

que e\l'Ol':leiona dicho sindrome. sus signos clinicos prim<mliales, 

y con todos estos datos realizar uná recopilación para poder 

· . llegar a un Dfagnóstico Presuncional. 
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Dentro de los antecedentes del Síndrome Neumónico, aharcaintl'.' 

también el punto sobre sus tratimfontos, debido ,1 que l<>s p11iblcmi.ls 

respiratorios sc'n solucionados por f!ll:~io Je v:idos :mtihi6tirns. de 

ellos los m.1s c:onwtcs son: l:is Sulfas, la Pc:níd.Ji11:i, 1'ctrncic:1}. -

nas, Tilosina, Estreptomicina, Sulfato de Neomü:ina, 1~tc. 

J\dc'lllJ.is de los fanr..:JCos antcrion:s en d presente trabajo ;~e • 

utilizo la Lincomícina y la Es¡;ectinmicina en coml:iin.adón. 

Los lug::i.res donde :.¡e realizó 1J Te.sis, son pequeños establos 

localizados en diferentes mtm.icipios del Estado de Mé>xico ,,,¡no: 

Melchor O:ampo, Teolo;-~1can, Tep•Jtwtl1in, :'J¿u) AntmÜt' 'rl.iltitUln. [i(> 

coordenadas de la c:1becern, altitud, Latitud, longitud, reali:::iindi;: 

se, también un pt.'(Jut,,¡0 mapa donde se rruestran Jo;, nn.micirí.os coli!_'. 

dantes. 

El trabajo experimental se realizó con .30 bovinos de la raw 

Holstein, los cuales ptulecían dci tr<:<.stornos respiratorios principal_ 

mente. Fueron sometidos a.l tratamiento citado en la presente 

Tesis el cual consiste en aplicar por vía Intra!ll.lsetllar Lincomkina 

5 mg/kg peso vivo, E.spectinomicina 10 mg/kg combin.'.ldos y aplicados 

durante S días; complementándose con un antihistnm.'inico (Dífenhidr!.!_ 

mina hidroclorlúdrka) a la dosis de l mg. por kg de ¡>.v. 
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Y cuando el caso lo amerit;iba se administr:iha un antipirético 

como la Neomelubrina (Fcnildil:ietilpírazolonamcti laminometanosulfmlQ_ 

to sodico) a la dosis de 40 mi!./kg p. v. 

Obteniéndose como resultado, r;uc la combinación utilizada, · · 

respondió favorabl ernrnte en prohh1;;as respirntono5 de t.i.po a~l\ldo t;'ll 

un 63.33 ¡, que rnr-respondE· :i 1\1 CéE'º·" de los 30, los otros 11 casog 

que corresponden al 36. 7 ', íur·rún 11roblemci:; de• Neumonías de tipo • 

crónico, donde st· tnvu la r1n:esi.d:id de crunhiar el antibiótico :1 

Tetraciclinas c1 b:i.n1 Tilosina. 

De esta rnancr;.1 se .lJegó a la c.:onclusi6n d« que la alternati\·a 

citada que se prob6 para }os problcnias de tipo ~.;eumónicc, <li6 buenos 

resultados en Nei.m1onfas de tif>o a,Rudo con lo que respect.i ¡¡ curso$ · 

no mayores de 3 días. 
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JNTRODUCCJON 

Los motivos para poseer conocimientos sobre las enfermedades 

de los bovinos y s\.l tratamiento, debieron comi:,nzar paralf:lamcnte -

con su utilización como animales domésticos. [Jebid<.1 a ane lu 

tos tal es rnmo: 

leche, 111:mtequi1.ia, rmeso, carne, así como r-1:1teri.a prim<i 

para la Industrfo del cuero ,, utilizadas taJnbié11 como 

antr.ules de tiro. í !9} 

El nivel de r>roducci6n, así como el estndo sani t,1rir· del h:itt> 

y las enfel1Th;~dades rn1e los amenazan, van a varüir considerahle.'.l\entc 

dependiendo dc1 sistema de aUJlil•nttid6n y <le m:mejo (eJttensivo o -· 

intensivo) que se Ueve n cabo en l.'.ls distintas zona~; de crfo <l1.~ • 

panado. (19) 

En ésto juegan un papel muy importm1te, no sfüo las f'.nfennedi! 

· des que atacan a. todo el rebaño, como las infecciones parasitarias 

o qeficiencia.s alimenticias; sino tamhi~ri aquellas cuya presen~ -

ción es muy :frecuente como: 
. . 
Neumotúas, Retírulo Peritonj tis Traumática, f:nteritis, 

problemas de ~~stitis o en peiuf!as. (8, 19) 
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La atención veterin:iria hacia los hovinos como animales pro

ductores, no sólo se dedica al restablecinli<.mto de la salud, sü10 

también a me_iorar su eficiencia reproductiva tm menor tfrmpo ,. una 

mayor prnducción. (19.l 

La investigación de la Hufatría por su parte, tiene CO!llO fu~ 

ci6n desarrolLir (or1st~u1temente nu(:v·os siste·mas de ciiJ~n6~ti1..":0 v ., 

ter::ipéutica, con 1;1 :M.1da de los cuales se puede comintiT efiz:a: y 

econ6rrücarw.:;nte Lts tnfa_~n:K·dndcs para las qt1e hasta. ese m<.)ii1eutc'i r...;) 

existían posíhil idad•:s teranú1ticas rrm avm1::a.fas. (19) 

Si tomamos en cuenta i:i ¡;ublaci6n total de bovinos en rléxico 

que según e1 instituto Nacwn:11 tfo 10 Lechi:, p:ira 1932, estimó l<t 

población de bovinos productore:• de leche en S 290 1 F cabe:;1s. 

de las cuales 935 (¡24 corresponden é\ '.!:ID!idos estabultdo:'- ccm una -

producci6n promedü1 ami:il de 3 925 millones de litn);o y !ns otrns 

4 356 523 cabezas corresponden al g¡mado no 0stabulado rnn una 

produccí6n prome;lío anual de 3 136 millones ¡fo litros. ( l J 

La producción Nacional de leche, no es sufíciente para 

poder satisfacer la demanda del país, si ton\rul105 en cuenta que .el 

Instituto Nacional de Nutrici15n rec0nuenda una ración mínima dia· 

riá de leche $egt1n ·la edatl de la persona (20) por ejemplo: 
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O a 1 año 

a 6 nños 

7 a 14 anos 

15 Ó más af\OS 

RfffilE.~11:\C I 01' 

1 1 to. dlario 

3/4 lto. diario 

1 /Z lto. diarío 

1/4 lto. díario 

También la F.A.O. rcnlmienda un consurro percapita de 50(1 ml. 

diarios. (1, 201 

Por lo tanto, ~<éx:ico se hn tenido que ver en fo neccsidade de 

tener que reali:.ar gastos que se c:ilcubn entre 60- 7() millones <lt' · 

d6lan~s por concepto de imrx;, t;,.::i<in de :münales lecheros ck n:::Gn\11.•.~ 

z.o y le-che deshidrntada, destinada nl cons1mKl humano, 1fatos del , • 

lnstüuto Mexicano de Comercio Li.:tcrior. ( 1l 

Demostrándose con esto que la ~>anadcrfa Nacional no ha podido 

crear la W:raestructura necesaría para poder satisfacer la dffllandn 

de reemplazo é incrementar la prodocci.6n p..'lra poder cubrir las nec! 

$iJades de leche del país. { l J 

Junto con esto se sabe también que se tiene una gran 100rtali

Bnpeorando con t?sto aún m&s el flamt -
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Si tomamos en cuenta los problemas que acarrean mayores per· 

didas económicas a la Industria Lechera, encontrumos que en prür"-:'r 

lugar se encuentran las c:orrespond i entes a rra.iertes por problt.'lll:l!' • 

digestivos y en scgllndo lug~i.r hs iJfecciones del apamto respirnt.S!_ 

rio. (14, 19, 22) 

fal los ul t irnos años, e 1 <:studio. de orubh"mas respira tonos 

en animales de México h.:l t(mi<lo un buen incraiiento. ( 19) 

Al consultar 1a bibl íograffa al respecto SE· encontró que Jos 

agentes que son prnductorcs de Net~lirntins son múltiples y vari.idos 

ya que las afecciones res¡iü:itorizt:> se dan como resul.t:idn dé: l;¡ 

interacción entre varios agcntt~:..;; r~xh.~rno::-i decir qutt• ClüUt:.lo un 

animal cnfernu de Neunonfo, ha sido debi<lci a um ínter:1cci6n de 

factores runbientales, aun;tdo a la prcscnci.;1 <lr, virus, t)rganh<nO!' -

intermediario:;, bacterias o t.'llnbén en oc.'l.sion<c~ par3sitos. (21) 

Dentro de los factores ambient<d.e;; podcmo:; mencionar: 

la temperatura, húmedad, ventilacit'ln, preseiicia de gases irritantes 

etc., estos factores al encontrarse adversos en el medio ambiente, 

van a provocar un debilitamiento de los rnecan:isoos de defensa del 

pul.JOOn. Por ejemplo, un descenso brusco de la temperatura aunado 

a im iriémnento en la húmedad relativa. (19) 
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Entre los agentes y;:; m(mcíonados, cerno productores de Neumo· 

nías tenemos: 

al ~~~j}~ _!:i:ierr10.!Jt~!2_ 

b) Past~~~~~ la ~C'..l~:'.'.:id.§ 

e) :'>taP!:ylg_s;occ_l2;;'2. J:t.~mol5tis:.:?O: 

d) !._~~-sie~l?. pne~U!lOlU:if' 

e) Bordetúb .~ronc:!:t.~_tic.!'!. 

f) &.\Q.lÜ<lo'1n~ IJ~~ó!.<!.1:12.~..'.'.. 

(3, 8, 19, 21, 23) 

Cabe nacer mención, del rep1:.rte que hi::o 01ave:i. C. J. A. en 

1985, aislo de problemas n.;umonicos, el gén"ro bacteriano de 

Salmonell a ~i ti di2_ en un 33. 3 ~ , v fü g.c:~!!~~n..a. hE!!!f~.'31- en 1m 

27. S '¡, del tot.11 <le los caso:;. {el,: 

En el tratamiento de la.s infocdones respiratori.ns del gar.r!do 

vacuno se han usado un gran u(iruero de agentes t.etapéuticos. G.TiO -

;--or ejemplo: 

a) 

b) 

Penicilina 

Estwptanic:ioo 

e) Tetraciclinas 

d) O.oranfenicol 

(6, 7, 9, 10, 14, 15, 16) 
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O bien combinaciones tales como Sulfonamidas y Estreptomici

na o una de las tetracicliru:is, también la Penicilina con la 

Estreptomicina, etc. (14, IS, 16) 

Y la alternativa que dtmi11•s, Lincomídna, Espectinomiciru -

combinada, fué utilizada por los 111.lioratorios UPJIK:N, para tratar 

problemas neumonicos en b0cerras. (23) 
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OBJETlVO 

El objetivo del presente trab:ijo es ver los rt'sulrndos nuc 

se pue.den obtener con el uso terapéutico de la Líncomicinn y 

Espe¡;;tinomici.na e-orno alternativa i.>n el tratamiento de las Ne\1ltl':>· 

nfas en el ganado est;;bulaclo de distintas edades. 
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ANTECEDENTES 

"SINDID!E NElM'.JNIC0" 

1. FAO'OHES PREDISPONIJ\'TF-S Y E1IOLO'.;IA 

Como prir.icr<i ir~;tancia nos vnmos a enfocar n una brevt> 

descripción de la!' causas princip;1les que pu('(ien predispon<;>r ;¡ 

los problemas respiratorio;: ddiido a que estos padec i.míentos, 

como se hi:o mención ui l:i intrnducci6n, lllc'rmrm dennsiado la rr::. 
ducci6n de lüche del pai!:- v tal:tbién prü\-'üCLU1 la pérdid:i de un 

con.sid<~rable nCnnero de :mim:iks, ya dicho~. tr;1HonKis pueden oc_:;_ 

sionar la muerte cu;indo no se de1ectan en fom~1 rSpid;; o bien 

que la terapéuticn no es la adeu~irb. (18, 19, 23) 

Las afectaciones resp:iratorias de los bovinos de cualquier 

edad se puede decir que son casi tmiverMlle!:', debido 1i que en • • 

cualquier parte del mundo, e~isten factores que predisponen al • 

desencadenamiento de enfermedades. Entre las cuales tenemos: 

El frio, la mala ventilación, efecto de gases irritantes, lugares 

am alto indice de húmedsd, corrientes de aire, becerros que no • 

tuvieror: un aporte necesario de calostro, c.u'!.'lclo se realiza el 

transporte de los 1-1nimales en malas condiciones, viajes n1uy 

largos sin descanso intermedio, asi cano la: exposici6n de bovinos 

sanos con animales asintan.'i.ticos, existiendo además un sin 
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número de factores que son ocitsionados por el pe1 scnal que maneja 

los hatos, de esta maner:i se propicfa que los animales se encuen

tren en esta.do de stress, hajando sus defensas corporales y faci

litando la entrada y/o prolifrración de los agentes infecciosos. 

(3, 8, 18, 19, 2'.)) 

Al empezar a h:.ibl:lr sobn' Jo·.' padecimientos que> oz·urren n • 

nivel de las vías respiratorias, bfisicamc11te nos trataremos de 

enfocar en 1n neumonía, l:l cu:il es una inflmnación del parénquimu 

pul¡¡¡onar, comlmfü•nt e acomp~1ñath de inflamación de los bronquiolos 

y pleuritis. (8) 

La NclUllonfo puede ser producicb por virus, bacterfos o inter. 

relación de ambos, hongos, p¡¡rási tos, agentes físicos y qu1micos. 

Por otra parte St) sabe 11ue en la mayor par·te de los casos las 

neumonías en los animales van a ser de origen bwrn::ogénico y 

algunas veces de origen hl.'!nat6geno. (3, S} 

Por lo tanto se hace necesario que los abentes infecciosos 

que se encuentran asociados en enfermedades rcspiratorfas sean - -

hien · identifkados ; con el íín de poder determinar cual es el dail.o 

·que.pw.\iera.-i prodlJcit al organísmo )' poder selRcionar cual seda 

S1J mejor terapéutica. (3, 8, 18, 19) 
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Entre las Neumonías miis frecuentes que ntacan a los 1:;ovinos 

tenemos a la Pastcure!_!:Qsi.~ Neum6nirn_; la Ct1'll es causada por la 

Se ha - • 

estudiado la posíbi l id:1J. Je que un agente infeccfo::.o prcdi::>¡Kmen· 

te de ese padecü:iiento 5ea el vir11s de P~ua.:níluenia<S. Se ha 

demostrado que el vims pür sí". mis:io ·:;rílo :;e produce una fh•bre 

trnnsi toria, pero ~;i aunado a ésto e 1 animl se en(~entra en un 

~stado de stres;; y ocurre la inva~;ión bacteriana Coffü por 

ejt.'!lljJlo: 

virnles la infocdón por Rínotraqud tis bovina infecciosa 

miento pura producir bronconeu:aon:fa. 

nia Em:.oótka de los terneros, 1.a cual es pnxiltcida por l:.i pr~ -

senda de varios virus distintos, e¡;pecies de 921.~f!ia.l, t~-

Elasm& e invasión de agentes i'ífecciosos secundarios. 

(Z, 3, 8, lZ) 

En algunas .ocasiones se h.'< obsenrado que en terneras y ·· ·· 

vai:as con problemas de mastitis producidas por Kleb1iella ~ 

~. ~ién se producen cooiplicaciones apareciendo Neumonúl:. 
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Ya que dicho 1plcroorganis1m se considera en el •,1omentc1 

actual w1 agente pat6genn muy G'rnún del sistem.1 n•spiratorrn :· 

causal responsable de una pequei'iJ proporción (aprox ir.1:1d .. 11nente 

un bacilo rram neg.:itivo que pnwnca uru1 cxtrn!-a consolid.:1c:i611 

hernorrf;gjca nccros:mte del pu1rn6n, la cu:il ~;i no es trelt,1'1", -

tiene una c:Jev;id{! tasa tü: murtal idad (40 - :~0~1) (3, 8, 

desde una infecdón asintaniíticn hasta un•~ neumonitis grnve, 

con afección neurológica y hematológica (como mr ejeF1p1o 

anerrúa hemolítica). (3, 8) 

El período de incub:1ci6n v¡¡¡rfo de una a tres semanas; la 

aparición por lo general, es insidiosa cun maleswr, fiebre, • 

irritación faríngea y tos. Posteriormente aparece esputo llll.IC2 

purulento o con estrfas sanguinolentas; adem.lís hay dolor torá· 

cico. 
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Aún cuando el curso de la enfel1lled:id es cxtrcmadmnente - -

variable, la muerte es rara, ¡:xir lo general se atribuye a un.a 

insuficiencia cardiaca, sin <~d1arI:o esta ~nf•.'rn!t'illtJ merma nn1d10 

el rendimiento del aniinal ¡irodncifndosc perdidJs en la pnxlucd6n 

k1s manifestaciones anat1•nor>.1tol(¡¡:ic;1~: n,fis crnnuries. ~mn: 

Neumorútis int.erstici~d y pcrihrnnqufal i.!S1 cc.~nu - • 

bronquitis necrosante. (3, e, 12, is, 191 



2. MECA:"1 Sl>KJS PlJlJ.KNARES DE DEFENSA 

En fonna norn¡aJ l;is das aéreas principales y el parenquím;1 

pulmonar, neutrali::an o eli.J;;in:m la entrada de arente~ dañinos, 

de tal m:.me1·;1 c¡u" el ptdmón tírnc yY:KOs mi rüor¡',anismos 1n5s all!í 

el interior de las vbs Tespir¡¡rorL1;;. (3) 

Para que se desarrol.le la enfrrmedad por mfili.o de aerosoles 

el agente patógeno debe estar presente en &l y sobrevivir, adc;mís 

ser deposi trido en un lugar vulner~ihle donde pueda <lesarrollarS<' y 

repl ícarse en las vías respiratorias de un húesped susc~')Jtibk. 

(3) 

En condiciones normalrs existe una complicada red de rnecani~ 

mos de defensa tanto bioquS:micos, inmuno16gicos y fisioI5gicos que 

su funci6n es de proteger a las vías respirntorias contra las par

tículas. que pudiera11 ser 11ocivas o infecciosas. (3, 8 j 

El'ltre estos lll(•caJlisll!O$ encontnur.os la fi.1traci6n aerodinámi

ca por las cavidades Msales, el estornudo, los anticuerpos loca-



les de la nariz, el reflejo laríngeo, el reflejo tusígeno, los 

mecanismos de transporte mucociliar, los manóf:Jgo'i alveolares 

y los sistémicos y locales de anticuerpos. ~luchos ;necanisrnos 

han sido estudiados en el hrn¡¡brc y en anim:iles. 13) 

Cuando las partículas inhaladas son dt~m;:i::;i:ido grandes, -

quedan atrapadas en J.:1s c:1vhbrlcs n:isa les, pasando ¡¡ ¡~il;r{1:1 

sólo las m.1s pcqueflas. t:i.s partículas de 10 !lm> de dLunt;tro v 

el soi de las que tengan :» rrm1 Je tam:iño :'·i.'11 d imiruda~ ¡:>)r d 

jugo gravitacion:ü de Lis ~cupcrfich's d:: Lts ,;rucos;is. Encon·· 

trartdo que l.:ts parr.íc:u lns 1r;;Is pt:quefias que hal Lin s iJo tlepos,_t 

tadas en los d0s tercios ¡.l\htt:Ot>rcs .;1(1 h cavid:id 11:.1sal, -

nasofaringe y <le la Luingi:· incia los Lnincp.tic•lo~; dichas 

part.iculas quedan cubiertCts por moco y epltc,1.i(J cilíndi:i, 

siendo i;:Jimín;ulas por el 111u.:anismo de transporw rm.icocj lia.r. 

Las porciones n;.1soforingeas y traqueob1."mquiales 

de las vías ciliad,1s llevan L.'Ua gnm c:a11tidad de mor;o hacia -

la faringe donde die.has p<!.rtículas dc-positadas en ese lugar 

llegan a set deglutidas y por lo t.:mto son eliminadas. (3) 

Todo lo que pueda inhibir la producción, s(K:rccíi.5n, y 

· cimser:ací6n del moco, impedirá la. depuración de las vías 

. respir'1tori.as superiores. (3) 
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La infección por Mic911l~ nneumoniae hace lenta la -

recuperación del tejido trnqucobronquial por casi un año, lo 

que podría indicar la s1J.Sceptibil íclad a la~ 1ietunonfas hacte· 

rianas. (3, 19) 

El reflejo tusígcno es otro d<;; 105 mecanismo;; nuy inip:1;:_ 

tantes de dcfons1i, nnr el ci.L.11 •·an a ser elir.üna;Jas las secn: 

cienes e..xccsivas y los eKudados jnfJ;¡¡¡¡atorio;; del pulmón'." 

vías Te!>pirntnrias por E.cclio d.e cxpectlYrnciones y la dc;;l~ 

d6n. Cuando hay unJ <:urr~¡jj,·;Kión de traqudus ¡:rm·1: v 

ncUITh')nía, 1a tüs puede c1tt5ar cm fenómeno contrario, provoca!~ 

dó que su novii'Tiicnto hHi·~i-1 que r:1 tk1.~crinl infectadn llegue a 

bronquiolos respiratorio:; t¡;nnbales, y favorecer la prnp;:1ga

cí6n de l;.i 51tfocci6n hacía ¡xffc:íom•s distales del ¡11111''.Sn. {3) 

Los macr6fagos ;1lvtxilares ,\escmpeíl.an un i.1apel de mm:h:i 

importancia en el mecanisnP de dcfons:i del pulm6n, ayud;mdo a 

la depuración de 1a:; pall.ículas inhaladas y en condicionf's -· 

normales las bacterias que han lle¡::ado son eliminadas rapida· 

mente en pocas horas. (3, 8, 18, 19) 

La presencia de <inticuerpos existe¡¡ contra la Pasteure

. ne. haC!llOlytica elimina el efocto de la infección Viral 

(PartÍí.nfltienza-3) ayudando a la dep>..1rdd6n pulmonar. 

{5, 8. 18, W) 
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3. EVOWCIOO DFl. S!}.'DRCNE NC1:.MJN1CO 

El desarrollo del Síndrome :\eumdníco e:> inuy diferente 

según la causa, la virulencia del. agente y l:l vía de entra 

da. La cntrad:1 principabnente de bs tnctt>rias es Li aérea 

para descnc~ldt..,nar sucesiv z.:rncn te unJ :es ión ¿{' hrorK;tüo los 

primaria que se prop;ig~~ lu1~;~~0 al p:irenquirrta cirTwKbntc. 

DJndo una n::<tcción c:n et tejido pulrr:oo:tr d~: un pr1)Ceso 

fihrinoso agudo; cc\1~·:u J!t~r ~~jcrnplo de esto t:cnc:1:<;s Lt 

pasteurello~;ist ln pJeun)n;::urüC·n.fn bovln:l cont;~~jusa, necrosis 

por el Fu:~i_~}-'!!lt:~. y 1esione.:;; p,aseosas o ?n..u1u!o~ 

matosas crGn.icns en (aso:.) micotlccs, La extensi6n de dichas 

lesüm·~s puedo se-< en forn:a dpida n en el t rnyecto de que , 

el material infeccio:,;o f'ª"'ª a través de Iot. hronquiolo5 y los 

espacios .linfáticos~ L'l. di:;cmln.ición aérea se facilita en 

muchos casos por los íl>'.lvimientos nonn:.ll'i!s Jel e¡iitelio bro~ 

quial y por la tos. (3, s; 

La.~ infecciones vir;:iles, la. vía de entrada priltdpa}. • 

mente también por la inhalad6n causando tillllbién una bronquiQ. 

litis primaria cano en el caso de infecciones bacteria.nas, 

pero la diferencia es que en el caso viral no octirro una 

reacción inflama.toda del pullnon. 
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l1l diseminación hacia los alvcolvs 11rovoca tm agranda

miento y prolifrrnci6n del epitelio :ilvcolar con aparición -

de edema en los alvC'olos. ll:ihicndo encontrado una consoli • 

daci6n de· los te.i idos ;1 frL-tadcs sin eí',·ontr;1r toxcmia ni - • 

inflam;1ci6n. (:S, b, 1S. 19/ 

En la "letm;cnía cmsad;1 ¡>J:" b:icterüis se k !>lim3.n la - • 

acción de toxinas producid;!;; nor J;¡s mism:1s y el tejido 

necrotico y eJ ,;cú.~nllo de e-'-udado inrlaP::itorio en Jos bron 

quíos se hace prcscntr por 1<1t'•lio de t:,tcn~1res hfrr.c-dos nu?-

perccptib1cs <1 1a :n1scullacifoi. 

cipa1Jnente por víni'.: a nivel imer~tícfal prn.-oca 1JJ1:i n•füiO· 

lidación del p:o.renquim;:i sin p•.irt.icipaci6n de los hrnnquinc: -

y qu<' a la ;iuscultaci6n se c:;c1Kh:rn fuertes tt·,nos hronqui<:l

lcs causados. por las corrientes <l0 .1irc nuc p;ts:in a t:rnvf:; 

de los bronquiolos no ob;,truídos, (:), 8, rn, 19) 
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4. SIGNOS CLINICOS 

La aparición de los signos se presenta por lo gern::ral 

en forma rápida; úe 1os rn:ües se pue<lcn hacer men..:i6n: 

un alll11ento de Ja frecuencia respir'1tori;i, JJJDrcxia, 

fiebre de 39. 5° a 'iJ ° C, dcpreS ÍÓn, dfSCCl\SO de la 

producción lecher;i. 

La elevación de temperatura puede desapan,,.:cr en fonna r~ -

pentína y dpüb ocJ.sion;ir;do,,e t:1mbién se;;ün la gr;1wd;1d 

del Ci.lSO un aumento o dis1~inución del fYdho, oi.cndo lo nor

mal 55 a 80, cncont·r~lndo:;e tmnbión un ~r,'.in J.Wr::nt.o l'•.n la 

frecuencia respfratori:i de 40-80, siendo ln ni:mnal 10-30. 

(3, 8, 13) 

En Neumonías <le tifAJ secm<lario el a1Jmento de tempe· 

ratura por lo general no se da y el mm1c11to del pulso pu..ntle 

est.ar o no afectado, encontrándose en este tipo NeU!ll6nico 

otra sintomatología diferente; descarg.:i: nasal, consiste!!. -

cía por lo general de moco claro, conforme se :lgrava el 

padeci11liento dicho moco puede volverse mticopumlento. 

(3, B, 19) 

En un caso netlll\Ónico más grave, el ha to puede respirar 

por. la boca :;acando la lengua y retrayendo los belfos.al - -



nivel de la comisura de la boca, donde se ha t.'Tlcontrado tos 

áspera y seca en las primeras manifestaciones, pero confor

me progresa la eafrnn0dad se vuelw húmeda y proftmda; de -

dichos animales se ohricne U.'1 pronóstico desfavorable. 

(3, 8, 19) 

La auscult;ición de los plllmones ¡:;ceneralmentt• revelan 

dos tipos d0 csterto:re;;, ya se3 húmedos o sec:os, GUl' ;icoqi!.1_ 

ñan a la ne1.nw.mfa. En las ctap;is inicfales dé: la Neumonfa 

es frecuente que se ha~;:m eddentcs estertores sillxlntcs Y 

apudos pudiéndo!_;(' e11conrr~1r tarribién finos t:$t<.:rtores crepi., 

frotes y scrplos .. Ct1:rnd1:i existe una cunso.l ühdón comple·· 

ta se :interrumpen dicho'.'. ruidos; mmientando en el, sin 

embargo el nlido vesicular en las sr1;a:; de enfist::nk"l. 

('.li, s, 18, 19) 

El enfisema pulmoilllr asociado con umi disnea 1ruy 

marcada puede traer como consecuencia un c1·1fisw~• de tipo -

subcutaneo. El curso de la Neumonía primar.la es. de aprox.! 

U'.adamente una semana, pero cuando la tera.peutica o el diag

nostico no es el 6ptiioo, el curso de la 1.mfemedad puede 

convertise en crónico. 
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F.n gran n(Jmero los bovinos con netnoonfa dehen ele res· 

ponder en tres o cuatro días con l:i ternpéutíc:i hien lleva·· 

da, y si la mejorfa no e;; marca<la en tres a cinco dl'as el -

pron6stíco es <lc:sf:1Yot·;1h1c. L;tc- puede ,it;[,crse J. la info~. 

ci6n viral ya c:uG J Vt.'Ces no cede o rcüé despu&s de u:n · · 

aparente buen n.:.sultaJo, lo que se atribuye,. en este c:iso, 

a que :;e combatieron los elementos bacterianos pero 

persisti(m:m los viniles. (3, 8, 12, 1B, 19) 

En alguros tipos de Nt:uw<Jnfos b<1ctcrí::mas se puede 

dar el problcm;i de lns r()c:iíJas debién.Jo:"e ésto a una rcín

fección o a Ia persístd1t:fa de focos necróticos que se 

encuentran fucrn de la ;icd6tt ter;.ipéutica. C:SJ 

La recuper:iciéon se puede notar por medio de varios 

factores; tnnto por la susceptibiliJa.d del u~ente causal, 

a.si como de la grnvc<lad de 1:1s lesiones que se h.·Ken :wm.i -

fiestas al empn~1der el trntamie11to. Aunque t<miendo en -

forma comlln CQ!llO SC!."Ueltl la pleuritis después de un prohle· 

ma neumónico. (3, 8, IZ, 18, 19) 
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5, DlAGNOSTICD 

Para poder llepr a un buen diagn6stico es lmport;mH' 

identificar la c:m::;1 ,, clasificar el tirio de ~eun;mfo. 

Existen factores ciuc se deben Ll(' considc•rar p;ira llegar ;1 

un dia¡:n6stico pr,•s11:·1tivo, come. por e_iemplo: 

To1r1<1T eí·1 cuc:.·nt.:1 Ja f~:t:H:ión o {'J~.C;J del :iflO, la 

existencia de cau<>:is rn:Jisrornn1tes, v con rr.étodo:; 

propedeutico~- (om:"'· 1a insy-H~cci6n 1 puedr~ uno pcrc<·

tarsc de i;i prc:cent¡¡ciü:~ de disneiJ, tos, v pM· 

medio de ln ;1u:>cu1taci6n clarnos 1.:uema .](' los 

estertores y mees pkura.les. (3, g, ff, 1~'' 

Cuando la ~1focci6n se cncuentrn situada a nivel de · 

vias respiratorias superiores (como por cjf.'mplc; l.:irinb:in~ 

t:rac:ueobronquitis) entonces la t(ls ;;;e vuelve más frecuent<' 

y marcada pudiéndose estir¡a1Jar fadlrir:nte pvr un siinple • • 

cosquilleo 11 nivel de l:rringe o de traquea. (3, 8, 18, 19) 

Por lo r,eneral cuando lR enfermedad esta ;:;tacando 1,15 

vfas respiratorias altas los ruidos anormales se escuchan • 

.ll!ÁS acentuados a la inspiri:1ch'í;1; sin emb1irr,o cw:m<lo es. 

NeunDnía dichos ruidos anormales se escuchan en ambas fases 

del' ciclo, o sea tanto a la inspirac.i6n co1110 a la espir!_ • 

citin. (3, s. rn, 19} 
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ó. HALLAZGOS A lA NECROPSL'. 

Se ha observado al n'n1i:ar las necropsias de animaJ1:s 

muertos nor Neumonía, que Jas lesiones macroscópicns mib m

torias se locali::an en la JlL'rci6n naneo ventr:i1 del ruh6n, 

de tal m.:uwra q1w inclu:oo rn ¡¡q¡;¡_<J Jos Gisos mortales en los 

Cü.'.ll es encontr11;¡05 des t :·ni do pn rt e del pulmón, las zona:o. • • 

En .loe casos <'k Bnmconeumonfa se m3rc;; cc:n10 caractt•-

ristica fa prcscncüi Je exud:;do~ serofihri.nosos C1 puni.h,ntes 

en la luz de los bronquiolos, ob~en:!lndose tm1~)ién congc-_: 

tión lobulillar y lwpatizaci6n. (3, S) 

En los casos ¡;raYc!i de ~eumonfo en su fornw fi.bri:nos¡¡ 

se descrubre tm exudado dr tir>o gefotinoso en los tabiques -

interlohulillan:s, y p.leuresí;l aguda con estrías de fibrina 

entre los lóbulos. (3, 8, 21) 

Otro hallazgo que se puede localizar con frecuencia es 

'Cl engrosamiento de los tabj_ques interlobt11ill<lres. Cuando 

la NeUil!Onfa es de tipo intersticial, los bronquiolos están -

sin lesi6n aparente, sin embargo el conjunto pu1Jnonar esta -

deprimido, dti un color rojo y aspecto granuloso por debajo • 

de la pleura. (3, 8, 21, 22) 
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7. TRATAMIENTO 

Para la elección de tm atibMtico p:lr::i .inst:mrar el 

tratamiento de la Nüumoní:i, es necesari~) tener un bncn 

diagn6stico presuncional, y de la e.xT'c:ricn-:-.~1a del antibif· 

tico elegido en ca .. ::os o.ntcriores. (0, 7, 14~ 15~ lb) 

La rnayoria de l:,is ;-¡~·tl.!;,.onias ::ie tipo bacteriano suelen 

tener una r5pith recuperación (Z4 hura$l si se trat.:l con 

las dosis adecua1.fr<"· :ü principio dt:'l padedmknto, cu<lndc' en 

casos más ,Q;rnvcs rcquerirá;i del tnn:rnü.ento por lo menos · ·· 

durante tres dí.:!s o hast~; ;;u t-:it;i1 recuper:id6n. (16, 18) 

Los factores que pueden alterar él re:;ult~iJo del trata· 

miento de U!F! Nclm"1nfa de t.i.f"1 b"c·tcrbn:; son: 

Una Neumonía de ti1x1 crónico :i.l :iniciar el tratanúento, 

aparición de pleuresía y abscesos p1llm;.mares, bacterias 

farmacoresístenes, dosificación b,15a u otras afecciones 

que no se dan al antibiótko. (3, 8, 14, 15, 16, 18) 

Para las Neurt01úas de tipo viral no hay tratroniento • -

espedfic-0, y aunque en muchas ocasiones cu::indo la etiolog:i.n 

ele la Neunonía es po:r tm Micoplasma, Í11 vitro son sensibles 

a.· algtir.qs antibi6ticós Iiero cuando dichos r.licrt101·gani$lll0s nos 

causan la enfermedad entonces no responden fllv-orablem~nte; y 
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esto se puede deber a la l1x·::üizad6n del a11entc ctíolóp_íco 

que es intrncclular. (ti, 7, 1•1, 15, 16, !9l 

01anJo ¿:¡parecen nuevos brotes <'n forrn:1 diaria y duran

te un período v;iriahle, debe tom1rse en cucnt:i que el f!lrma

co puede: ser 5Um:in.istra<lo en el ;il.imr.nto o en abastos de ... -

agua. ( 14) 

Lr-:; medicaci6n en fonria m3siva purde s.er op;:1rtun:~ en 

casos de Nmimon'i;;i subc1ínic:a. pero teniendo el riesgo de que 

lt"s anirrlJlcs que nc;resi tan la toma diada del ;mtibilítico no 

Jo ingiernn en cmti~,1<les suficientes causando con esto rcsi2, 

tencia bacteriana. (14, 1S, JL,, 18) 

Los aníir.ales enfermos deberán ser apartados en lugares 

con buena ventilación, t<;nperatura ~· sin corrientes <l<~ ni.re: 

el agua deberá ser fresca }' abundante, en t<rnto que .!;U ali 

mentaci6n deberá ser ligera y nutritiva. Si el animal 

tiene una marcada anorexia se deberá ínstaur:<r en el trilta 

miento estinu11antes del apetito r10r vfa pan:ntcral y si se 

dan líquidos por vía intravenosa, tendrá que ser en forma 

muy. ient.a (suero dextrosado al S'i>) evitando con ésto la sobre 

.. carga del ventrículo derecho y muerte por insuficiencia 

cardülca aguda. (1S, 19) 
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Fn el tratamiento de sosten se debe de d.Jr por vLl 

parenteral, medicamentos broncrn.Li.latadores con ,~l fin ,J;' 

ayuilare en su convalecencia. (6, '.', l-1, 15, '6'1 

En epoc~1s anterion .. •s la 1'.1!.1c~·te de .:inimal e:) por 

~eumonía eran del S0~1, pero con la i ntrodu(ción dt:· LL:: 

su! fonamiJ.as l:l tasa de nurt:.diclad fu6 descendien1.l'.) l\;i,;t;1 

t.m ::s~ í:_)n f0nn3- gTadual t pero en ai\os ~uH.eri.ores se hJ 

hecho la ccm1binación zk1 sul fon:.müdas con otros .:tnt ibi.6ti .. 

cos bajando así h:is ta 1.m 1 S ",. l i ll 

y en las vacas con una dosb d'" 125 nu¡. por kilogr:;mo 

de peso de sulfameta:ina han J~1do _(~xcelnnte result,j\~O. 

La dosis inicial de 125 a ZOG mg. rx.1r ki10Dra.J110 de- pt::-.o 

puede aplicarse en forma inn·avenosJ o intr:ireri toneal, 

y después con una dosis diaria de mantenimfonto de 

30 a 50 mg. por kilogramo de peso por vfo OFÜ. 

(6, 7, 14, 15, 16, 18) 

Como alternativa marcada tanto para terneros como 

ani:!".:ües adultos, la combinod6n de f;..<>treptomicina y 

· Dihidroestréptomkína con Penicilina es muy efic:tz. La 

dosis de Dihidroestreptomicina no ha sido precisada para 



los becerros y de S a 1 O gramos diarios para los adultos 

(14, 15, 16) 

La Clortetradcl .i1t.1 c0i110 fo Oid. tet1·aciclina han - · 

dado muy buenos resultados con uru dosis de 5 .1 10 m¡•. de 

Oxitetracicli.na por vfo if,tr:.ivenosa 0 intra.>llusculcir, combi 

nada con una sulfonamina dar::i un buen rcsul t:ido. 

(6, 14, 1S, 16) 

Las tetraciclínas a una dosis de 5 :1 10 mg. por kg. 

de peso cada 8 a 12 horns. Este trat.w.ü:;nto puede si.rplr

montarse con el uso de antihista:minícos '! espectorantes 

cada 8 a 12 horas también. (6, 7, 14, 1S, 16) 

La Neomicina por vb intra:rl'l;scubr a una dosis de 5 

mg. por kg. de peso <lurnnte 7 días da también resulta.dos • 

favorables. (6, 7, 14, 15) 

La combinación de la Lincomicina cnn la Espectinomi

cina, la hemos probado en el tratamiento de Neumonías en 

bovinos, d.Urante c:inco días y a raz6n de las sj 'ientes 

dosifiotdor.es: 

Lincomicina 

Espectinomicina 

5 mg/kg ').V. 

10 mg/kg p. V, 
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Este trat:.unicnt0 h;> sidc acom:pañado, de otros forma· 

cos; como son los analgésicos y los anti.histaniínicos. Com 

analgésico se empJt:'C 1;1 "Nc•omelubrina" (Fmi ldimcti1pira::9-

lonamctilaminomctJnosulL.i·""to s6Jico) a una dosis de 40 

mg/kg p.v. sdo en 3que]](>S me.os donde L1 fiebre tan alta 

lo ameritaba. 

Como ant ihistamí.nico el "!listafin" (llifenhidraminE. 

hidroclorhidrica) a 1ma dosis de 1 mg/kg p. v. durante cinco 

dfas. (23) 
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ASPECTOS GBOGRAF!COS 



Característic:is C'.eogri.ífícas de los Hmicip.ios donde 

fué realizad:..1 la Tes i 5 • 

MEl.GIOP. ()(.AMI'O: 

En el ~~.micipio: 

Clill'.a predi:nuJnante: C(Wo) (W) b (i) ternplmio, 

sub-húmedo con lluvfas en vcx·ano. 

Coordenadas en la cabecera: 

IUtitud: 2 2SO m.s.n.m. 

Latitud: 19° 42' 

Longitud: 99~ 09' 

(5, 17) 
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Datos Climatológicos Registrados en la Estación, 

VAlilR 

Tempera tura media l 5 • 8 º C 

Temp. rnfi.xima extrema 3ó.6°C 

Ten;p. m.ínima ex.trema -3. 9ºC 

Lluvia total 700 Jlill 

Lluvia m:íxima 24 hrs. 100 n~n 

de dias con lluvia 98 dfa::; 

# de días nublados 112 días 

Vientos domiiuntes 

n de días con helada b2 días 

Mes prhnera helada Octubre 

Mes últ:iJll.'.! helada .Junio 

R de días con granizo 

# de días con tE'lllpesta· 

des eléctricas 

U de días con rocío 

Evapotaci6n 

Nota: 

1:; 

26 

1700.0 rrm 

PERIOOO DE OB..SERVACl<Y\ 

1921--1960 

!941-1970 

1941··1970 

19~1··1965 

1941-1970 

1941-1970 

1941-1970 

1921-1970 

1941-1970 

19•U • 1965 

194l·1970 

1941-1970 

1941-1970 

En virtud de que el 1lD.lllicipio no contó con estación 

_ clil1la.to16gic:a, los datos_que se asientan fueron obtenidos 

mediante ·la interpoblaci.ón en el mapa correspondiente del 

atlas -del agua de la Repúblíca-14:xicana. (5, 17) 
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~tmicipio: 

Clir.ra prcdomin.:mtc: C(W1) (V) big templado 

sub-húmedn cilludas en verano. 

Coorden."ld.:is e!l la Cabecera; 

Altitud: 2 450 m~~Ln~nL 

Latitud: 19°:13' 

Longitud: 9~/' 1 ~' 

(5, 17) 

Datos climatológicos registrados en la Estaci6n. 

VALOR PERIOl'O DE OllSb1W/IClON 

Temperatura media 15. 3~C 1961-1975 

Temp. máxima extro1>~i :n. oqc 1961-1975 

Temp. mínima extn~rk> (l.OºC 1961-1975 

L.luvia total 650 rnn 1955-1975 

Lluvia JDil'J.. Z4 horas 60.0 1961-1975 

11 de días con lluviM 106 !961~1975 

1# de ellas despejados 167 1!)61-1975 

íf d.:! dias nublados 65 1961-1975 

Vientos dauirumtes wc 1961-1975 

11 de días con he.lada 59 1961-1975 

~s plin!cra helada Octuln:t< 1%t-197S 

.uiuili.a helad.a Abril Í961· 1975 



VALOR 

# de días con granizo 

# de días con tempest_n_ 

des el&tricas 

de días con niebla 

de días cun nevad;.i 

# de días con rocío 

Evaporación 

(5' 17) 

27 

5 

PERIO!Xl DE OBSfRVACION 

1961·· 1975 

1961-1975 

438 trl1l 

1961 .. 1975 

1961·1º75 
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TIJLTITL\N 

:-tmicipio: 

Clima predom.in::mte: C(W) b(i}g templado 

sub-h(unedo con lluvias en ver:mo. 

Coorderu:u:las en la cabecera: 

Altitud: 2 2S5 m.s.n.m. 

Latitud 19° 39' 

Lon¡;'Uitud: ()9º 11' 

Datos climatol6gicos. 

Ubicada en Presa de Guadalupe. Ti.po: term-pluvio-evapcrr!l. 

ci6n, operada. por S.A.R.H. 

(5' 17) 

VALOR 

Tempera.tura medía 16.2" C 

Temperatura miid.ioo extrema 

Temperatura min:i.ma extrema 

Lluvia total 

Uuvia niaxiJ!lll 7.4 h.rs. 

# días con lluvia (l) 

f días despejados 

fl ·· días nublados 

Vientós · d.i:lminantes 

1 di.as con helad.a 

34.5'' e 
-s.o" e 

715.S mm 

PER.1000 DE í.lBSERVAC:I:JN 

1961-1975 

1%1-1975 

1961·1975 

1952-1975 

75.0 !!m 1952-1975 

117 1952-1975 

118 1952-1975 

169 ,19sz;.191s 

9!l 1952~1975 

16 1952~1975 
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VALOR 

Mes primera helada 

Mes Última helada 

11 días con granizo 

H días con ter~estades 

e16ctricas 

~ dÍ:l.!I con niebla 

a días con rocio (2) 

Ev¡¡p,1r<>.ci6n 

(5, 17) 

(1) Apreciable 

(2) Inapreciable 
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PE.RIOOO DE Oll&RVAClON 

Noviembre 1952-1975 

Febrero 1952-1975 

4 1952-1975 

9 1952·1975 

10 1952-1975 

31 1961-1975 

1493.3 lllll 1961-197 5 



D\STO...\TO 
. f El)E.f?.f.\ L.. 

4l>tJIC.\ ?10 1>t: 

c\jl\\ffl't tA..l I 'l_tt:\1...L.i 

MutJICi?!o br 
\ ,_-

\ Ul.\ 1 T lt>,rJ 

AA OJ.flC. t 9 \() 
.. , '\)E° 

CoAcALCb 
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TIDLOYUCAN 

Mmicipio: 

Clima predominante: Cfl\0 HW)b(i)g. tefftllado 

sub-húmedo, c;on 11 uvias en verano. 

Coordenadas en la c;ib,;cera: 

Altitud: 2 285 m.s,.n.m,. 

Latitud: Elº 45' 

Longitud: 99° 11' 

Datos climatológicos. 

Ubidada en Santo Tomas Tipo: T~nro-pluv:i.o-evaporaci6n 

operada por S.A.R.H. 

($, 17) 

VALOR 

T~tura oodia 14.9"C 

Tel!P· má.'C:inn extrema 32.S"C 

, Tenp. m.i.niirn extrema -7 .S"C 

tluVia tot.al 627 .9Z mm 

' ,LlwÍfnna:xima .24 lu·s. 60.0 1'1111 

PF.RIOOO DE OBSERVACION 

1961·197S 

1%1-1975 

1961-1975 

Lotil,1975 

1961 -1975 

. 1961 ·1975 



VALOR 

# dfos despejados 147 

# días nublados 53 

Vientos dominantes N 

H días con helada 54 

M.~s primera helada Octubre 

M::s úl tirr•'l helada l·hrzo 

Dfas cc..1 granizo 2 

Tcrnpestades eléctricas 15 

Días con niebla 22 

Oías con rocío (2) ZZ 

Evaporaci6n 1634. 2 llJll 

(5' 17) 

(1) Apreciable 

(Z) Inapreciable 

PERIOOO DE OBSERV1\CION 

1961-1975 

1961-1975 

1961-1975 

1%1-1975 

1961-1975 

196l-1Sl75 

1961-1975 

1961-1975 

1961-1975 

E16l-l975 

1961-1975 
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\ l)f: 

lufl\VA!l.140 

( 11) 
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CONDICIONES DE LAS EXPLOTACIONES 



OONDICIONES DE 
LAS EXPLOTACIONES 

En térmínos generales las condicione;; de los establos no 

son las 6ptim .. 1s pi!n la e:qi1otac i6n de ganado prodt1Ctor de - -

leche, ya q1;.e alguno:; de los est:lbk's no cu<mtan con techo, qu¡; 

cobije el garwdo de l <:l:i inckni:.:nci:is del tiempo; cor.o son la 

lluvia,, corrientes ch; ¡~.ire, etc; tri otras t:ncontrriffiOs qUli. la -

ubkaci6n del esté!b1o, en rd~ición con l;Js corrientes <le aire 

dos fué la bÚmedad excesiv:a, fa1 ui J.;; hi¡¡knc, [<11 rn d<.' drenaje 

así c:oiro de declive en dmrl{· se v,1y<1 t'l rr,atcrfol orgánico Je 

los animales. 

La mayoría de los establos que se vJsitaron son Clqllota· 

ciernes pequel'ia$. con un ¡;ror.cdio de !l a 15 animales, admM.s que 

sus instalaciones son rústicas. 

- 4•J ·-
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LINCOMIClNA Y ESPtCTINOMiCINA 



MATERL<\L (UIMICO 

"Lil'K:CMIClNA Y ESPECfINCNfClNA" 

1. LOCU>fICINA , 
ESPECTI~nt I Cl NA ~. 

a) Origen y QJ.ímica a) Origen y QJímica 

b) Estructura b) Estructura 

e) Solubilidad e) Solubilidad 

d) Espectro Antimicrnb.i.ano d) ts¡x~ctro Antimicrnbiano 

e) Mecanismo de Acd.6n e) Mecanism(l de Acción 

f) Farmacoc inética fl Farmacoc inHica 

g) Toxicidad g) Toxicíd:<d 

3. .Lll'l:CMICINA - ESPECH!!MICINA 

a) SilWI"giSUIQ y Espectro Antimiérobiano 

h) Toxicidad 

e) Ventajas de la. comhinaci6n antibi6t:icá 



MATF.RIAL QUllUCO 

"LINCDUClNA Y fü3PECTUOOICINA" 

l. LINOJMICINi\ 

a) Origen y Quimica 

La Lincomi.cina (fr:iJamicina), que sc extrae Jel ~~~ 

lincolnensis, e:; tiil a;·.úcar complejo no aminüglu1.:6s.ido. Es tm tio;1zó 

car qu;o; est:i coosütul.lo por el ácido :l-propilhÍgdcri, deriva.Jo de -

la pírrolid:lnu y por fa metil tiol incosamidina <JUC e;; tm M(icar que -

contiene azufre. (14) 

El St;~cpto¡¡¡yce-; lincolP.:.S,~ fu6 aislaJo en el suelo n..'Cogido -

en Lincoln (N1;braska), fué el primer a.'1t.ibi6tico dc- Lincosamida que -

se us6 clínica:ir.entc en med.idna humana. tl4) 

Sacando la Clindamicina c01tv derivado de la l.im::omicina de 5U 

frao:::i6n 7-deoxi, 7-cloro. Formando un producto llamado Linc:o:ncin. 

(10, 14) 



Nombre químico: Clorhidrato de Lincomicina ?>bnohidrarn<lo. 

Fonnula: 

Peso molecular: 460 

b) ESTRUCI'URA 

La L.incomic:ina tiene 1ma estructuTa química Única, m' r..:l·'_ 

cion¡¡da con ningún grupo lk antib i6ticos; por lo t:mt;:>, se le · · 

cla;;ifica rk--'ntro de L~.s Linc0s1·1üsus t grupo 31 CU.11 f!.') p.ertenece 

La c.struct.ur;;. quÍJnica Je la LinconlicLri0 se puede apti:c L1r en la ~ 

Fig. N l. (23'¡ 

e) SOLUBlLUlAD (Tem¡ierat1u-a ambiente~) 

Agua aproximadamente 500 mg/ml 

~~tanol aproxím:ic'><t'1le!lt.e 80 mgíml 

Etanol aproximarlair~1ite so 111g/ml 

Acetona apro.:dm:Jd ... <\!liente so mg/ml 

Indicando ~on ésto que la solubilidad de la Lincomici.rul es 

iruy aceptable. (23) 

.Estado físico: Es on poh'O crist.al.ino ~ color blánquec:ino 

> a pardo. . (23) 



--·CH 

Tl'\.:\:t: l 



Estabilidad: En su estado quÍ!rJ.co puro y conservad.o en - • 

ambiente seco el clorhidrato de tíncomici.JU es estable cano mínimo 

12 neses a 70° C. (23) 

d) ESPECITZO ANl'H·íICfü)BL~\\! 

La Lincomicjn;t es muy activa ln vitto frente a organisr..vs 

grnm positivos. Tanto para cepas lle laboratorio y cep:is aisbda.s 

clínic:LJTu:-nte in vitro, se ha encontrado buena act.ivid.ad contri~ 

Corvneba•:tcrium, 
~-- ....... ---~-........ ~~-----~ 

Clostrüliui;;, -----
gram n.0gativa3, del tracto di¿~~st.ivv., 

Se ha obscn1ado qu:: la Lin·.:om.icina ,.s twnbifr ;;o;:t:iva contra -

(14, 23} 

La Lincomic:i.na es bacteriosdtico y prirn:ípalmente b::icteric:i· 

da in vitro y tafllbién in vivo. (23) 

!..a Linc.oinicina, qu!m:icaroonte distinto a los otms antibi6ticos 

disponibles, es efecti.va contra la mayoría de los pa.t6geno:; gram •• 

positivos coiwnes, particulanmmte los St?Phylococcus spp, y los • • 

~trgptococrus. 
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:.Jo presenta resistencia \:11!z::tlhl con otros ;mtibióticos y 

los microorganismos no han desan01lado rápidamente resistencia 

a la Lincomi.cina cuando ha sido probada in vitro o in vivo. 

(10. 14. 23) 
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i!LA l. CDNCE.'>'ffiACIONES INHIBITORIAS MINm\S DE LlNCX*UCINA 

FRENTE A VARIOS AGE.'<l1:S MirnOBIA'IJS. 

ORG:iNISMJ 

Micrococcus Jurcus ------•w• -~--
Dinlococcus om'lnnoní:1e 
------~ ,,___,_,__ ____ ,, __ 
_Stren!~~~~ P..L9.[~t:!?_ 

Strgito~_c:5'.~::!.?. focal is 

C1ostridiurn m!rfrinQens ___ .. ___ ·'----~·---....:..----

fl~q_~!. r id Ílm! L: tar~ 

fgryneb:i.~ii_~! ~=J1~ 

~~p~~ 
I!ae~~ilu;~ Jnflt_l'.'~n-~~~ 

Bon!?J:~.lJ.:1: bronch i:.ep_t ica 

Bortatell~ I2:".'..'._~¿ts 

Aerobacte;: aero,r;~~~ 

Eschericll_l!! col i 

Prote~ !!E.!8~.U 
Pseudomonas ~ginos~ 

Salmonella ~~ 
Salmonelfa enteritidis 

Salmone l la 8!!1.inarum 

salmonella n:Ehirnurium 

Neisseria goncrrhea 
Myt:lf>Plasma salliss.:pticum (S-6) 

(Z3) 

e lM prom:.'<'iio 
lmcg/m1) 

1,36 (10) l 

0,1~ (10) 

0,16 (10) 

~\7 ,1 (Hl) 

0,36 li 

1,4 1) 

0,36 ( 3) 

14 ,4 r 2) 

16,7 ( 3) 

25,0 ( 2) 

100,0 ;)) 

100,0 2) 
100,0 2) 
100,0 ( 2) 

rno,o ( 21 
80,0 ( 2) 

lDO,O ( 1) 

100,0 ( 1) 

100,0 ( 1) 

12,5 ( 6) 
!.,6 ( S) 
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ORGi\NlSl-0 

Myc~pla.?E!~ .!íl.S:!E.'!.f!:lslis (N) 

t!L<:9.Pl.<1...Sma t'.2'.':'J:.llCl~oniac 

~~~~ J~orhin1s 

M¡-~l'..!~1.::1!'..!. .bI_S',l'.!_l_Sl~i ae 
~!.?JilJ:lo~;?E~us ~~!!~ 
~_!:!::]2!~oc_~; .':l;:nr••_!:_:iaf.' 

.§.!:.g:p_toc~-~l_? ~g: 

Ii::s2?ncma h.::~':?n tqr,1:.:: 

(23) 

.. C I M (Concentraciones. ln.li.ibítorias Mínimas) 

CIM proioodio 
(m::g/ml) 

6,6 ( 3) 

0,09 ( 9) 

D,16 ( 1) 

l ,72 {12) 

0,65 r 1) ' 
0,16 ( 1) 

0,29 ( 3) 

25 ,(12 (Z3) 

(TIJill) 

1) La cifra entre par!'.!ntcsis indica el número de cepas ensayadas. 

Para 90t de 23 cepas ensayadas. 
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e) MECANISm DE ACCION 

La Lincomicina actu;1 exclusivamente en la subi.ulidad SOS ·· 

de los ribosomas b;:ictcri:um:; y suprime la síntesis du prot<1inas 

actuando en dos fonn:is: 

1) Impiden la w1i6n del complejo an1.in0Sc hlo·ricido dbo· 

nuclei.t.J de transforenda :11 riboso111a, en fonrr1 :ser-rjantc al ·· 

cloranfenicol. (10,14) 

2.) Inhiben el mGcanismo c!e tr;.;nslcx;:1ci6n ::il lgua1 que 

los macrólidos, paso necesario para la forn;.:id.6n de In cadena 

polipept1dica al dejar libre cada vez el lug:tr del ribosom,-i 

donde ha de tmirs<:: un nuevo aminoácido. (10, 11. J.1, 15, 16) 

f) FAHMAa:JCI!'JcTIC'A 

La Lincomicina se absorve perfectamente en el tracto 

gastrointestinal y por vía intrm1iu;:cular. Por vía bucal la -

, rJ.iu::omicina (500 :n¡;) produce un nivel sanguíneo m.íxim a las 

24 hrs. con una concentraci6n de. 3 mcg/ll'l, con duraci6n san,guf 

net,1.de 6 a 12horas. este método es m..í.s. utilizado en pequeñas 

especies. · (14} 

- !>9 -



Por vía intranuscular a) Ülyectar 600 mg de Lincomicina, 

la concentrad.6n plasm:ític:i m'Íxima se alc;m:a en 1 il 2 horas 

con niveles de 10 mg por m1 cxistíendr> 6stos por un tic;;po de 

que ah:ffa en este tr:ibajo se• titilizan cn gra.ndes c;specirs. 

(11, 14, 23) 

Por vía intravenos¡¡ tel Íf;~p n~'Í.xioo es <le 15 n;;g y su 
'i/¡ 

actividad cs inmediat:1 .um u~.A dosis de 5 ¡¡¡;;/kg. (ó, 14) 

Este antihi6tico ;..e distrib1.¡;yc· por todos lo'> 6rgrmos 

y Hc¡uidos del organismo como el pkural, pcritone;;l y la 

bilis; es absorbido más rápido por el tracto gastrointesti· 

nal, mostrando gran <tfinidad por el np;m:ito respiratorio. Es 

capaz de penetrar en areas relatívrurentc avascul.ares tales 

COlÍ10 huesos y fas articulaciones. La Lincomicina es in.'leti-

vada parcialmente en el organismo y el resto se excreta por 

riJ16n dentro de 24 horas elimínm<lose por orina. y por heces • 

. Ctíando su uso es por vía oral, también es eliminada por 

l~ en- e~a Je lactaci6n. Ul excreci6n no es nuy rapida 

· y Ja \1.da media es de unas 4·S horas. (10, 14, Z3) 

- (,0 



g) TOXICIDAD 

Se han realizado mm"Brosos estudío5 sobre toxicübd e 

inocuidad de la Lincomicina, por separado y en cowbin3ciÓn 

en diversas especies di;; granja )' ,fo bbor:1to1-i!1 , los resu_)_ 

tados de estos estudio~ hmi den:io~:trac~'.) quiJ ambos antibi6ti·· 

cos tienen un margen de segur ldad m;· arnp tio. Entre los - • 

pocos efectos que Sü pu.cden encontrar so•1: 

Diarrea i.'ltensrt, el ll"'º del a.ntLhiótí1:0 por vfa 

intravenosa pue<lt;; Jismlnuir la pres i.ón arterl.31 con 

taquicardia~ son rr.:mifesta:.:::ion1:.:s de poca Jq:i . .:;rt.a.ncia 

que ceden dismlnuyend;i la dosis, dolor ab<lominal, 

fiebre y melena. (10, 14, 23) 
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Z. ESPECTINO~UCINA 

a) Origen y Química 

Es un antibiótico obtenido del -~.!:!!P.!~~ ,:;pectabílis 

que pertenece al grupo de lüs Jic-i1iJ10cic1.itoles, ccm Ulli1 f!Stnis 

tura trídclica y pos,,e amfoicos básicos. (14) 

Tiene im parentesco al grnpo de los Aminoghic6sídos, 

distribuido como pentahidrato del dicforhidrato pz:u:·a uso en " 

inyecciones intnimusculares, (J4, 23) 

Nombre químico; 

Sulfato de Espectinomicina Tetrahidratado. 

(14, 23) 

Fornula: c14 tt24 N2 o7 •. li;J s o4• 4. Hz. o 
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b) Estructura: 

La estructura química de la Espcctinor.iicina se pueJe 

apreciar en la fíg. ff Z (23) 

e) Solubilidad: (tenperatura ambiente) 

Agua aproxiID'.ldarnente 

Etanol aproximadamente 

~istanol aprox:i!r.adamentc 

(23) 

250 mg/m1 

10 rrig/ml 

20 mg/m: 

Estado físico: Es 1.m polvo que va d.:? un color blanquecino 

· a pardo. (ZS) 

Estabilidad: En su estado cristalino seco se establece 

como mínimo durante 21 se1mnas a 709 C. 
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d) ESPECTRO A'ffIMIOODL\NO 

La Espectínomicina n¡u01;t r~1 tanto in vivo coro in v itrn 

un amplío cspcctr·o de activ.idad contra organís:no!i Gram pos·í

tivos y Grmn negatiVO!i- L1 n.(.:tlvidad in vivo inctuy·e 

~· ~.~' §_r~~ h!~~?..!f_E_icu:_:, f). El.1.e:_~nia~. ,~. r~...: 

niac y E. col i. 

(9, 10, 14. 23) 
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TABLA 2. CDNCtl\11Tu\CIONES INHIBlIDJUAS MINIM-'\S rn: ESPECn. 

~MlCIM FREKJ'E A VARIOS MlrnOORGA.l\lSl'·OS. 

ORG.ANISM=1 DlM prolll{'\Jio 
(n~g/rnl"l 

StaJ.?2'1 ococcus ~~ IB,O ~w 

!2.3:E.L?.0~ ~~~~- 16,6 ( 3) 

Streptococcu . .; focalis 50,() ( l) 

Streptoc~ pyo_g1:nes lO,() ( 5) 

Enterococci :PP_ ----- 100,() 1) 

~~.!_id:ium perfringer::: 100,0 ( 1) 

!\erobactcr ~crog~ ----- 9J3 ( 2) 

Escherk.hia coli .>1, 2 ( ~· "'J 

Proteus ~rganii 15,6 ( 2) 

i:.~~:i. J5,6 ( 2) 

~~.! 18,7 ( 2) 

Pseudomonas acrugiri~ 8.3,3 ( 3) 

Pseudomonas fluorescens 6,Z ( l) 

Altaligenes ~!!· 6,Z ( 1) 

Salmonella enteritidis 12~5 ( 1) 

Sálmoneila .ga'!linarum 12,S ( 1) 

sa.1Úlciilella Eª!'ªtrJ>hi -~ lZ,S ( 1) 

· Salroone1.ia para!Yfhi ! so,o ( 1) 

sa1iro~eila . cypñása 6,2 { 2) 

.. s:ü: .• ~r:ellii typhilmrrium 25,0 ( 1) 

sfügella dtsenteriiíe · - 12,S ( 1) 

-Shigella para<:lr,sell.teri!~ 12,S ( 1) 

•Shiteila-fl~ri· 12,S ( 1) 



ORGANIS.D 

Klepsiella ~~nüe 

~~~~VliJ~ 
~!vcon l:lsnu hyorhi.ni~ 

Vibrio coli -----
(23) 

DIM promedio 
(m::g/m.1) 

14 ,0 e ?' 
~J 

3,23 (12; 

i),313( 1) 

lO,O ( 1} 

1) Modificado por díluci6n 1: S y n:.stal:Jlecido por 

adici6n de glucosa a un nivel de 0,2 %. 

2) La cifra entre paréntesis indka el número de - · 

cepas ensayadas. 

3) Usando caldo onriquecido para cultivo de mico· 

pli.l.smas. 
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e) MECPu11flSMJ DE ACCION 

La Espectinomicina inhibe la :.íntesi~ de protd.níl, por la 

interferencia en Ja uni6n del R'\.-~11 cr1J1 e1 ribosoma, evitando 

el proceso de trasbcifo y la fon1uci6n del polipéptido. 

Actuando en la subunidaJ ;,us del ribosonia. (7, 9, 10, 14, b, 

16) 

La Espectinomicina se absorbe en fon1u r.ipid;i por vfa 

inttilJlllscular, cosa que no su::::e<le en la forml! ornl. Lon nive-

les máxinos en las con:::c1:trncicmc$ plasrn!itic¡¡;;, sticeden después 

de 30 minutos 6 1 hor.:i . La excn:ci6n se llwa a cabo en el 

riñen en su mayor parte, no cmisando daño alguno ul 6rgano. 

(9. 1~ .. 23) 

g) . iOXICilJ;J) 

Es una droga tr.r}' poco t6xica. tom<mdo én cuenw que la 

vida media del antibi6tico en el orgimiSJ)l) al elimil'larse e¡; de -

(9. 141 15, l~. 23) 



3. LINCO\!ICINA - ESPECl'Ll\JOMICINA 

a) SINERGIS-U Y ESPECTRD ;\.'H'IMJCROBIA,\D 

La combínaci6n de- lo~ ;intihitSt.L.:.:os Lincomicin;l y 

Espectinomicina en virrnd del c:frcto u,?it.ivo d« :;us rn>I><Xti· 

pennite c!.Jbrlr 1n1 amplio esr:,_..;ctro de actívi"'bJ JntiJni . .:sobíma 

que .incluye tanto bacterias Grn;~1 positívas conn Gr3!n neg<it~~ 

vas, al Trt?f'.~~~~ ~ly:;eI_1__tc\~Í,::!;:: y a otrn:; org:mlsrnos 

.implicados en la disc:nt:erí.a. porcina y .1. una amplin v;.irierfad -

d~ esp;,>cies de ~S9.Eb:~"!· (23) 



TABLA 3. ESPECTRO DE ACHVIDAD ,wn:MrrnoBL~'ii\ DE LA O"l>!BlNACION 

LINCOMI CINA • ESPECTINJMI CINA 

l. 

LINCCMICINA 

Bacterias .0"~-Pos i t iv-ds 

Staphilococc!:.1.?_ ~l:FetI_? 

Stáphílococcus_ albus. 

Streptococcus (bet_<! li!::_Jnolytíc) 

_;>tregtoco:¿~~ (~l:::!:PL~ lw1;u12:_tic) 

pip1~_0=ll5 E!!.':'!::!~ni_:~ 

Conmcbactr~~}tun .?21:. 

Haen!Ophilus i.i.::!'lu¡-,:_,~~ 

(23) 

2. Bacterias ~-~~_!:,ivaf!: 

Sin efectividad 

ESPECTIYJMIClN,\ 

.?taphulococc.::'.:.:; .~!:~!J..'~ 

~g!".E!.Q~g::;~~: pyug~ne» 

!l!~;t:::._r;s:__t!S !~~:~I!}Ef'. 

2. ~terias .§r~!!!·N~gatj vi;~ 

Esc.herichia coli 

Stllnvne l.!?.. 3l.E. 

Aerobacter !.erogenes 

~.3?1~ 

Shigdla 3?E 

Kl!'.P_siella ~niae 

Pasteurella · ~l tocida 
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Continua Tabla 3. 

3. 

4. 

Mi cop l!l_~~ 

M. !!J::ppneumJ:c iae 

M. !L.rorhinis 

M. ~all isl'pticum 

M. svnovíae 
-~-

(Z3) 

Porcino 

Aviar 

Otros organismos 

Trer<?nema hyodys1mteriae 

~ErOides ~ 

(23) 

b) iOX!Cin\Il 

3. /.1ico1.1lasmas 

M. hvorh:inís -"---'-----

~·~~~:. 

~L mel.~~idis 

El Clorhidrato de Linconücirul y el Sulfato de Espe~tinom!_ 

d.nasón relativamente at6xicos, tanto para el hombre com0 para 

(9, 14; 15, 16' 23) 

La combinación de los dos antibí6ticos, no incr~nta su 
. . . 

tox.l,cidad, OLSO de Espectinomicina es ¡Ie lZ,516 - -

marca µ!\ alto. ~rgen de segl.lridad para el usó -

(9, 14' 15 ;16, 23) 
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e) Ventajas de la combinaci6n antibi6tica. 

L Amplio Espectro. Ya que en combiru1ci6n actuan sobre 

Gran1-Negativas y Gram-l'osit.ivas. 

2, !'>lo es necesario aJicionar otra droga. 

3. Alto nurgen de seguridad (atóxicos) 

4. Buena combjnadón cspccifiol para prevenci6n y • • 

tratamiento. 

S. fn forma inyectable el tratamiento es llJ..I}' bajo en 

su costo. 

6. ~ provoca postrad6n después de su aplicaci6n. 

(9, 14, 15, 23) 
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MATERIAL E.XPERIMf.i'ITAL 



MATERIAL BIOLOGim 

Se utilízaron 30 bovinos de la raza Holsrnin de diferentes 

edades, que pre.sentaban problemas resp.írat.orios. 

MA.111'UAL QUIMIC0 

33 frascos de 100 ml c/UJJo. 

48 frascos de 100 m1 e/uno 

4 frascos tle HlO ml e/uno 

L!NCIJPORCI1\ 

HISTAFIN 

NEOMELUBRINA 
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M E T O D O 



METOOO 

Se real iz.6 exámcn c1 ínico n 30 bodnos para determinar 

algunas alteraciones o procesos patol6!;icos. Dicha explora-

ci6n se 11ev6 a cabo con la sígu.iente secuencia: 

especie, r:~:.a, sexo, edad t peso aproxin~ado, ftm.ción zootec.ni 

ca, color. (13) 

,., .. Anarrnesis: f¡_1f el inti~rrngatorio que se reaU z.6 

con el encargado o ducfio, con 111 f.inalidr1d de orientamos - -

mejor sobre las alterncion0s que not6 <'il L'1 o los an:i:males, 

haciendo las pre&'tl!ltas en fonro conqirensible y sencüla, {13) 

3, Exfunen general del sujeto: el t.-ual füé el rcsul ta-

do de una inspecci6n donde se deterw.in6 la irrpresi6n anat6mic.a 

del paciente, su comportamiento. así coiro su estado nutricional. 

(13) 
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4. E:<ploraci6n de capa, piel, ¡rucosas y ganglios: ;i nivel 

de capa o pelo se puede notar diferencias entre tina cnpa s::m:i v -

otra cnfonna. En la s;ina: ~e cnc..tcntra suave, sedosa, bri1.L:u¿ 

te, flexible, tupida, é'tc:. CJ1 la enferma: 

aspera, difen:nci:1s de color, o,t' desprende fácilmente, qwbradizn 

hirsuta, con olores il!lom:,:1ks. (13) 

En el caso de 1;1 pid sana, se nntJ, suave, C:)ler ntirnnl, -

temperatura nornul !~.i.n:i, hülrat.r.H .. L:l~ olor cari!.cterÍ:H.h~o e integ-ra. 

En una piel enfonna; se encur.mtrn ~i;;¡x:ora, trn~1cmtnra anonu.•l, 

color anonnal, grue;;a? dl!shidratatla 11 soluciones de." continuid.ad 1 

tt.urores, pn:rási tos, ab:.;ceso~;, hemtom.1s > pe·tequi¡,1s 1 tx¡uimas is., 

etc. (13) 

F.n mucosas sanas; se not:m suaves, brill:mtes, Mmcdas, 

int<:gras, color rosa pálido, temp¡m1tura nornK11 y olor caractcrist.3_ 

ca. En mucosas enfermas; hiperém.icas y congestionadas nos dan a 

notar algún tiroblerna de tipo septic6mJ.co, cuando la r11JCosa se ve 

blanquecina puede ser por probl!ilt1il de ;menda, parásitos enfo:rne~ 

des metab6licas o oi.renciales, shock o intoxicaciones. l·t1cosas 

cián6ti.cas o morad.as; por problemas de oxigenaci6n y circulad6rt, -

NeUironfas, intoxicaci6n por nitritos, c61icus. (13j 
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Ganglios linfáticos normales: cierto tamaño, forma, consis 

tencía finoo, ci.erta elasticidad, cierto desplazamiento, li:..:os. 

(13) 

Ganglios l.inf5ticos <Jno11na.ks: son :.tquello;; que se pueden 

encontrar amr.entados de tamafio, cmr.bios en su fonlt-1, duros, !!dhe 

ridos a los tejidos anexos, con nodulaciom;,; o excn.>ciones. (13) 

~. lnvest.igilc:i6n di.l 1a te11~¡eratur;1 interna: es el equill 

brio que ha:y entre la producción d.e calor y la pérdida de este. 

La terrperatura sé obtuvo por vfo. rectnl; d1ecando que el tneTC):!_ • 

rio bajara por medií;¡ de SaL't!t.hJas vi.ole.-it:i.s, posteriot"ill'.'.'nte se 

lubric6 con agua, \taselfoa, aceite, etc. al introducirlo se pro· 

curó que éste quedara a.do.sado a wm de la.-; p:;redes ®l recto, n~ 

rando un tieiliJO razonable de ap1·ox:imadam1.mte 3 minutos, sacarlo, • 

l~iarlo. y dar paso a la lectura, por último lavarlo y desinfec

tarlo. La temperatura r.ormal de un bovino se encuentra entre el 

rango de 37~5 a 39.5. (13) 

6. Exploraci6n del Aparato Respira:to.rio: frecuencia 4 

respiratoria (no. de ciclos respiratorios por mi.nl1to) En m 

·®vino su frecuencia respiratÓria nor!llal es de 15 a 20 por minutn. 
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Existen 3 metodos para dete1ininarla; por inspección, palp~ 

ci6n y auscultaci6n, este tÍlt.iJYo filé utiliz:ido con L:l ayuda dd 

estetoscopio. 

entrada y sali'b de :1ire a ln :.~Jn3. pult:K.Jrr~n, :>in prosenci:J Je 

roces pleurales o Je <'Stertores. (U\ 

7. E.xplor.1ci6n <lel ,1pararn Cin:ul,1torio: Fn:•cuenci:i 

cardiaca (no. de ciclos canlfacos por minuto ) En un bovinn su 

freruencia cardiaca aorrnl es de 55 a 80 delos c!!nlücos por 

minuto. Dicha fn'cuencia se dL"tl'lT!li!IÓ cnn L1 ayuda del estetos· 

copío entre el tercer v <.-"'\;arto Ct'p:icfo int,;rcostal. ( 13) 

8. Explor:ición del Aparato Digest.iv0: Los org.g;:;,-os que 

abarca el :iparnto digestivo son los siguientes. 

!loca: mucosas, dientes, lengua, palad0r, carrillos, belfos 

Esofago; como es un 6rgano dificil de explorar solo se 

hace po-r medio de una sonda cuando se sospecha de algún cuerpo ·

extrai'lo.. Rumen: para encontrar las alteraciones que se pu.ifo·· 

rán presentar a nivel de :rumcn, es nec.esario C\ll!llcar varios 

propedéuticos; inspección, palpaci6n, percusion, auscultad6n, 
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olfaci6n, bparotomía !:xploratoria. Los rnovindentos mirnul es 

del n.im:n deben ser de dos a tres rovimientos por cadn dos 

minutos. ketículc: o.e· ve afoct:1Jo princ jpalmente en la 

retículo pcric:mLit ist.raull';h :ica. ün.:1~;0: es dificil de explo 

rar, rara vez sufre .:i1 tr'rricj on..:_.s ... se encuentra cubierto por ... 

costil1 ns. por jn~;pccción se puedt~ determinar - ... 

cuando hay probkm::i dt• torsion o dcsviaci6n. 

Otro mctodo es cI de sucus:i.6n qtu.' consist1; en dar 

impulsos con la mano para oir el rebote. Por me<l io de la 

auscultaci6n pockm."ls escuciiar midas t:impánicos. Hí¡;ado: r1uy 

dificil de cxµlonrr, s6Jo se alca.nrn a palpar en caso:" di;> hep~. 

tomcgalia. Intestino ddgado: se put,clcn explorar dilata -

e.iones, murento de movimümto5 per:ist.!íltícos por palpaci6n -

rectal, por auscu1 taci6n ¡x1<lemos escuchar los movimientos •\el 

intestino. (13) 

Rumia: es la regurgitaci6n de tm bolo de alimento - ·· 

hacia la boca para reensalivarlo y remastic:arlo, para después 

hac.er una redeglud6n y así terminar un ciclo de ruminaci6n. 

La rumia se inicia media horti después de que han comido los 

imimales. Y seg(m el tipo de alim:ntaci6n hay de 4 a 8 perío-

dos, cada períOdo dura de media a 1 hora. (13) 
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Evacuaciones fecales: se puede explorar la c:mtidad y fre· 

etiencia, consistencü o fonr>1, olor, coior, cuerpos extr:ifios, · ·· 

noco, sangre, padsitos (con .:iyuda de labontorto). 

g. Exploración del ApMato Urin:irio v Orina: 

Vaca: Riiioues: por vía rectal se t.rat3ha de checar si "' 

existe algún cbilo, pero en re:.J! id:1J e:, dificil de• llegar ::i palpar 

los. Urctere-;: dificil ,fo lle.c;ar :i ·;ll exploración. Vejí.p: 

s6lo se explora cuando :::.e :-;o:·~pecha d(· :d ~1..u1n .tfeo:ii5n 1.lc las - ~ 

vías urinarias. 

mucosal para che(ar si no hay al~~1;n:1 anc>r~nal.iJ'1,_!, 

revisan sus caractert~~tic:!s ~ tiJ1:10 de ::c:,ir-~;,:.1s ~fo c.<1JJ~t .. 10'::, (onr;,;-1, 

tamaño, simetría, pri.:iser1cia de hcriJas~ :ibnlt:1micnto. (:olor 1 etc~ 

Orina: COTrK) el tiempo Je miest:rci tr;it:.irniento t•ra n;uy corto, y • 

por carecer del equipo necesario O)mo son: sonJas, tiras rcHct.i, 

vas, etc., se decidi6 guiarno5 por l<l aprirümcfa de la orina, • • 

realizándose por el 1n5todo de tirar agua y así logrnr que los 

animales que se revisaban, efectuaran la 111icci6n. 

Dicl10 p·rocedimiento solo se real izó en una oosi6n. (13) 

10. Ex:ploraci6n del Apara to Genital. mándula mamaria y 
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Genital: en caso de hembras es recon~ndable ~crciorarst' 

primero si es ta gcstantu, poster lon11Cnte por pa1paci6n rectal 

reüsar ovnrfos, para chcecnr si no prei-;ent<m ningun problema de 

tipo quístico, pcr;0 istrncía de rucrpt.' luH,o. E:1 e1 ca,;o de· 

becen'aS de por.él cdaJ n-;) cr;; rev·i s~~do ~ra cp.x~ nn hat;.ían a1can::ado 

edad suficiente p3r1; IHJ.n.ifest.:.1rsc el pr:Ltrk'T c{~]o r• crdc·r~ En 

las henLl,;ras que St7 palpab~n pt;r \rÍn rc<.tal ::(> lng-ra.bJ notar lu 

sal ida de mc .. ci_.1 v2~;.innJ y por su c~1rnb:in (]t> colfir t not.uT sl tuv.io

ra alg\Ín T'roblema de la mat rj::. En :lo:·~ ~inir¡~,a1 !.."S n1nc.L0s es e~:;e-n ... 

cial el exfsnlC·n de: 1~1 pifr1 dc-1 plcpucio y dc·1 escrotot los 

testículos, la c<ira interna de 1;1 cn·id".H1 premicial, d glande y 

las otras partes de LI porción libre cle1 pene, 

Con objeto de poner <le mmtifiesto anon;nlidades COIOCJ ndhc

rcncias, proliferac}6n del tejido fibroso, absceso:;, focos 

dolorosos y con secreciones. 

el pene a traves de la wiM; 

En forma similar se poode palpar 

por este medio e~ posible apre· 

ciar la existencia de hematomas, adOOrencillS de los tej.i<lo$ cir

,t:undilntes y neoplasias. 

Por medio de la palpaci6n se puede detenninaT el trur.atio, 

forina, posici6n consistencia y sensibilidad de los testiculos. 
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Glándula rramarb: 

propedéuticos; inspecci6n, pa lpaci6n, Por lnspccci6n se revts6 

t~un.año, irnplantaci6n, sünetría de 105 cuartos,, t:L~üo, color dC> la 

piel, que t:n muchos de los casos no sr:: pudü revisar t!St(' punti, V 

ya que 1:1 gente no ¿~cnstumbra rasurJr o lavar bien la gllÍndu'L! rr~~ 

maria, ramb:íé11 detectar l ;1 presencio J;;; herid.as. t pezones :tcce·~.o 

rios etc. 

Por palpaci6n se c!wca la con< istc:nc.ia Je: la ~l:ínJtfüt gene· 

ral, los cuartos por sr.:¡xffados, detectar dolor, te~cn:rtura, abu1 

tamientos, cu:irtos ciegos. (13) 

11, Aparato locomotor: 

fa1 este caso se revis6 al animal en estátíca y d:in!imica. 

Con el método de :inspecci6n para detectar en estática si , 

tenía alg(m prob1mna inflamatorio, lcsifmes, heridas, etc, y en 

diMnúca se pon fa atenci6n para la detecd6n de claudicaciones. 

(13) 

Palpación: para confirmar un proceso inflilllllltorio detecta 

do a la lnspecci6n, manifestación de dolor, calor en la zona. (13) 



Auscul tac i6n; cuando S(' encuentran procesot con inf1a· 

maci6n para cncontrnr o más bien escuchar crepitaciones. Pere11-

ci6n: parn conoborar Ja pn,scncia de dolor }' por olfaci6n en 

caso de procesos purulentos. (E.¡ 

Estos prob1err(1S del Ap;:rato Locomotor los encontrába;rc1s 

con frecuencia por golpe~ que se daban rnms con otras, o por - -

andar m:mtándose al manifestarse 1o~; calores. (J3j 

12. Sistema i'lerv:iosc;. 

En la exp1ornci6n del craneo y raquis, lo hicimos bthic;~

mente por lnspecci6n, revisando abulta'!licntos, golpes, heridas y 

cambios en el comportalllfonto del anin•1l. En la raquis cuando 

hay lordosis, xifosis, etc. Palpaci6n y pcrcución se hicieron 

para detectsr la presencia de dolor. f.13) 
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RESllL TA!XlS 

Para los problenns Je tipo Neum6nico, la Lim:omicina con la 

Espectinomicin<.l c~s una combillación Je ;:mtibi6nco~ que en Nt!ll!l:ü 

nías Je tipo agudo, resporn1i6 favorablemente. 

De los 30 caso~ .1tcndidos 19 evolucionaron satisfac:tcrirurente J0 

que corresponde a un ii3. 2:\L 

El 36. 7~i. restrrnte, ftu.~ron Jquc:l los ct1sos en los cuales la 

:.ft."lllfiOnÍa que prese11taron lo:-; a.nuxtlt)S era de tipo cronico. la ~ 

Lincomicina y 1 a Es:'.'lcctinornic iila ne respt..1ndieron f~1vorabl e.nx"D te 

y fi.;é c:.unbiado el ~intJbJ6tico 3. 1-0traciclin:ts o Tih).sin.a .. 

En el caso de las Tetrncicl inas foerón util.üaJa$ en 6 

casos de los cuales S se reestablccieron, corrospondierrJo al 

l6,6t. Pero en tmc Je los cv.sos (Hoja clúiíca # 17) el an:ínl1Jl • 

no respondi6 al tratamiento y füé emriada por decísi6n del dueño 

al rastro, corre>.1>0ndiendo a un 3.3% 

Con respecto a la Tilosina, fué cu..-upada en 4 de los 30 

.casos d.1ndose un 13.33\. 



En el caso n 24 el animal fué t.r:itado con Lincomicina v 

Espectinomicína un solo <lfa, ya que al dí.o. siguiente el JJ1i11t.'ll 

11Uri6, ocupando un 3.33% 
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l llJA C!. I\ l '::; 

CAS1 t\D. 

DATOS GD!l:JVu.ES: 

tKl:·!füfr. VL lJ•. !~\f'l,C'>IACléX\ Bl.1.!!E!~'.2n ~~91Lie _______ No. de .anim:11e~ 

f'CJ;.:I(~JL10 Av. Sa!~.)~nt~rU~~-.. ·~~~ .. _E;1rr:io l~E!_1tL"rK:i0!1.J~~b:tt1.&!~!2~ Lle .l~~·~N_ .. _.,_ ... __. __ 
~:J>liiRt: DEL FcJl.~;:i: -~<;T ._y~1_9¿:_[i:.r_~ S:.lJ~!_li'._L._ ______ , ________ , ________ ..... 

D/\TOS 1~~1nv1n~t\LE~: 

NO\f:1RE -~~~ G(~~2:~ .,., __ 1:~:Trc1 L: _!i5~·~}~. ___ P .. ·\7..A._J!o~,g~J!l . .,._., Sl:.XO_jjgmbr.~----.---·--·-· 

lD!SJ'\\IIOS FISIC1J!);)C\S; 

Fm:c. j1.J.';SP. -··---.J:~.E1~!1 
rnn:. CA.1\D. _,,_llO c/min 

f~l5PIR.Y1\JK10 X i~~JS:::. J:;J.')UTLET1G.1 __ ~·---· 

llJCfSll\'ii X PJEL 

crncuL.\Trn-:111 OJOS 

OTJ·;('S X 

SIG!\'OS CLINIWS: _En cl_'.'.pnrato_ .. ::.:csp~:.~to:r:_~:__<~setK~_::_l!J~~!..'..~.:,::_}:~'."2'.:''' __ 
.mJ..QlLl 6bul os _¡JQ_icaJ.Qh. l'IQg>n tr1rnLLV.!'.lliir~nt.'l.... .. !1!2Ül!2.Ü'.!l!.2..:'!....n!r:lll!JlfI:..sUMl!llil.:: 

dos * con Li&.ero t i.E!?_~ _ _,_J~IT sen~i!_t¿g_tfü1Y.i.~·.ill:~Llll:,,.~.l9. . .,9JI~!! .. Jl .. g!Q.._~-~ ... S.!1f.QH!.IS~: 
ba hirsllta, 

DIAG?':OSTI (',() PRES:J:..l'IVO: J:.rob!f.!!§.~mi6~11s .. Lde t .. ir>.?~f!,&)Jil_o ,_J_i):.ero t dlill:!fmi ?Elé2..:.._ 

TRATAMm.,.ro: Lincomicína 5 11igLfilU2)::'...sJ!2filx:..Jotal <lQ..]J_QQ ¡;¡p/24Q....&..ill'.._,, ____ ~-

Espect:inomjcina 10 mg/kg pv dosis t;ota1 24QO mg/240..JilLm:.,.._durnnt!: S M-ªll......_ .. _ 
.lli!r vía i,Dtrmm..J.:i.S:lY'ff. Hj..stafin .1 mg/k!LSQ!l._c}_qsJs tot1Llk.}40 Jl)h/240 kg pv 

pro 5 días P9r vfo j11trmr.iuscular. TimpaknI!.,~ nor VÍ.fL .. 211!.L.2.í!lsL el pr~ 

día. -~~~~~~~~~~~~~~-

OBSEru!ACJONES: _El <.JJirol mostro derta meiorfa, a partir del terc<;< día d;:; 

tratado, dando un cuarto y quinto tratamiento, hasta s~1 total meiorfa. 



HJJ,\ CL l.'ilCA 

DATOS GE\l:liALES: 
l-.'O~!BRE DE 1.\ EX1'LOT.\ClO:i J3anc.htl-.53!n ,\[l._!Q.fil._9__ _____ .. ~;D. 

DOMJ C IL 10 ~_,_&n ~2n io ~U1!l.!:.1.Q.D:11ff'~Slá.!l .. I.!1ttj.!lS;i.._fa~r;,.~L'.:.~>-... -·-- -........ 
~OMGH.E Pl·.1. DLn:S:·c,: -~.:. Victor_J~~L~.L.5·:l!)do\1Ll._ __ , _________ ~-~ ....... ---··~--~-·-·-----.-.----·w~.· 

lJATO'.i lt\Dl VIDUALLS: 

f~O~tBlZL -~11_.~_!_!.~~9_1~~.--ESPLí~ lE: .. E-2~~YlS? ________ ~HAZ.t\_J~21$.lli.1L ~~O _____ J~i:~;:L ______ "_., 

1:DAl1 --~'"~-~º-~--·-')í:S!.) :\r¡~:.::x. ----1~-:~J:f . ______ n.:?'~C l 1J~~ :co11.:~:·: IC:\J."'I.:~.h.K.t9J.:J_.,.i;h:.1~l;ltf 

·n~1 íPLR\T!H:.\ 39.8° e -. -----~~---.. ---
FREC ~ 1u:s;•. -~:9 __ s/mi1~-
nu;c. e vm. _.-ª.Q . ..!:l..l!i1 .. ~.:.... 

fllC!:S!'l\D X r1u 

CIHCU!_\TC!i-~.Iü 

NERVlOSCi 

SIG:-:os CL r:-: lü.)S: -~ ap~~~-:_esp i t~~.~~~_::_c¿~y.s~~~~~~!9.~~~}j_~~':.i:~~ .. c· 

~~Uulm~~ s , p ri:~~.ipaJ.!':nt~~-)E.;~.~~~~~~~~P i0:; le~~:~ M~5 tT~~.~~__!acp,l ítne~-~ 

}os movimi:nto::5 ~~~~~~l-~~~ se c\\.~9!L!.~~han. dist1~}~1í~l.:);~.L .. ~l-0.:.':0 .... ~!::i..~~~?.:~~t-.J'.?)~ 
bh'~C'..!.J_;:u1gl~~~'.0..~.'..'.2.! Jrdl~~~}:.~.~~.?.:.. ___ ........ ___ -------·---·--- ------

DIJ\C\DSrI co PflliSUXl"l VO: Prob~....!'1:.'~:§~~~.....E.!J~~.l~(_.;-· --·-.. ·· -·-···--·-·--
'11!.\'fAl>!ll::!{l'O: Lincom~cina_J_jll!l/kg E~~::._5Iosis~_tot~L ... .:..~ .. 900 r:1i!f.J?1•l ~ ..... ·-·--···· 
Espectinomidna 10 rng/kis pv con dosis total d,:;_}JlllO m~LJl\i~:i!.':.t<' S_<lfo2...__ 

por vía intrawsoilar..!_~fin l m¡;/kg con dosis ~~-;;:L_:!_c; lll~f.l?.9.l:k....l:V ____ _ 

Jurante.? dfas por vía i.ntnimuscut¡~E-·---- ---~------.. ----

·--------·----
OBSJ:.RV/.ZIO);F.S: Dando buenos resultados durante los 5 dfos de tr~m::iento. 

·-------------·-



ID.JA CI. ¡:-;¡e;\ 

CASO m. :; 

Di\TOS GS\E:.::\LES: 

NCJ~.[;il.E DE U\ E\'.l'LOT·\CW:< 'iin nombre Nu. de .<nin1.1k~ l·l 
--·-~------~·-~---··---------M- --.. -.. ---··• 

LA)>!ICILIO ---~anue_~ ·"'-''.!íU. .. ! 3 ~:mi~'._ li<o !.:::1::_.:';ui .:~~11io ·¡~ti lán..!.-. fal:~: .. k ~''.~'~. 
ND:•U.-\f:!· DFL ~l~,!1;5~·-J: S:r:t. Bc~Hrt: Corte~. ~"ie~.trr.ts. 

------.,-----·------r---~------~-·---~---·.-,--,,·--~·-------,.,._--······,. 

D/\1'0~:) l\"1•1.VIDU.\1.l:_-:: 

TE.'·ffiER.i."TlH~ .. \ __ _:;;~~~( _____ _ 

FiZE:::. m:sP. ____ .. i.2._.Wllin. 

FREC. CARD. _ _Jt.[L_¡;i..min. 

/1P,\i<,\'!\< C1 SJ STL\'.\ M-TCT\JX): 

liI.SPJK\TOn10 X ~~J9~. E:·n~.:r1.i.~·;·;i\~) 

Pl CE5Tl \'O 

C fHGJL.\'lDRW 

NERVIC6'.) 

Hf:Vi:ODUC l'Oi~ 

OT1Yié', 

X PltL 

O.JOS 

roS:\S X:\S . .\iJ.S 

SlG\")S Cl.J:\llXJS: En el ;nx1nto rcsnirM0rio ;1 ln au:;culr.:icí6n se escudmban 
----~----··---· ----··---··-·-~-----~·-----------~~,----~-

estertores lili.ly severos en . ..::!''hos ~'.7:~"....~'.;:;~::::...'\::?~~~..=2.~~~.Ef.~~ilt•<; L.:::~i}; 
iliacos, notlindost:· con ello ouc: !.:~1 Jnj~~U~.~!5:!-1~~~~=--~,,::_:~I~i:._o~~~d¡ur:_~~'.~-~~ 

~s, mostrando t:imhi fui pele.!:j rsut:,'.?.:_, ________ ·-··-----· ---------·----.. 

· nJAG':USTIOO PRI.'Sl.lXf iVD :_:.ff.~~lc1t~~.iS.9..J.<::....!J~-!::!:..~L'~---·------·-·--···
TMl'N·1l!:..''l'O: Uncomicina S m1e.f..fil:.~ d\>si~!f..-~~50 kt' . .r:.Y.:.~---·-· 

. Espec~inomicina 10 mg/ke_~ con dosis total de 33fl0 mg/kg riv. dur;m~~¿____-

días. Teniéndo que cambj~_r- el antibiótico a Te_!:radclin:1 4 m~/k¡! pv con \ln~i. 

dosis total de 1320 mgí3:i0 k¡¡ ~ durante S d!as por vfa il1tri111n.is91lar '---· 

· Hist:ifín con uru.i dosis de l mg/kg r,v ~is total de 330 m~/330 k.~ durante 

S días noi- vfa' intramuscular ______ -....;.e;...'"'--"'"-----~""-"..;_......;.~~~~ 

OBSERVACIO:\ES: ~~~resuu~_ 105 primeros 3 días de tnitamicnto 

teniendo aue ctm1biar el_~ótico. dando S anlicaciones más v obtener ineio

~esultados. 



nxros GE:·.:t:!~\l.ES: 

Sin nombre 

[0,\! f.CIL ID Jt:.muc.L ..... \r-t iñ;J # -:. .fuu:Lio . ..Je -13.c.!.::.n..._:.}J.ll ..... llit ;:_;~ .... ü&t1-Ll.1\n .. L . .-\,'.~}'.~--- ~J:; \~~~~. 

~\()'.'i.rJ~l~L I)L'.I. J~·:Jt.:~o: ___ -..:Jr.:.L13.eJ.tr..i.:_; 'Drtc;::_P! ;-d¡Js_ ________ . ------.-~-- "~- ------------·--

:\O\ nmr: __ _sL.ru::rr:hr.c. ____ ESPI:C I E; -1iUiliLl ____ ._. 

f:j lAD _JS dl~l.:i ______ ! ~;~.r;) , \p¡~,y\ ·-·-·-··=· __ ,,.._.. __ _ 

1 r;,~; 1ERYíllP .. \ ___ _ 1Q..!i~G __ 

Fl~I:C. iU::S:J. _____ .. ü_$._J;LFLÜJ 

r:H1~c. Cj\r·¡. __ -1.d.Q_h/rnin 
NER\'lU$1 

.S!C~\OS CU'.-;[(DS: f'resenta!H estertores hiÍl~c·Jo:; en :m:)IJ~- ruLr·on("; c'n los 16bu-
·---------~~--~-~--- ... ------.--·- "' T' •. ,~~1'------·---u•"-._-~><•+••A"••-·---

_J.Q.S-t!DJ~al~§..:_J2l?servánJoss_J;~1I!i1l~Il Ji!.2gJJ~ .. :~~--~-::2:.·~c_ l6nJ.l:!.:f:~~--~~~~:~"'J:~!'.~~!:!~.!.. 
--DIT2.9n t.111fi5L~11~-.!i'0?.:1i1'2!l~i!.L~~~?.11.!!f~i;i 5!~-~~!~ .. E.'.:-!.~1.JL~!.-~-:-~~-éx i C:1? .... ~:: ... !.:~t!_~-~'!!JJ.::~~~~-

D1AR·:0ST reo rrtrSL:\"l'i \T): __ !~IT~~!::~~:.t 1.!.::-:~~~~~!:~--~-~s:_!~~'.-~ ~~;:~_t:!~:_:,_,~-·-~- .. --··-· "--~~·~--.,-~
TH;\T,~:1HE.\ffO: Lincomii.:in:1 S 1q.:/kr~ nv con dv.sis. totJ.i o:!t.> 27.S ·n2/S5 h: n\' 

--·~------·--·~··-·J·-·~-·'-'-··----~---•·><---~<->--~-,------·-~·"-··--··--'-.........___,_-~~---------

_Bspect inomic ina JO _!~E.l..bt.Jl~_!t!~.!2..~ ~n Ll ~-~r: ~~~~!;R:~~-~\---~f_~_:l~~.::~~~~~-~- di.:~..-----~ 
TJOr vía intrarnusc.1;.!._ar 1_!!_isto[ln 1 rn¡;JJ::~_J2V ~.1-.':'.'.1.'.; .. ~~2.!:.'.'...!.°.~~--~'.'. 5')__:'11>;/:';S kt_ 
durante 5 dfos uor vía intr:Jl'lUScul:ir, ~'~c~nclubrin:i con un,1 J.;is is d<' 10 me:/kg 

-----------------·-------~----~--- .. ----·-----------·---~----
con una dosis total de 2200 mg/55 h dnr,mte 3 dí;is nor vía intr:!J1ll1sc11L1r. 
_________ ....,, ..... ~-~_...._, _______ b ___ ~-----~·~..---------'-·-"'--· 

------'~---------------

OBSERVACIONES: ~~~-~-!:;r.it:imi.!:,nto continuo dur;intí' S dfas J.e Linrnrni· 

_fina·Esp<.>etir.omicirui si di6 buenos !.~~~;;e logró su total resta.ble 

·cimiento; 



- 9::S . 

DA1US GDIERALES: 

NCl'.IIBEE ;i;~ LA EX?LOTACIG.\ __ _l::os Arbcil~~~---------No. de anün.1les _ _li'.~--

DJ!-:J C ! L ;o ff!'_,__U!..~ ... !::;11Tet;;ra_lrn~ :otJilll:l'.HJn tlrl.J¿1rb6n sf11_,_ F\!Q_,_\l~ .. '~éfu __ .. 

NO:·füHi~ DLL DUL~.,_-1: ---.:~E..:.....:_.\Lf ()il.<sg~J'. imenc~ . .l~~-~-·------............ ---~-----~------

DAllJS l ''llIV InLJ<\LL::.: 

1'.'J:•llill[ , __ ; _ _;)}! ______ . __ L:l'FCJ L: ___ JjQ1.".lll(L .. _n1,zA _ _JJnls.t.ciu_ SEXO ____ J.Jcmb.ra_ ______ _ 

E[l,\D .. .J.i!fuc ______ l'i {.J :,pjLl\. __ J..:Ll;,¡_~ _______ _rli:iCW:\ :CYJTEC\ [C\r.r:udUtlDia-dc....lr:::h.:: 

A!1ARY1lJ O SI!;7J"C!\ :\FECTAt:X~: 

TI":M?Du;nmA 40ºc 
--·-----~---

rm:c. HJ:SP. __ 28 címJ.!1_ 
FREC. GJlil. ____ _?O cÍmi~ CIJ:ClJL\TOitJ\. cu os 

amos 

Sm-..vs CLINICDS: _En eJ ana~Ho ~g_:.:i,...,ir.:i_~9.1j2 _ _;-._r:_.Q;:.S:U..<::b:i~:_:_tg!~'.L~t'ºL. 

en ambos _r>~lmmies de -~é!-~1É.0'!..~ g·'.l}_J>I~"-L'!~S-~i!....'1S: . .!.%__<_!~l'I~H2!!.1....E.~~r:,,J_;!_ __ 
y descarga nasul mucopurul!.Jl!i!_.:;_s:n_~'nusfi;1.2_ .. ~.:':-~.!'12.L~!t..:~:inn<:._c __ . _____ . ______ , 

--------------··-------------·-"'•---~--~·-------------··---

DlAG;\OSTl("O PllliSU\1'l\'O:_i::-~.!::_1<~1i;~~!J~2-~!JJ:o art!._I~~?-·-----·--·-··-·---·-·· 
'lTu\TR·IIE.'{TO:~iciJl!.U ... m.;:;/J;¡; r~>'-.~~'!!.slQ..'ÚLl.Q!lLl.J.k. .. f>.í!CL!Jl);!/14Q .. J¡¡;..,¡!L,._, __ _ 

Espectini)'Jlicinn lO mg/kgJW con dosi-l)....!f'.Wl. .. .!k.illSL'lli:L1.&QJ.1:..llV. ... 9urai¡te 5 

días por ~t_r;m:i.1scJ1li!r, Hist<ifin 1 r:u;/kg nt .. f.ml. do:;is.J.Q.tal 120 mg/ks. 

durante 5 días por vía intrmm.1scular. Nt..>Orie!ub:rina 40 mclk" ¡iv con una dosi;. _. 

tofal de 4800 mg/120 kg J2L~a intrmnuscular dur:u1tf. 3 día~------·-

----------------------
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!nJA CLINIC.\ 

CASO t\D. 6 

DA1DS GENE!l.i\LES: 

t\'O~:BRE DE U\ EXl'LOT,\Cfü< Los A:._t:olitos ________ ~~o. ,_k :uiir.ulc:;~i!_ ____ _ 

D.li\IICILIO J.ín:l.....9._Ll.Z_J:u:.n:.tcu.I!:p~.t;Q!.Lul:.Vi l ¡-¡ ·'d C.1rbñq sLn..l:JQ.-.;k-~fa ____ _ 
Nü~lBRE DEL DUI'.;\O: ___ Sr. ".lforiso__Jimé.ru:;;....Lc.u:!:.;i__ __________________________ _ 

llAT•lS I~.nIVIDU.1.LLS: 

Nli~·IBJU: __ _'.~---~=----~---LSPi;C IE: _Ji'11:.i~Q ______ R\:::.\._,HillJ.cin__ s~~\O ____ ... il~tlaa _____ _ 

J]Ji\D ~J._JJ'.1 ... i!Ü0 i)ESO "'')íl; }.\ '~-"JlLl:.z ... -----Fl.r.~CJ D~i :ccr1-i:~=~.tC. .. \_trs,ti~t·2Ll .. ..:J~t:. 

TL\iPERATU'.t\ __ JO. 5 ªC __ 

flUoC. RESP. _ lO _S!.!Jll!.!.. .• 

rru:c. r . ./ülil. _¿~i-'=-¿ffim_ 

n1cr:STI\'(l X 

CllZCULATC~tiC: 

\1éRVJO'...'<) 

OTROS ·------- .. L ... 

,., ~ r-; i 
l l!" 

srr.~XJS CLINHXlS: En e 1 anarato resnira tor í.o :;e e:~c.u~haron es tf~rtore~> sevieros 
--ft~ ... - ... ---~-------~-~--~~-·--··-----------~·---

en 1 os l obul_t?~i!P. i c:1 l ~_y_-~a rd_~~_.'2I.e s~~t~-~2_12..._.!E~~-2!.:2.~~s.!. ~-·::.::.-J:...,;s:~~.I~t.Nw?:..0..:.. __ 
lorrca, r~spiracién agita<lr.1, .. secrcci§.~.-~le !_!E9w:..l~raJ:1(:E~!S.2.~~.L(~!!S .. 9-;,. ..... D_~~~L~--
w1 curso de 5 días. 

DL\G.NOSTI()) !'fU3Sl;'Xl'l\O:j'.roblcn_¿:~-!~E:3lico ~ll1.':'... crlíl1~f.l..:_, ___ , _________ _ 

TRATAMIE.VfO:...!.:Lr:-:omicina 5 1~kg pv ~osis total_;~OO :~1-;;í'.:60_~:i:: nv __ _ 

Espectínomicina 10 m.g/kg pv 1:011 dosis tot01l deJ600 m¡;/2fi0 h: py_:.._:!:rr;~~:....::~-

día:; teniendo que _ca¡nbbrse el antibiótico a ~;:~~el inzu lO ms;:íHl k_c;i;in w1c1_ 

dosis total de 1040 mg par~- nv durante 5 dí:~; 11or v:fo intrai1iusculiir. 

Histafin 1 mg/kg pv con dosis total de. 260 mg/2GO kg pv Jurante S días. 

Neomelubrina 40 m~/kg pv con dosis towl de 10.4 _g./260 k¡¡ <lurante l días nor 
vía intranru.scu~;;.1.;...ar.;....;.._ _________ _ 

OBSERVACIONES: .l\L.anímal no mostró meJm:ia al tncex; t:t:at1'micnrn dr lincomicL

.na con ~spectioomkjn;¡, apt¡¡tido por rnmbior a..tt:lrJ;'ü:.JJ¡;¡¡;, t..e.~.r.e.su.l.t! 

do ¡¡decJ.!;1@;...~ S ¡¡,pljca1·iones... 



lrJJA CLJ:~ICA 

DATOS GlO,\TllALES: 

NOMBRE DE L\ EXJ'LOTACl1J:J Los Arbolitos 

rrnn e r L I o ...lm.Ji-112.Li:r.re.te.r;1.J e¡J012atJ.:.in:::.i: ilu...J.e_r;; rh'ln.~~--,ie..J.lfu;.... __ . 

N0)[Bf(!2 LlLL DUF\D: .-5r_..___Alfow:u:Lillnf:-JJ.i.:._::_Iarxs: .... s 

DATOS J\l\l\"HJL;.\I.l::-~.: 

APAR\TO o s1~;n.:: :; AFECTAlX.l; 

RESi'lR"\10i~ W __ x._ _____ 11USC. Et<:'{fr:tJ:TiC•J~---

FREC. F:E:;p. ______ íLl.-~ fl1Gf:STJ\'(1 PIEL v 
--~-·-.. --·-·--- - --·-~-----... ·--·--

FREC. CiJ;ti. ____ 9i__¡;.,'.m.ü1 

-------- fOSAS l~\S'\l,[S _____ L_ 

URI~~:\Rl.O 

SIG.\DS CLJsrms: __ l;Li.!ill!B>iL5.<i .. !l19..o"'..!IJlb.'l. .. <:g1um0IF..,>:~Q\.'Llids.: ...... ;u:mrll!lic.ul~: .. l0:• 

.s!s'mas, éscun imí en!g_c._lf_l_!::0co P'.·!.n!l~:m:.su:ic1.L .. Ü2:!.'.1Lm ;¡_;,1Jr5~ .• 1ilQ\.IÍJ.'J.\l1h....&'.,"5.tQL!nJ~Q:' 

hlimedos <!n amho'?..lllJl!i'~_.Qg_ 1 r. _ _.-;_~micaL .. Lil.ill.Úi'..\liiU.~ .• ..l:tl¡Lr~.i1:f.Q...~:.J:j.r.:Jir __ ,~. 

-·----------·-·-U•>-------------~ ......... -·-----~·-------·,~-~------·..,,_ . .-.,-~>-"" 
DIAQ-.'OSTI OJ PRESU.\'r 1 \'O:_ J>i·ot:!.olfc'!Jl.~.l.JJJ!0I!l.rn...11e t iIX,'..fü;Yfl,S.,,., _____________ '" 

TlUTAMIL'\TO:_J~í,.w;_omici.f!f!_5 m~/fill!Y_SQQ __ \t~'.,'Ú1L.l.ºtnU1g 35.f!.Jl!_;;:/70 !s:g__<lu.L_ __ 

Espec_tinomicina.JO mg/k1~ p1· dosis t2J~1L<le 700..lI'&ilQ.l;,¡;__J1L.ili!.!mill'._li:\.ítL __ _ 

~r vía intrant1?Cllla_r. Bistaf].!.L.!....mgLk!LI1'..SQ!J dosis_!QQ!.L~!PJ70 kg, ___ _ 

gurante 5 dí!!;.~ intrJll!Risad:ir v Neomel_ubrinn 40 mg/kg nv coh_dosis .!si!nl de __ _ 

2800 mg/70 1g py durante 2 días POT vfa intr:1nusculQL....,_ ___________ _ 

OllSERVACJONES~ Dando buenos resultados lo:> primeros días d trnt~iento se 

decidió continuarlo·S días hastn ~ar de alta al animal. 



- 96 

IYJ..J,\ CLI.'nt:..\ 

CASO >.'O. ;1 

DA'iYJS GE.~El<,\l.ES: 

l\'CNlTU: DE LA t\PLOTACJCc: __ Los ArboE!.<2."... ________ ~·~J. de <rn.un:ilc:' 

00.\JIC I L ro ~k:m ULlJ~¡¡rrtct;e r:1 Icrlgt;.Q.IliiD.:TIJ .. .LuJfil_j_; :u:\:.;~J.l~_r.JQ,__;.l.s~.!:!fa,_ __ . 

1-.\),lllí<E DEL ¡,¡¡¡::ü: ___ _?r_._j)foQ;í.Q..J.bnér.\~-S.. TorI~L----------------·· .,-------··-· 

D.WOS I:\D 1 V WiJ\lLS: 

rnEC. RloSI'. _.HJ r:i'0JL 
F!UL C\!lD. __ _J!!__c!min_ 

SIGJ\OS Cl.J.':1015: 

R[.51>1F.1YP~'1R!t1 ____ .X .. ~ ~tl~;\."; ~ 

TlffJ:Sl'I\\J PiE!. 

cmO.iL\HW.10 -.L .... OJOS 

NE!lVICiSJ 

amos 

~~:.J~~~~n cl~l lado ~~1u1.:E~2~~-..!_~_:~~22~'ª1.L_~~~~ien.:~~-~~~::_~6n_~~c ~~ 
e 1~1 ro .... con pCi:l:-~~!:_~t r ~s_J1~.~~:!-_:~~·:.!.....PI..~~nt.-~1!2.-.~~~~~1l~:!.-.~~-.. ~~~I~~!':~~ 

!l!AG.\0STICO f'RESlNfI\'O: __ f..i.:clilm'i.1...Jlí::)..lll\Ólti.m..<lc. .. U.pr' ·1"11dp~-----·------·--·

TI~\'f A \11E\ TO ~ ~'11.ui\.ir~--S~ . .Jl:P l k~'¡ ... ,I.t~~J::illL~~.k:.s.is.-tí.U;iL.de.-1.S.QlL.rc.g.L3.Q{LJ~.~.PL---~----
li:;~IJlici11:L.!..QJngL!;.¡,;_py,_r.;mui\1lii.;Ll.,;.rtaL_d!;:_.ll).úQ ... m;:.Ll0.Q..k;!:...pl~.Jlurmu,;:. __ _ 

5 d fas _12QL.YJ.;¡_.i1J.tl:;¡ffil.!¡¡_.;_lJl;u:......_W,il;l[in t m¡, i k¡· -Pl'-O:!ll ... tlo..ilLlo.t:iLk ..... :Hlll. __ 

~\' p¡¡r >éfa intramuscular:, dur:mt¡: 5 diJ:;~---------------

OBSERVAC!O~'ES: pando bueoo;; ¡;s¡:íulJ:.ru,i.QS....tl.,J;~v...J!doinistrnc!o du¡.nnts:..___ 

5 días. 
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fDJA CLl!\IC.\ 

CASJ m. 9 

DATOS GL\'El~\LES: 

l\'O~IBRE DE LA !X'í.OT\CJC:\ ___ .__.U_lfiliio_ _______ .1'o. Je an.im:ilt•s. __ J.:!.._ ... 

00~'.JCTL.IC. • .!im.....ú..l/.2....L.u:rJ.:.tc.r.a...lcPQJZtlliUtlillíL.tltl_lliffi .. 1L.s/n Ed..9..c...fl!' ~· 1~:..;_._ ..• 

NO.'·íPíl.F. i1rL fJ'JL\O: ... ...5L....J11r¡iel .!Jí.l~iL~---------------------·-

ax~STA':TES F!SJ )[.{i(;)C:1S: 

11'.\lr'EilATUR·\ ··-------
FREC. RESP ..... _.42 C:Í!'.!-]!.L 

FREC. r~1JW. ~-12E! .. Ul!ll!.L 

APAHA!t) (1 SlS'fC·l\ /\Fi.CJ',\1):): 

Rt;SFHi .. -\TOHlO X H!~Z~. ESQiJf:LETIC\" .... 

lllGESl fü; X PJEL 

f:J RCUL:\lORHi C'JOS 

NERVIOS..') 

IU:l'i<Dil;J;::ro¡, 

ornos 
UTU:"\ARW 

SIGNOS CLJ:.:ICOS: -~~~~stl"rt<'lf!;'i_ hlH_n_¡::!.::'.::.~:~2 .. :i'.~-~~~'.!'. de.l -~ado d:;rc:.':'.i~': 

de la zona ~cal, co~s pr~.;,!:iVi!¿_ .. _::i;il_,<:2~1L~~::!!:'.?.~:.-~!or~;;_i;1 ..2'....I.t.:1:: .... 

sencia _de hoce~ es~~X ... ~'.::!~'::.:.-------.. --··--.. ·-----· -····-----~----··----

DIAGNOS1'10J PRESl.r.-:nvo: f'roblem~_!~ir;itoij~dc .. !~'° a~~----·---------'-
1'RATA:<llE'lfTO:_ Li.ncrnnich•'' S mí?,lkr pv con ut1a cl~~is total d~]-~!~'..J.::~pv __ ..... _ 
EéEectinomic.ina 10 mg/kg pv con ~~osiL.~~!:~dP 4 g/4(){) '..1l nv. dumnte 5 ·---

dí.as intramusC:!lnr. llista!in 1...!~li~E-con d_?._~s total _~~:O lll'.S/4(~-5~J?_'. ___ . 
durante 5 dias intrair.uscul ar. 

··• {)BSE!lVAClOXES: ~l tral;mh:nt.Q, 4-wdo bm.'llos re.sult1.1:. 
· dos g::l txatí!Illiimto adminj strado dutilllte ..5..J;li.,a .. s,... __________ _ 
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!DJ.\ Cl U:JC\ 

D:\TOS CE:-<ER\LES: 

:;\J,\8i<E D;; L\ E.\PLOT.-\CIO.': ---~~-------.... __ 1'o. ,J¡: :i:ii::nk!> ___ !.5 ....... . 

IX''.·!I C I L 1.0 ____ Km .... !i..JlL .. C:u::r_c.tcra..TuputmtlfuJ. ol.'.UJ.::...ili:J...L1±6r:i..S.:iLú1.: ..... .tlc. .. :O.:ú ... .. 

NO:\mJ{J; Df~l, DUi~~~(.J: . __ Sr..,,.. .. Ibn.i.el_~h;ir..tayi.LP.'ir\115 ·--·-·-~ ---·- -~~-------·-----·-·--·----~~~--

~(';~\ ff.: ~t: ... .:..~Guera.~:- --~ __ E:-:rEC: I i',: .,_J:t,j_~.i.ru.l-___ !~AZA __ ~llo.hti!.i.rL~.sE:::;:·.i ___ l1f"'nt~ ,. :... .. .,, "TI~---~-·.,,, 

I]J,\D ___ L;lÜQ. _____ l'f:'-i) ..\l1H('_\. ____ -1.SJl.1.g.~---~--H!\~ClO>: :üJfT~::--; JC\~l?.roJucl.QD._filL.l.CCb.f· 

T1::.1~ 1 CR·\'ilfR.\ _ .. }JL.h.:C._.~ 

mr~. nEst•. ·--·--1-ª-~11-
rnr:r:. etJUJ. __ 86 t:.Lm.i.!L 

,\P,\): .. \'m n SlSíLl\ AFECTY>.j: 

RLSPJHATOP.JO ___ x__ __ msc. 
IHGESTI\'O PIE 

ClHCUI~\TORl\) 

NER\'!OS.J 

m1~os 

5 I G\OS CL IN I ms: -~·k ex!!J.2 ró 2_l__:'!f!.t~~L.Y-.:~--ls.....!l:=?_t;i!,h:!_~!J.2~'~~:..t~1~t{;Uüliu t2.J._~ 

~:rcc ión rt1sa 1 mus~ ... YJJ.!! en~i!.l es te iJ_QX~~~J!°~~do~-~!LJj!, __ ;.!·.~~~1~--:.~I!..Ji0j_.;:_.s.~~f.:~.i~ .. 

E.i. tos prodttc t l va, ~!.r~~!SJ2.J}n .. .9:ff.1~!_4r. .... !'._, iJL~.?.....i!t!.!:l!'{_ ÍY.'.7~.4'.·~~D12..!-~--· -·----

DIAG'.\DSTIOJ PRESUYi'I\D: _ l'1.:21'JS'.1l~ .. 1<:; .. Si!!'~_5;.r.Q.gis.:".:.:. -·-"'----------------·--
TR.1\T1\:H í~\TO :~om~c i11a _5 mg/~r. . .s.!.:~_l'Y...':.fl!}_;,l;tÜ2..1:.<:I.ª_l ri(_ll_~~l-~J::.:i..J!óU:!!....280 

.1_¡¡ Espectinomicina 10 1!1,g!_l:g..J2Y_31.!l....9.<:>~i.~.t;i1 _230l!...~'28Q_h~ dui:0D!~...!IT2 . .JJi!2 
c:unbiando e 1 antibiótico al -~1"Ll2-~!1:1 __ i!__I_!J.c'¿ina _ _;uill'"~'" i.o_yc il iTI'l i~l..D' a_ 

wu dosis total de 2240 mg/280 kLEY.. .. t~r vi!:! _ _intra1g_1~s.u .. l_:1x dura~5 dfos . .l!!.?r. 
vía intr:unuo;cular. 

-----....:..---------------------------·-·-·-· 
OBSliRVACIO:-..'ES: Al sentir qoc·_!.le ... resuondíó_ con !:"' nrimcr.:is 3 a_rlicacione'.<, se 

torno la desición de cambiarlo a TiJosina, d;mdó mejc,i.res resultaJos,_ él prjmei::._ 

antibi6tko durante S días··----



CN'ü l\O. _ _JJ ___ _ 

DAlDS C::O~J:I< \LES. 

~~0~·3RE DE L.~ EXl'1/1T\r'JC:( __ _Ei_n numhr~---·--·---·_No. de i'.UÜI~i,.'"11~:~., ___ JJ~-· 

JX';'.•!ICILIO ___iill_l~Cplfo_1_~u_].f.1.1Ql:otl:i11,_..f.4Q..,_<k 2)~':., _____________ ~·-·--·--·-

NO.\tERL 1 'Co_rm~~li.C... ____ ESlT.l:J 1.: __ liQD.lli__~-- Rr'\Z.. .. , __ 111;üs~C:JlL __ ~:I~() __ ii~::~;t.r!·l __ ._ 

l:UAll ___ }__:~Pi:::~·! . .\1~:~·='>-. __ _;_~g_.}iL..__ilr\C10'~ :C(ff;J.=:.;1t'.:\_Pn~.-iuc:..~1:r.l .. :)~~·. __ :,~·-· :.:· 

E:Ec. 1-ZLSl'. ·11' C/m.Hl 

RES!' IR\'l\.lH W 

IJ.l GESl'l\ ':; 

crncut \ 11:11; ;¡; 

NEi:\'IOS) 

\ !'JU 

SI G:\D~S CL II\i OJS: ~~~.!'~ .. !"'~!en J. u aprc~~~~.!~~~~!!!.Y .. ~~~!::~-~~!·et: t ::~_:.~-·~:!I.~- :r-, ;e 

Eorexi~:l, t¡1(~~.~~~~:;__.~~~::::E-~.9!~-~-~.::~~~~5~1~!2f~~.Ct~ ]~~!!.!_t~:.~-~!~~:1-~_.,.!S:.S J~~:!:~~.-~-~:l:~ _ 

_L_E_TOdU( ti V a. r_:=· 1 C .. h ir:, U_~2 ... _:::~t_:~:.~ .. ~!~:::_l~~~üt~~=~ ~.~-~-~~:btY ~-J'.~ i.1:1l!}]~~ S :~~. !_~ ,, .. :'.:?~~~:.--~ l ~~ j 
cal y cnrd..i r::~.:_~15!..~. i Ca ~~-~~~_;::_-.:!~~~~~~·~:..J:~2~~!!5~~~:::::·~~~--~~...'.. .. u-u-·-···~-- --·-· 

DIAGNOSTl co rm:SU\TIVi.l : __ rr,;;,'l:lí . .'inil. dc..J.ipJL.üJ.'.U.U:íXfilLJ::r:iu:c...ctiS.nim~----·-·----·--· 
'11<A T,\1. !l E.'ffO : _...l...iJ¡;;;Qm.i._¡;i,;,L5..J1l;J.k;!_p\é _.Q.J.ZL Jcili_tut;:L.d:::c..lli'.'...Jnf..fZ~.iLJ;¡:_,¡.;L_, ·-- -

..t:;µcct i no1" i e i m_llL.:r;¡::/1:.g .. u4'..J.;p;,;_UULdo,.o.ls._J.ntal....di;:_::..Sl&..~O_.}:.¡;,_p:1:...J.lura11tJ: __ 

~~.ru;ls;¡ _ _q:;JC.J.J:lllibi¡;,ci:;l.Jlllt.ibiótic.c_,;.¡_..:ü;:r..rac.idi.n.L1L'..~LJQ .. l;u.JY .. __ 

J:.Qll.1llJ.iL~_j____¡;.L:..,'illk¡;_.;J.i.u:.:l..lll~dL.1LPQ.L.:.l'Ífl i lltP"'• i<,;;.ul.;lL __ .. _____ _ 

HistaUn..l.Jr~<..Q':Jl.~i."-..m.til~í!..-'llí!L2.iQ};,;: ..... .tlm:illl.l.'..'...Ldía:; µ;;:u: .. xi;i ___ _ 

.tnt,pmpscuJ.m:. ·---------·----------·---·-_______________ ., 
OBSEHVACJO:(Es; .JJ...iiJml:·io de m1fihi6ticQ díó Tl.>fil¡ltarkc,"...Jill.tJsfact0rü! .. h . ..fll:llfilL1 

doJo 5 días seg1.rLlfQ.;:_. ---------·--·--



oxros GE~,'Ef(,\LES; 

?i::·\I\RE rn: L:\ E\l'lfl'f.\CI~'\ . Sin nor1br'C___, __________ ,:;:'. 

ll.\TCJS I:,DlVJllllALES: 

~;:._)~ m:~E .. 5..trLJ}QJn.b~·(~ ___ 1.:srLCI ¡:: __ 5::::..\·.~J1\L_ r: .. ·~·:.. '\~·:.;:.).Lilij11. __ .. :;;~\«.~_ .. L~~~:t!~~ ~-~----- ...... . 
ED,\P -~,.';.~§.~ __ PE~i.J ,\í'P.'~~,: ·--.. -----'-~-·---------

n.sc. m:sp. ~-1~::.bJ..~!t 

Ff~L~:. C,.\](Ll. __ J_~~ ... Efmi1.~ 
111GES:1\'\J -----~--
Clfü: .. 1.:L.\Tl{t J(l 

S 1 C~<OS CL l ;;1 (D,'S: i.l.~?ª l ;_r~~ t r~üJti d ~_::.~I__t.., .!~J.q\t~,r.:;~:¿_.,::~~~?2~::!:::.~~-~:~::!::-~~~::._. 

~~~~:?.!i~~-~::~~~~~~L~~E~len5~-~~~-~,~~.:~.~.!~:~-~~l.~:.~~~:~~~c:'. .. ~.~~~~~--" 
~~~ hluned~~-~ .. ~~~~.~~:~_J:.L:línc;t_~~~:.,,2~~-L=~~·3''.'.°_~~~~--C~:.~:!,~:::~l~~'...:._,.i~::2~:....~:~T::~~~-~~'.:.~-
~ curso d~ cnf~;:~.~~~~~~-j-~~ <l~::_:. ___ ___._~. ~ ---"·~-r·--~-·--· ._."_,_, ____ ~--~-- ----·----~-~-·-.-
DL\C\OSTlLV 

11t\TA'1fE.~O: !,1ncC!-1ÚCi.í.·~-~r~~~,~~l nv '-~~~--~::~::~J!.__~~~-!::::1:_.dc .. ~;~~~~~,-~~(~,2!:..2~~-.. ~~··;:;n~(;~ 
5 U!as ;'!or ~/ía intranr:.1scul(1r. Hi_;t:1fir1 1 1:i1.!/f-i~ ;1v con <lo'.:;.l:~ :ott:l •.k· :!O rn~ 

-------·--~---·~·--"'"·-~··"'--~;,,.,..,;,__.__,__ _____ _,. ____ _.,.,.,...,-,._,."---·----· .. ··-

O!lSERV1\Ciü:iES: Darldo tm ·rcsult-'1do satisfa.:toriot en tos 5 día.;; nue cha·o s.u 

tratamiento+ --------·-



CA .. "-.1 l\\l. 13 

DATOS CEI\'Ii<,\Ll:s: 

Sr. Juan ~1artinc:: k.m1os. 

'' ,_, ~ 

- lf)1 -

i\GMTUU: ~Er5 . ..__C.i.i..~?.~i.'.:...._. r SPí" e I I . : __ V1JyjJJC~ ___ RAZ.A __ Jl~~1_.~ t.s..in_ ~[~\(.!_.!J01hii.L_ ··-·-~'~ - " .. 

E!J!\!J J.J.LL;1ño _ _FE~ii.' .\P?J\. __ ,EQ_[L _____ r-u:icio~ 20:1JI(J\JCAJ.~r~!J.Ll.l1r'.l .. ~\J~-c'" 

CO:\SL\~l1:S fl:.-1n;;:Y;J~>\S: 

TBIT'CRXllJR'., __ 3 u,:;" e_ __ _ 
fREC, Rl.5!'. _ _iQ._s/mIJ:l. 

FPJ:c. CAlill. ,_,__9-º_s_,'min 

JilCESfI\I(' 

f HHlll.!\"1t.1JU O 

NE!n'l{)S) 

O"Jl.:05 

PIE1. 

SJL,\DS CLli\HJi.S: ...D:Ese'.1ci~:_~e est~:.::.i_~ __ ".:'.:.~1!.1'.~~J;''.!!:'º-1.'.'.:::.~ .. snt~l.~-~:·it•'.2 .. 
,1pi en 1 ' ~~T('X i!~_9~s i ó~;'.-.~~-~~~~~~~:~~~2-2 .. ~:.q~:::I..~::~::.~ . .!--\~~: SJH~~~- .... ~::1~~.:!~~~!~~~¡~~.i (~ 1 

di srninuc j ón en .1 ~~~-E.1~:::Jm i ;::~~:'.._!~,~:! E:.1.2.~~~-~~g_r~J_~r:~.~5~~~~¡:~:~~::~:!..._!.~1:_~~~~ .. :!.~ 1_ ... 
curso de do!i días de enfenno. 

DIAG'\OS-fim l1l:LSiJ\T1 VO : ____ _f1:_:¡_i!J rm3_02'."'_l1rr>~~1..~;t.:_r~:_.!._i.t::'..lT:1:l!:'.:... _____ .. ··--- ------- . 
'IR·\T~·llE\TO; _Ll p:rim!'!: dí~!':- :t{1Il!inl~!::~'. Timn:;_k.'.1r::~L!.''.1:..i'5-::'.:., d<~.'.1~.i l_:_ ______ _ 
_!:incomic:im s ~if./~i;_E.:._con du~ls tc:E.:}~-2.?_~~1 m~n~'..!:E~~;::_:_ ínf;:'.13_~in:'. __ _ 
10 mp,/kg pv con tmn dosis total de 3SOO mgí3SO kg dui:::~c 5~~~-~:J:;_:__:_ __ 

intrlllÍll!scu!.n~ ;_~U!fin .2..E'~·ikE.._~!2__'.?osis tot r~~..1.:'.~~2.~l:E_~~E.~;:, .. 
dfos por l'Íll íntrnmuscular. K1;omeluhri11:i 40 m;:;/k~ pv con dosi11 toy1l ..<I.<:_,'._:'. __ 
i!/350 kg de ¡n· dvrante 2 días· por vía ínt:ravenos11. ·-----

OB$ERVACJ0:1'ES: El aLJ11"2l a los dn;¡ días mQ;¡trn una rr.ejo.ri'i ¡ialpillllultlrgriruk __ 

..tl_Jrf:!J.;imicm.o !µ«ta 5 <11.ris :rtira lc;>¡.:.DP ~u 1Qtal rcq;t;tQJS:cilJltento. ___ , ___ _ 



- 10:' -

HO.JA CLU·HC\ 

G\SO ~;o. ¡.¡ 

DATOS GE\ER\LES: 

Sin ncmbre ·-----

LX1~HCILIO ~J.l!::!E~i'?.~J..U~_de 2:_\glco IJ2J_~:¿~:~..l"s!':?...c_:k '\''"--·---·--

NO>mru: DJ'L DüE~·.): ___ S.hJI1n1rLfu'.rr2:1..Eli•I:J(_:; __ ~----··--·--·--·- --.-·-----·-·-··-··---

[),\TOS l\Dl\'lDLJ,\l.l:S: 

;.,.n~. IBRf; _.'..,'.[;UT_i)~.:__. __ r~~i Te 1 E : _'"L~ dnQ.__._. ___ r..t\ ?.1\,.. .. liubt.eirL_,_5L\O_e " --~iict:.:._._.._~~-· -· 

EDAD __ ? ª~2--.f;f:~:J :ü'Hl)X. __ J_~~J~ ___ F1}\'::JC'-.i 

TE.\lP[íl_:\'l'tJ: "\ .19. s V e 
FREC. HESP. 30 12/min 

nu:c, cwn, 80 1.:/min 

SI G'.\OS CL I ~1 Q}.S: -~~Lr.i!J.9-J'.~Q~D.ir.;_1JoT i.~L...Qif'.~ilik.l:Ls.l.Q .. ~:;:D;:r..t;;_r ~j ___ ti.;1~l:Q!f.,_y ... __ ~ 

J'.:(n:1~~ .. ~i.L .. S:!l.S:J ... l:W 1nón de 1 .Jilt:!.:~ ... ~lITg~]}5: .. ..::~hr.Lr:-~~:1SliL.:mJ.~-'"u.l-s~-n- Z! r;;rt.~if.:Jl--. -·~···

~~~~.fQ .. J?~n l ~~n!.Q_:~ __ .:!.~lf'r.ri_~,,_.J~2~:n~:s..1~:uu_ug.D L}¿L~.-~L~.r:1U;_J~Ll,~-!.--·---·-·,_ ... , .... ---··-~·· .. ----~-

DIAC?<OST1fD PC.ESU:.:rrvo: 

11t!\ f/0·11 E.\ TO; ·-~~~~s~J-_na '--~~~~-~~E_y_s:nn_~~~::!lJ_!~.~ .. 1,....1~~--·!:L~QgG 1-:LJ:..\:..M~---··-
~c.;pec t:_inomicirw. ~~- mg(I.:.s_J2;:~~~~-~::s is~~:~~~:? __ !E-i't_(,, 1 n:t~~.J~_:_!_;}_!.:;ii!S~: .. 2-~111.~:i.-

~ r. v Í3 intramuscul :ir . __ _!.!l~,::-~,i n 11'.~'1.~~iL.12~.S~?!:-~:~.:.:.~ !.9li1.LA.L ... ~Y.~~~'.~~1:i_l~': .. _ 

Adenás 2 ·re~ 1 izó una _::~::._~~~:~~~~--~X!..1.~~!~.J..9.:~..:~.!:.!.~.~}::i_~~~:L.-~~.:!~~;IL ...... : ... ~ 
espacio de 15 dí.as, total .¡ v;¡cur~ds, 

--'------------------·---· .... -------------···--·--···-----
·------------------------------------------

"p_r_o_b_l_.etlli:_a_t_~_ui_oo_ .. n_i_c_o_as_<>_1_'_c_om_. _.(_}_L_'l._s_rnc1m,~~l!E..J::.LE1Jr~~filAe todgL 
los pa:r._i_Io_rn_a_s_. _______ . _____________ , ... 



- 1()) -

HOJA CLI!\JC'J.. 

C\SJ 1''ü. 15 

DATOS Gi:c:ER1\L l:S: 

l\D'.-2lfIB DE Li F\i'LOT.\C:IC'\ _ Sin_i:1ombrc _____ . ____ 1'0. de imilmk~;._}_l, ___ ,, 

ro:.ncuo _ _!_~}Ji!~.tlL~:".__1_] Bari::t2-.~ /\colc!1 T~QL!.1c:m, l\!2_,,,_~:,lt::;,,__, ____ _ 

NJ~.r:::RE p;:¡_ DJE:.'\~~J: .li!-~.:~1~I-~-~!~Ji~!!E~~J"lnre~ ·--------,--·~·-··-------·-·---··-.. --... ·-- .... 

D.-\TOS l\;;;\·:~;:.i\I~.C:: 

ED/J) l ~u1t: 1TS:! .\; 'i:. 
--·-----·-·-·-· 

FREC. RESP. 20 cirnin 

FfU:C. CARD. 80 c/ml.n 

011~0S 

SJ (i\{)5 CL J ;\l O.lS: -~~~ir:: rd t5.:_~~~.21:ML~~-~-~-~~~ .. :?.::.,~~-~,~.,~~~-~ .. !Jx~:::EJ:._ ~~urJ1(1:: ... pu 11:;(:.11_~~-~ ... 

sobre ~-~~_6n~ric~~-:~on r:~~-~~~~~!_!!~ .. !::::,~~·-~~~1'.:::~~~~--:~::~~rr:~,,~·-.:!:".::~-~1:~:_. __ ~_. 
nas;il con mcic.c purulenté'· 
---------~-------.,·----- ~~---·-~-·--,,_,, ...•. ·-··-·---~·-·----~~--·~··---·-----~ .. -~·-~--~·----- ' 

DIAG\0511 m PiU:Su:,'TI VD:, -~:..".!:'~~-~'.E_l;'.'lli~:::_~l~- ~¡~~-~,?_; _________ ~ ....... ,, ____ -- .. 

TRi\TA\!lL\TO: __ j)J1C~f!.iSá.ll_S1_ ;; nir Ll'1LS~n.-ª-os i s _ _r:,_t~l]__;:l!!.__7 ~.\l~lU:li.lu:I... ___ ... _. 
y.pee t:L'.1..~.:.i.s in'.!.J.Q..~l:ll.Y..Y..S:~!!...2:2.~i:L.!9..~i!Lili: ... U..?..D.lI>J.:ll:!~'--k;,_ns_ª:.:i::~!.!!.t 1· s ___ _ 
días por vía intr_~cular, .J1L~ti1firi. .. 1 J1!'1/kgJ1,;_ss . .!! dosj_~-~S'!l'.L~.<::.J:15 "~.:l~ ... 
~-dun:mte 5 u.~ vín ~ntrant~SJ.1._lar. _____ ., ________________ , _____ . 

úBSEf>'AClONES; Dando bueno;; resul tadO!i 1']_ trat.:J111áentº-J!.c,!¡¡li.!Ji51rilil9_._R'.!L.L 

aplicaciones,..im~ia.:_---------------------------

-~---------------



- 104 -

!IJ.JA CLINIC.\ 

C:l\Eü l\'O. 1& 

DATOS CE:,1:1\ALES: 

t.(\\ífllU: DE LA EXPLODCW'; _ S~r~_'.'..C!!"'.'brc __________________ No. de ;¡;1i,·:dcs 

fl.'.'-il C ¡ ¡, IO ___ Jbnlli:i.l.L.LJ..:ruKi.ci.da.....Jliirtio....J.í!_ 1.i.;¡¡lcn '!'•'¡;> l-:i:::lJ<;;JJl., .. tLd<2,_ .;\•t-.21\í\,_ ____ _ 

~<.~;:'-tLRE u1:1. Dtn :~~'J: _ _:2J:_¿in;:oni:_J.il!l~Ll~~~:r.Q .. __ "-·-- 4--·----···----··~----·- .. ·-~ --·--~-~------ ... -

DXI"OS l\!llV!UU,\l.ES: 

~~t.\\!~~Jd: ...... 5.i.lL..tll:mb.r:.e~.--:.:sPEC1E: llo.:LillQ .. _____ R\:: \J1Q1$..t~·iIL .. _._ :::r:xCt .. tk:!lt:r~L~-~--~----~·. 
LL'.\fl __ .1...l!io.s.. ... __ Pl..'Ul Wl\!JX ........ Jíl\LJ~¡¡__ ___ R.f,ClC\ Z.C('íi/.\lC".tr.:?Ju.:;:_trir:;1 de i~!;hi,: 

FRLC. RESl'. ...__.±!lsLmiD .. 
f-REC. C\PJl, - 75 c/miD .. CIRCIJL \TOlfrl 

NE!NlOS.') 

OTil.DS 

OJOS 

SlGNJS CLI:acos: En ::prJ.rato n~'Sni ratorio n-rcsc~nc i<:i. c: ". ·~~-;ti::rton_.,!..~ ht2:icdo::; t;>n ______ ...__ ...... ~~·.-·..;..,----· --~-,.¡._,...... ___ .,. ____ ~---. ~-- _,,···--·-----·-~ .,,.-.. ~,·----·--.. -~ 

all'.boi .. nu l monf:.~ ... .2!2hr~ ).:l .... I~i(\_r¡_ :l.!'..\s.:i_~1_J.'.I:º :· l:f1S.~·!:.~S' -~"-'' 
~fosas -!Q_$rt 1.Q.~ , ___ !..Q,?_gs~,,_-~t i..~.s'.-.-~!J}.m}~!! hl~~z.. !2:.~~~,J~t~;~ilc.::J.~!1,, .. :!_~,~~~~~.!.~~: . 
..YimJ en !9..?_J}!~l.ill~Ll~.:2t0!llt ntt í ~.t<].:: _,_Q_s~E~~~-~~~-~irn 1 tcJ ~1:--~-~~-~-~~~--l~~-~-~ ... ::r~~'.?.!:.;_ __ , __ 
o L\(:;.\;OSTI CD l'RES.t:rr:o : __ l'.r.':2\1.~J\!~11.é:~~.'.'~J:.<:.? ... rl!' .... ~lI'º 2:';_!!;.l~:.- .... ·-----····-· ---------

'IBXl'J1,\1IL\ffO: _illff-E!.Í e i l0 •. 5-l!'.S.¿hL.L~¿13 __ 0l~:~i_:: . ..!:..c.t.a:l__clc_;_ 

Espe<:.t inomic ina 1 o ..tI!u.!~g_ry- tQ.~~l~::.~.::~._g?..!~.~E..~:~_tL~~~'._.!:·r __ J~~ ·--~~::r~f.!.~~-~.~~'.:,ii~L 
pv con 4~tp)_.~_:!_QQ_JJg_{i9.9 . .3!Ll:.'0_. '\;)'-!t~-~2:.r;,'...n.!t'..2_<:!.I::::..:::. ... C.:'L_::i:'. .. ____ _ 
intravenosa. 

Dando un resul ta<lo Qntimo con lofi an.t íbiót ices ;.ld.minist1"a<lo5. 
--------------~ ,., ·-.------··-----·-·-

durante los 5 días oue duro el tnitamie1!1:.'.'..:_. ________ ·--··"'·-------



- 20'> -

lllJA CLll\lC·\ 

i..ASO N..1. __ 1 _7 __ 

DATOS r;:;:;rn1\LES: 

N0\2Ei P:: LA L\l'](íT,\Ci0\ 

n · '·'.le l 1. Jo ___ :~'.· _ ~ ~1.:'::P..i.'.J_I'.~_n: ;:_ .!' ¿i; __ ~~ ! c:li~U~:.!l~.t f ~9-'---~-~~ .. ------·--- ....... . 
NJ;,¡f,J'..i DEL DL!l:'.• •: Sr. Trinidad 

lJAHb i:;;iJV11n.·,u:~.: 

W>: '.j•;;¡ .~.i.n.Jl~·;:ibn __ _F"'.i'lD 1 
,: J'.Dvinn ...... __ R\2-.~ __ !.!r>l:<t Cin...SEliO __ J:Jcu!:L~ .... -·-· -- .. 

I:P.\n !1i 1.;J ,1\l'f~.";\. J,~\'..J:~---.--~·- FlNCJti:: :'/.(~~-:·c~1C.·\1:to}.;!1u:l:;!.L~.Lili;.~l,c..:J:¡: 

TL\tPl'i~Yfi.H?.,;\ 

FlU;C, HESP~ ---~lEl~~i!]_, 

rnrc. Ci\íú). __ 9!l.SiE!.l!'_. 

AL\HYtD O ~\}Si"l.:.~\ An:~.Ti\Ld: 

f{!:SPU~\TOJ.; f(' 2~.Y- _ MUSC. L(.~·~f!-U"; ~;- · 

HJGL:::nvn P1EL 

CJHCUJATOillt• 

T>Elli'JOSJ 

OTH.DS 

OJOS 

lTJS/\S :~ \S:~J J ::'.· ., .... )~,, .. 

tmln\r~1u 

SIG\"JS Cl~J:.;1 L'OS: ~.ltL;.n:~~.Ll1 . .Q .• r0~~~ti:r11.1J¿Lif.~ .. ,H~}iL.JUSClll L.4:iéll.~,s¡:_.J::sr:u.~llitl.~~ilL.~l.J-;J 

!Q.!..~~- ?~!ITQB- . ..tfL_~1t~1l9~: _¡11! r;y;;n~.~~-- .. f.n.!"1r.1~; •. .t .. QµQ._ \.'JL_lQl 1 ul.~.'.S .. _i,if).i;e~i::s .. ,,;..~.;;.,u).Li;li:.L\'1.._ ... --· 

J.flSE.~iJJDq_g_~__!~gj_~:}x.V) a.,. _rn _J Q:~;·! ~: ._(ld.~5.rtJJ:,;; .. ~·iJJ.i d~!,,JJr. r~( 1i:ü. i:unti.ct:1.{LC.tULJ.,:._..._u1.:.c~. d(' 
.&ª.INI~..i-~2~ -DºJp_ 11-i~ r_E_c_t f.G._Jt1. t{)1:r __ ~j_:t~_.1J ('.(aimJr:n.t (i~- 1.:'.Ur.;; ~L __ ;2 __ d~~ ·-'--- ---"~"-~·· ___ ,. ___ .... -.-
Dli\G."\OST 1 CO )'f(ESU.,:rJi'() :srslt!l(lll.·2 !'.C'~r.Y11i¡;:t'. ¡)J;:..J:j.ru:; uúlicr; •. _____ . _____ • _ _,__ ·-- .... . 

TR\1~1:-11 L\TO; J .. )_!}f_()[~h:Lr!i! ... ~ Jni'.Lli2.. .. r<m.l:ln~i.:.'. .. .lD.tJL <J.c.:, .1.J:J..J..:D...J;:: ... i~ ....... - ........ - ·~··· 

!'g'%_tim;!.'LicirnU .!!..1i1dl-'1'. .. D!ll ... llgc'-.l..!'U.0.:t.r.1J.J ,.L.i:Ll~('. .. k.i:r . ..ll:.u::mtu~pnr....J.:fa 
j_l}! rawu.sc~-'--I~l.!1 !(:Dci<.t.JJ!.!~ .. ~:i¡~h i '.<.L~k . .i'Hl..i.bifillG1 ... ¡1_].J.'.tr.aildiri;;.5...i:.c1LdllS:i.J._ ... 

~ 4 ir'.2i}LJ:\'....s:Q'2..Jlr;:i::: . .t.'lli.l.L.<lf~ .. 1..Q.füLmi.'1J2.!l.1:: • .:iu:. .. P.Q.t'._\'.Íi.l....ÍlJ.U.:lJ!!U:;culn.L~~·----'

du~--l..2.fEb_0:l0~1.'i ¡;_!Ji.~¿l(i1L.Lm1.:!J.RJiL..í:Q!UJi1.:ü~.J.Qí;:i.L.dc_4.2.0..JJ;¡:J}.¡:;__µ"-.qu.c. 

2.tJ!!ÉE.ini.2!L§_pQ.Ll'i;1 . .iri_tr::l:tP!'i.üU.irr.I1ºLJQ...!LJli11~ ............ ---·---·-------~---·-· 
_..:... __________ ,_,_, ___ <·-·-~-• ·--~--.------ ....... --.----_..,.,-....,,_~-----·-------M 

OllSLltV;\CJO:,T;S; .2.~.2E.~t~ELs.:g"l.Üi'L..f.L.!.lD.Ühi.fü.ii:.Q...1inrnmü:.:i¡;a.::J;;sncct ¡ {l!Jll!j el rui...;J.l 

!.E!::};L_jí ª · .. E~bi99.i' .'~L!l52.Q.;:;J.ill2.iL!hn,;l¡Lb!l~l\l.Lr.í:lilllD®.s~ •. ~trnndo 
~::_q_;:_Jf..illf je l 1 n;!L\l'-!Erc!.Q..} .... 2.ÍJ!.h.E.tQ..J..4Jl!Pilk.Q...W1iLJ;i . ...i!J.:ü:méo, ,;;1 ¡lwrr·' 
del ¡¡n:iJ11;;Ldtddíó mand<irl¡¡ al rastro. 



HJ.JA CLL~!fü\ 

CA3J NO. _J!l_ ___ _ 

DATOS GENERALES: 

NO~IBll.E DE LA r:-xrLOTACIO>l __ S.,irt_.l}qi:_tb_:-y:._ ______________ _J:·J. de 

00~\lCILIO ...!'ly_,_\!~LJI.~º-'ú9....o".!Jl..'.:le.J.<::tc9I. .. C<::JJ'.:I~'-'-
NO~IBRE PEL DLJE.'O: _;~_,_R_o_cl9J_L!...'.is11~,; ----------- ______________ _ 

DAJ'OS IG'DIVIDUAU.'.S: 

NO.'[:iU; ~..Lb.u.c.c.«i.~--E~;rr.c1s; .11s:\'_inQ 

ED,\D .L...LL2..;.uls.1;;._PE'.D ;\Pl<UX. 

illNSL\.\ITES FISI!JJOG!C\S: 

Tl) iPEr0\TUR, i _ _jJ_,_2~---

n<.EC. RESl'. - 60 c/l:tJirL 

FREC. Ci\RD. ...llQ__;;:_laj_!L 

DiGESTi\.\) ·---·--\..·---·- PlEL 
CJROJL\ TO:;¡,·¡ __ :L ... o.re;:; 

:t'.l i.~'.:.J 1 ('.S 

FOSAS \.\SAl.l:S 

REPRO! iUCTCii\ 
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SlGMJS CLINlOJS: ~Jii~1.to_n;'ill_\ t;lli:.t:i'L::\J.:1 _ _:1¡1o;c:tJ~t;is:,i0n__;;~ ~·'i_'.~\Kj-,;~b~!J. ____ _ 

estertores húme<lQ.?3!1..3.llil:>Os f'U l!1J9Jl~i.?_i:;_11_l:i_ __ ;i)f)'~_.0l'.Ü:::iJ _ 

taguinnea, tos SQf.:lt.. di~11-~{Lt.-~O,. -~V2:'l I~t~ __ ...:li.~Q~:_ ~_t~q.,;.~_.:ti~J~~r1_1;)~: ~n .. _dl~J . ..i:~.~-.P~. ~~~.:.?-;\ ~~
con ligero t inrn.12-m!l.;..1!9.Y.~-D--~!irti!~?--G_t~"Q_~[!~Ü.:-h~ \ i..~~:i!t.:'lü:; ;.~J.~i í.~1 __ 1 •. }!.S'.. t~~~ b Lt:=:_~!-~:q_: ,._ 

DlAG!-.'OSTIOJ l'RESlJ:ff lVü: ProJ?J!?1':.'~--~~-D_Lq_!}0'.l:';}r_1_i_!~'!._ q6~1_i_t:ü_._ ··--· ............ .. 

TRATA.\fII1\ttO:_JA-11~2mi&.UEL~-~:U!::R....~?Y--fQE.-~;2.iL~.--t~~~-~.L .. d~.!-~_~!! __ ~~'l!'1?:.1_}s, I'Y.~-~---·~~·~ 
Espec t inom i e ina 11Ll11.Ul<.íLL'.LSS!.Il.l1t}}_gQ.oü~ _!: c¡i:_a \._,Q_e __ ;_sQO _}:;_,i _:_s.0.L; _ _r:w .o .. L~ir:.1!21.~: ___ 

-~~ía intr~-l~s;~l~Jt1}_t.gx~~.,.i!i~!:?.. ... ~!~!Jrt.ü.~\r:_~~~---'.~.~~.~JJ;jJ~! 5 s~ 12 ... .,~~ _J~_ \X!.! s.?-~.LL:-
nas 4 mg/kg py c9n d..Q,si.s_f2!i!LJ.tL.L.afi5i)_tg__J:>>;...±!U!:.!.'~--5 .. ~Lí.}Ji.l'YL.')'1 ··~n!ra: ..... 
muséular. A~do a todo cstg_! listaf.in .. UI.::M1:.~.2''....S.S'D.-"~:'.:;_A_s_ I2~L0o~ .. ~~t)__rri¡S._;-_ ___ 
250 kg º" durante 8 Q1!2._,__ ___________ ., ________________________________________ _ 

-------·----------------------------··-----------·------·-----------···----
OBSERV/\CtONES: Dando resultnu_~~~i;;.b!~0._rio:: _ _r.)_ i: ujjg de ..:1:1_t~]?_íf!.L<;.o~_;_..:::_<;_g_p 
esto alargando el tratamiento otros 3 dfos_,_ _______________________________ _ 
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BJJ,\ CLl!\IC\ 

CASO NO. 19 

DATOS GE:\ER\L[S: 

l\'O\lllRE DE LA E.WLOL\CICi:\ ___ Sin nsimbrP ______ No. de an.ir.nlco __ ~~---

DJ:.! l C l i. l O Ali_~_l_J.!'2\'<Ú<:'_ ~; i g~e 1 c_hor \,S;!ll,>~q,_Ji~io. <k 1!.f~~'-------·----··· _ 
NOi\fDRE l 1f.L ru:.:.\·(): 

rnr:.c. c:um. BO c/mln 

AP/dl\Tf) o s1:-:-rc·.¡\ . .\!rCTATD: 

ClRl.lfl .. AT\ll:lD 

liEí:\'10~{' 

\ 

PJEL 

FOS.\S K\.':.\IIS 

Uí~!N:11:h• 

SIG!'-.DS CLL\410)5: _!~..;:X~~dr23'i~!.S:!lL:2-J.~2~:E.~·ui t(!.SJ!.~~~:~~ 1~~e_ro.;__~~:I_ 

ambos n.:_2_~~-:'.-C?l.:1.! __ .~ j ón ~~t::~LL.~~"~E;J.I:r:.S!_.!.-~~~EEf~~--~~2!.L:~~)E.::~-11~~!.~ ... 
mientas l'lll1lin10'.2 . .:~~:2..!2.12:~Q'.;_t:.l~~J_~l}'Í n~.~l!:'.?.L-~_;: ad:i_~'.,;-;__.:i:,12,1.l!.!_:2!:..i __ c_L 1'~ ... :: .. :~ 

~utc:, 1 o;::__g~1n~~j~~::;:_j:__!~~~~.~~~~.-_:.~t.~.'.:~~!ilt.!:~~~~!DE:'.!.l!::~-----·,..---·--~-··--.. 
DIAG\\)SflCO 11RES1i\TIV0:_}1'oh·~:!~~0~:i .. _.nr-tmó!tiS~~JJo,; __ . ___ ~·~,,,....~---=~--·-~--· 

'JTu\TN.i!lXl'O:_ 5'~ ~~~)con ~~mi_r:Jn!.'...:2-.i::E./lf con d<::is toté!)_!-8.G.ºll..llL..LI::. __ 

Espec!_~ici~J.2...~U~-~'.:..25221.:'....!~~Ldc J . ...B.U%'.,l~Lr.'J...f..-OJ:.Y1~1...::_.:_ 
intramuscular, durante S dfos, ~fin 1 ~&..E::'.-~1:0.~1!'.l..dnsiU2.!EL.:l.". .. .:_:." 
:!00 mg/200 kg O\' nor vfa j¡¡tr;11_ri::.i.~~!l.~.!_j.:_!e.'llbién dur~,;:-~--~,E.!!_: ______ , ___ ,,_ 

-----~.,._ .. ~-~-----

--------·------------------· 
OBSERVACIOX'ES; _....'iutamk> que rl rll'im;¡J rm'!jo:ctL.s.e..Jli.ó...dc....u.l.t.a..i!l qninto dfo cleL 

t¡¡;¡ta;niento_._ __ ~--------------------------
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D,\TOS CE.\Lii,,\l,ES: 

~,O\ TIRE DE L\ E:'iFLOTAcm: ___ .::0..11lJ.1Cffib.!:§ ________________ \o. Je (l!J :ic.:l "'···--···-·'"---

0::~\ICILlO _[})mícllio .~2.!.1.0.:tí:ÍO ,~_l_<;}!'?L t'camr•J, ~ao. ele ~t6K.:, ______________________ _ 

~;..>:\ERE PE!. iJUL:~·l: _3:.!..~D:l ia 2:;1w~~l..'.....-----------··-··-·----· ---·-----·-· ·--

l\\T<)S l:-..:lliVIDU.\.LES: 

~J 1~.::~1::I; __ ?.JIL D.D.11!bLs:_._ES1 1 !~\:I E: ~_flt2.1{1rn.?~-··R\.7..\__JJJ..1l5..ta.llL...sEx 1 'l __ J.~\lu:J~~~--- -~--

EI!:\D l.J~~~--·---·---·PE·:-:Y) Ar1;u:i: .. ____ J.~!-.k ___ ~_nr~:c1t-r:; :.c~;rr_:~:.-~·rc\_Q.2Ju·:.t·:rr:; .. ~.~l.c.clli; 

'!Dó'Eí0\T!Jl(\ _J_0.8°~~-- fU'.SPIH.\P:.~:lIO ___ ~.X- .. ~ ~~J::;C. 
FH~·;c. :u:~P. ____ _zn_cimjn.__ ll!CESTI\C rru. 
FJO.:C. C\,,fl. _l_30 Cf~iL CIRCiJL\TOi:íO -~-'"'~---~C ... \.'~ 

l~Eí'F:0fJiJc:r:_;;: 

OTROS 

S 1 G\.IJS C L 10: I Ct.1 S : .. .:.\. la a l!1s.!-.!l!.f!.cjfiJ!_~:.t__.:11:'.tD!..t Ll'2.52.~:2I..0 ti_1::' . .l2l:f'!.QU_t;.b;i __ \'2..rnL:... ... 

to-res h(¡¡p,¿do~~2;!lm6n <lo !_1!:1_~l_c;_i;:;~1!_i<:!,:~l2,."'?S.lrrS'_):;_,r:<:>gJ6n _.:.1!2tsil,_..Q~S~1!!'1.'~ 
la s3.lida de sL:i.cteciún muconurulcnta .:i tr:.tvós de ft.1sa5 n~!'.'.Ule~. _1cc1~1n.'1ñ:indo \.lt."' ---· --------------~~-,..1-~.-, ... ~-~~--__.~ ... -----~--- ... ·--·-------.. --··-·---~-.. ------·- -~---~---
til<¡UÍpf!~,__!;:a~uicar~i~_x_~n01:?;~~.:_ _________ ,, ___________ .. ,,.,, ____ ,,,,,,,~-----.. -

DlAG:-OST I 0) PHtStJ~;r i VO: _ _!rob !.::'.'.::1._~ei.n:&!1. 1:.t:.? .... )~ __ tjr:(:_ :1(;1w12~ ____ ._,. ..... -~.--.---·------~ 

1Rt\T1rJ\HE:\TO: J.d.r&QJ!lJc .i nq_)i..~::t5!lt&...rX.~Q.t.:L¡,,1QLÍ.:i.,.Ji'.1lLl....J.t¿_l~~....;LliJ .. ~~~------"' _.,., 

~nom ic i na J.9..Jitg_L}JL!.JL~DD dQ2J!i ... JJ2bi.L4.~-~Z.5...Jll!i:lS--1.;.:_¡"L\l.1.u:;;rnt'.! ... :;¡._J.I;i.;; __ 

E!l.,t vía iJ!!!]~~..li!.!.:.....~-~a.fin L . .mr:ikg nv ~.mLJ-92.li~.tL:JL:L'.i~k'.' --w 

durante S días @r vfo int~!.m;:., _ _;i.sk'ffii1:; 1l1.1r;int~ 10·; ;;i.:lllli:.r.o..s.....LL\.J.s.....u.L:.... 
trntamiento se aC9f!!Q<L>'lo de Neom~Jubrin;1 <t_ un:i dQ.:ü~...!k..:ill.~1;::_,_¡::v t:<)!Ull.w.....:......: __ 

dosis total de 1800 mg/4§ J.:r, ill'....---·------------·----

OBSERVACLO(;ES; El anímaJ.. respondiq_ bien aJ. trGtgnir.z.w. d.11r;mte J:1s 5 ;ip~ 

.s:!ones nue se le dier6n. ----·--·---------
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ID.JA CLJNICA 

DATOS GEXEfv\1-ES: 

NCNBRE DC: l~< EXPLGI',\ClO:\ ----- Sin_~~_ll~-----No. de anii,uks ___ JJ __ .. 
IXNlClLIO . S<l~_!_r.~~isco Te1!'2f>~5:::_,_;._1umi<::_~!_~c_;__.'~S'.noci<ln M<~_Lq~_r C'Cl.~-----·· 
NO'-fl'-i:F n:.:t m::.\ü: Sr. Jll:_1_n ___ F_1_,_"n __ u __ n .... ·.d_._l_• _______________________ .. -----------.. --.-~ ... 

DA1\JS 1.\UJVID'd:\i J~~~: 

NO!,mPJ "Conchi t.:ip 

FJ):\D --=-~~~- .. -I'L,-:..1 .\l1i:1.)\ ·--.. 3 .. _S_ll_ .. ______ FU\'ClO;\ ZC011:C\'lf,,;\_J'r(X~~f!9.!Dt~ ... Jg:;J1!_· 

11~\jp[í(\1[)]('.\ -~~---·--·
FREC. RE~;p ~ 45 e /min 

FREC. CAhll. 90 cimin 

llI GI:Sfl W P l El 

J\'LRV!OSC' 

Rl:PROIXlCl\'li: 

cm1.os 

OJOS 

ffl'.c>AS ;\e\~,.\¡ L:' 

SIG\vs cu;-.;1ms: En apara':o respiratorio a la ;n1:;1:ult:n:ión sr: cscu~~h:itnn t'Stt 1 
---~------·----.--........ ·-~~· -·~---~ ..... .._, __ .........-,...._ .. _ oH--~---'···~-,_,,--..-~~~~· 

tores ll.1'.!ned~lJl.\llmó.!L.<l~LJil'lr: . .i.~qLÜ\'.X.~lr•_ééübl-.íL..l.íLn.:¡:if'n ;¡µi>.:;;ü __ _c,c:u....¡;1:c.: .. 

senci~~.C 1 aro .....11.\:!T.J!I'5'.Qlf'. ... I'.t!!:Vl~nl!l .. I!ii!:. . .fn.~;tE_n;1;;,;Jlg:o.,._.il.i.!irn;:;1~;u¡i.úp.n,;;.; 

.,!!pem:is en ~parnt_g_Q rcu_lll.!2.rio P: i!ltf <:s Eil!.<Llfffi'.t ... L'!ffi!.iGmliii .. _!i.' .. U'.~.-----···-.. ------ . 

DIAQ..'OST 1 C0 PRESlN1'l VO: __ l'r:d>krua .. s..ell!lli5nj1;.u • .i.h.:... .. t.i¡.~:L~1p,¡dn ... ..._.. __ ,, ... --~---·----·.... .. 

TRATA'-lit:\ro: ... .!'~6 .... cuu...Liru:t:micin,'L.'.i .. mgll-4:..-¡u: •. .w:uulc¿ü.s....tar.;ú. .. d'"-l!lül.L.m.¡~-

lu:!JL~c.im....lJl..n¡~--i:u.:.s.m:..lllu..tl=.U....l.I.l.t;tl...rli....3Slil.1...Jl;,.,L4....¡:u:... .. --.• -
durante ;, días .I'Qr _ _y'ía_íntr<•llll~~culJ!.r,_...JlistafJ.n .... Lmuh: ... .nY-@n.J.1rn.uJ.Qili....lQ..tJL 
de :180 mg/kg pv también_durnn!LLJ'fa~L.Y1\L.J.ntr;i11;,¡~cul:t.L .... M __________ _ 

----·------
OPSEiNACJO>.T-.S: _LJ tratmniim:tn...llillll.iilil dió bucno~ados, not:íodnsa h 
~...:c.wwiía._ _____________ -----
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inJA CLI:-;IC\ 

DATOS \.E\'Il~\LES: 

:;o:.21RE DEL\ E.,'i:J'l.OT:\CIO:; ---~_n._Eombr_e __________ ·--·-··::o. ,Je :l.!11rc:.1i:~s __ J..J ____ .. 
LXJ~lICILIO San Fra~~~l) Ten~~.!..~~ __ s/n ['(il!i. Et2!.12~~9-t-~~:l.o.:~or_.~~:~~3:':.:_.L_J,~.~0.:...-~Jt._:.!~:~x 

N01'U\RE DEL DUE:~,:¡: ....:.'>:_r~.:.:· . .::.::.:.::c:.c:.::.:c:.::: . .:.-----·--····------·--····-····-------··-- ----·--···-·-----···--······ 

DATOS I\1lll/lll\l.-\l.ES: 

t\O~mRE ~1.P.LJl--~l.tJ .. ti.l..~-.~E:~Tl .cr E: . .L~J-~.ini . ...-__ y:, \7'./\~.~.i.IL. St:.\n_~lli!±tL.-- .. -------· 

EDAD -:Ulli:~5 ____ !'F~JJ ,\t 1~\.U\ ·--~.}.íL.h~!--._.__iJI.i.~CI~J~·~ :CY.'i1L:(:'.'< JC.\_1:.::.::L:iur.:.L2!a.:Je..~hc 

Tió.\fi'!:R\TUJ~,\ _!_0_. 

rn.Ec. RFSP. _;o _t:f.gin_ 

FREC. CARO. _po c/_iJÚ..!L. 

amos 

Sil-:.'VJs cu:acos: ....J::n cl..2ri!!.'l.!9...E·::212ir_~i:g..r~L(i_ st· El:f~!s:h~~~~J.t...~IT..!EI.t:;E_lt~~;~·i''~:.. 
en ambos pulmoncs_~~f~E,~_l_U~.·h~?_~~~l?.l~0 .... ::_~~~!i:~"'::!.t-.l.§l1!.!11~~~t.LJ;l];~S,~~.~~.~L~:. 

ci6n ~.s'?E:!_rulcn ta ll?_l'._f_?~~-~i:~~~L<::'...'._f!_~ ~r¡i¿;_~.0.~'. ... ~l_i22:;.!l_v~~-E~0!~.~U1ln!D.1~_ .. 
.. ción <le to~1vli~~~~~~~}~ le!:;., !1e~~~.:5_~EP~~:S,~::? . .L-~~2X~?;.0...:_ __ _t:J._~ 

DIAG.\'OSTIO) PRl:SiJ~,T 1 \ l): __ l'.roh knc~).!U..!:.~~ :~~.;;;;;~::.:::.::~.::....::.'..::e~'.:::·:~---· 

111.ATAMIENTO: Se in~_0_ con L.~~<j~ S 5~~z . .;2c;~1~3 __ 1:,?_~l d_P.:...l!J!.Q ... J!t¡.:!_J,g_2:~ 

Espectinomicina. 10 m~/kg·-~~ dosis ~1..~l.. .. ~e ~3Q!! .. 1.1':1il3...!:':.Y.: . .'?...:ra'lt..L~.!.(8S... 
por vía. íntramusc\llar, ten i!:.i.::do _1.~~E.~'.:.!i.!2.~.~ii:.9 .. ~.!...los i.!.)L~l~-.:- ... 
do.-;is de 8 m~/kg !!Y con una. dosi.s total de_ 3.\4S~/:l3.Q...J::s. .... PY, c\~n·o.nte S dí:~:.... ... 

por vfa intramuscular. Accy!Ea.;1ando al :mtibi.6t~_:;~dmi_nJ2SI.':'..J.liE::!fi..!L.:.....:.. 

1 mg/kg con dosis total.de ·130 mg/430 kl'. pv. Y ~comelubrin,'......:!.J.'!.....<:l"s~L.:...:-

40 mg/1<g rr con ll!1:1 dosis total de n 200 .~M±.:fo 1\g pv 2 días virt intramuscular. 

úUSEtVAC!ONtS: Notando <1ue el anírnal no mostr!!b:J meíor~e (11Jt6 nor ca.'llbia.L 

·de antibiótico al tercer dia. adlninistro.nd".. entonces Ti~osim. <le ·~sta m.-mera 

el animal fuéi mejorando paulati:n:Jm;mte hasta st~ total recuperad~·-'-· __ _ 

(*) A nivel de pezuña presentaba Wia lesión en el miembro posterior derecho, 

El animal tenia de afectado apro.~imadamente S dias. 
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tl:lL\ CLINJ(~\ 

CM'l:l Nü. 

DATOS GENfjlALES: 

NO:•IBhE Dí' IJ\ EXT'LOTACW:\ Sin nombre No. de ·aiiimaJt·s 11 ----- ---~~....--~•-w 

n:1;.í] Cl L 10 lbTILC9J]'},<;j VJ'...._Sfil_Irn.._lcrt,".Plllci,'....}J;:khQLQ;;.illf~J;ill'0....¡k_l~-'--···-----·· 
l\X)'E>FJ; DEL D:JE!\'J: ----~iL .. .li:J:n!~.Z.iL_._., ______________________ . 

NO~·lERF .. . Sin.n0!111r~ ___ LSPLCJ F : N..BuJ:J_1:.i:..""-. .. _. __ _}~A7.:\_JJo1 s.t.cin..-~ s1-:;i.:o _, __ -liul'Ju:a. ... ~··~-~ __ 
EDA!i ~fl.Q;¡_ ___ Vi::{l 1\l'i:.1\ . __ _:1.2Q.. h _____ Fu>:c1m; m:nECNlC...\.l:U:!.h.ts:J:QüL\l~.lf.'.(Í:\ 

TE~·1PtHA11JRA ·~~1.Q ... ~, { .. __ 

FltEC. RES!'. __ J.'Lr~'..fiirr_ 

FHI:C. Ct\RD. _JlJL.":ll!Ü.!L 

IU:SP!R,\llllUO_ .... ~ .... t·~!SC. E::'Á)UELf:TlC.•.' 

flJC!'STJW PffI. 

CIRC1JLATUFUü OJtS 

f{}~PHODUCfOi·~ ______ _6 _____ ~. Uítll~\g J(i 

ornos 

SI Gl\\)S CLI NI CDS: • ..Lr.u:!p¡ii·n t<t.Il.",';;pirn1.o.rJ.C'....e.il~ri.QD.'.;..,ru,R'lkL~1Lil!Jil::Q.LJ.'ll.l.r.!\2ill:S. 

-S~LL.r.c.aifuLiJ.pik.a4-t.Q.~J:.5.....PJJillJ.Q.JS:.:i .... __ ~[~1J-Q!L~~;E:I!~.Qlif2,J!QS t c:r.i..nrr~1~g_;:~: 

...lQTIJQJ.Il)Jí:.Qpl.ll:Ulento. iJ.íl.~.tuáL.UHPJJ:<í.ií;l~ dcririlliin~,JiS11'.Ull1':H~1..Qi~..:;;!..!..12J:OWJ{'C i 9-lL: 

-l~.J:ktri.t.is.._pQSJ)J.tll.l...líLcif!Ldt:.:i¡.ll.!J.~--,. ... __ ,, .... ,~.---.--... ---~--.. --... 
DL\c;¡..'OSTIW PRESU)ffJ\.'O:_J;J:.O.hlf.llW...J.ll:.'.J'JlfuliULii\L!J.J2Q .. .;~;iQ ... H'Il.J'~:i:t.Ui_, ________ .. 

THA'J'j1)llEkTO:J.io¡;or;;ü::ínn 5 l!l.í:fü;: pv CQll....l.!ll.lUiQ.s.is_1Q1E.L..<lLJ.440..JI¡¡:}J.~.9-J,K..I'-"'

~tillimlh;.in:d.Q..JllUl!LP.l'-JJ1lLJJlliLJ.i.Qlli...ll\1l1.Ls.l~;t!l80 J1lí:i.:h<'.lJL~.~lm:.1.m!.r._ .. _ 
..1LJJJ~YIDW!L.......l:!illill!L.Lllll:Í.li.fLJ2Lí;.Q!W!llil .... !1Q.W tow l d~':~L 

..llJ.l:filO k¡; pv c;lur'l.Ut.c S días p¡:¡r vfo intrll!lil,i~.01.i.f.L_Neomellili:\::i.lli1 4j~G..J?J:.:_ 

..sm~TI!.l...-ºe 19 600 mg¿g90 k¡; ¡iv, dunmte 3 día$ por vía int,L;'fill~C,.!ll<ir. 

OBSERVAClO:-.'ES: Dando bucrios resultados el tratam)ento, adminstral),,..¡O además 

otro tratamiento para el problemil de la Metríti.~s ...... -------
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H:lJA CLINIC\ 

DATOS GE;Jf.RALES: 

l\'OMBfU~ !JE LA E.\1'LOTAUO.': Sin rnm\QLt: __________ . ___ l\t>. de aním:11t·"_ __ tL ..... 

l\1"11CIL10 Dom. Q2!l_(l<;J_1,IQ_,__5:m_J'<;Q'--I9f!i1IiÜ~:S-Dgjg¡Q.L_!J~::~i:pn, rn\1;_\lr_~~ ... ____ _ 
NmfBRE DLL DlJE:\O: _;2.r.:_, Ped.r.Q_J',mtn<.?.2l.___ ______________________________ _ 

DATOS 1:;DJ\'li!LJ.\l.Lc> 

~K)~Dm: :~tnnlc.J:'·----·--· r~r¡·c T 1:: ~.ED1: i.nD.-~ ___ lt\Z-·\.l.bJ.l.s..tein .... _. st~).:Cl_J_f!Jrl.Ll.~--·--"··- ·-~· 
EDAD ~1_1}·?~K ___ llE5(1 /\_p¡:.o-..; . .. -~t~.í~J.:;:._ __ ._t-1.r\t:J\ ~·< ::;t.)TL~~\1C\prni::hi;J:::..F~:._g~;b~: 

TF•IT'lo!l\TUi\.\ __ _:_l_l_:1~~-----

FRi;C. RESP. ___ SiQ __ c/mi_!.1 __ 

FU:C. C\!~l. _Jl0_.!:/l]l_Í2l_ 

lllGESfl\•: 

REPH0Ll' iCi 1)i! 

amos 

mos 

SICJ\'OS CLliilCDS.: Llrll!)1;).Dil!Ln:.~l'.ÍJJ.l-1Jll:.i;;;_;;;;_lfL\_<.•XJ::'. .. 7i!ch.Q::'d.'.!J_1~'íiQ..1'.J~LU;~in .. __ _ 

L9..i!0S nlc».~:ª!QS t scc;_rgt;j9_11Mrm.Lt;g!j!j_[Llh~DJ~tl1.0I ... t(lSJ..L!h12:.~J1~.~~.~uhlf1&.ii!. ...... ht~!r.~...'i.iQr: 

.IJtlQ.hlTI.1!tg,.JJQ.ilE\f..t9n~-~-m1hl.o_ .QLillli!Ei1-L~e ___ en~t11,~_tr:;i___¡l.!llfü\0.Jllil.!1lü:nt_l~---

miembros :il}!fil"Jp__rQ~<i...il.hi.cr_t;o¿_\li;3.UQ.2.......JW.stt'r.knm:ntc· d~!ib.lll.l'.'1.t;;t;:jQu.._~rr-cLLÍ~J 

llL\Q\'OSTIW PllESLINl' l '1D :J:rQ.DJ..QmiJ.,ll~'-!IW.Ú!::Q..-'!.\Ujms;run.i.rn,,.._ -·----------·----
TRATAi\!It\ffO :..linJ;.Qm_idr1;1 SJJ!l!Í.kSQil.ili.IBL•LJ~1J:ii_LJjg_.13.$\l._¡n.¡¡/4/(l_k:;:_.:;J\'..,_ _____ _ 

Ewectin11!fll.cina 1 ~E-m'. con 1rna <fa.il~L rnt<1Lll1L:.l1.lliLrnU;J 7.fL1.C...D.t.. .. JJ.1.ir;lll.1f___ 

1 d1ª ¡¡gr yja int••!!l!l1.~l:}L___UiU.'1DJ.L.Lmgl.ls!;,._i;:m.L1.JJ.v1 do.:;__l;:.J.0J11Lck . ....:_ .. _. _ 

470 mg/470 uv durante 1 díQ..LXJI yí:1.JJ1t;r;.!!'1'1l9:¡1l~rr.., ______ ,. ____ .. ______ _ 

OBSERVACIOC.~:S: 

dando wr cortado el tl'íJtami.onto. 

(#) muerte. El curso de la enfen~•:dad f-ué de S días, 
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HJJA CLINICA 

CA~) !-.\J. __ 2.L.._ 

DATOS GEt-.'EIW.IS: 

N'.NBRE lJE L\ f~WW1.\ClON -----~2~~------------No. de nninn1cs_~~--
[l:)\l] e I I .JO D..ini.._.:nrl0.dtkz... __ s,m_b;:o..._·lcnopal.c.o..~lci10.Li~~-.l.lA~----

l\'Or·llilT DEL rnJErxi: ____ ,,Sr,_J'.eilro....Es.pino.;;¡¡~----~---------------------

DATOS J \lll \' ll'U.-\LES: 

NO> !!;i~l: __ "B L'.ll1W:l.'..'.-·-- ___ ES!'FU E: . lío•: ino.... __ HAi..\_J;Jo.l.s!i:ilt. .. _SEXO -----1!f.:-.:ibr.:t--·-·--·· 

IDA]) J.._j)__.:'__aüa;;. Pl5J /ü'i~l\\. ____ ,;:so .. l¡·~---)1í'.\CHN Z(IJ~1D11C:'..b:c.dui:.tm:.a .... dt...Jcc.l\I;; 

m:~SfA';n:s fl':;]('Lüc:lCAS: 

'fl_¿\fi'E1"ff1TR-\ __ _;¡j)..._t_~L-

1-1\EC. HES!'. _.J.LUruiu.... 
FREC. CAJ\D. __ JiUL!niJL 

RL:::.Pif~·\'I'()!\IO _)\..,,_,.,_., t.fJSC. 

lllGl;STl\l' ________ :;, _____ f'il:í. 

ClRí..111!-.Tüi:Jo __ _x_ ____ OJ'):; 

NEltVhX:Zl 

JU:PRO!lLlCTUl1 

OTROS 

51 ~'OS CLI~IJ cos: _J;JL;\Pi!I.iltQ_l;.::::;.:.i.D1l1ri~~-\:5J.L'.UJc.rJ:.:.cJ1(~~i:W.~~,L(·tUJnii.r:iw.t11Jlit(lJll:.S .. 

$Obn: J}'_,gj QllJ.1.lÜ.f.'·:tL...ill.5!.l~'.h1_.._. !Q.!;_J) rn~1IB~.!i Yil .• .2~~'J:rf:j.<ir~AS:..!l!QSQ.,J:llJD 'l >:'.!l!..()._JJt:f ~·-;' 

,fg_asas, lli..!rr.EQ_<lL.12. .. s:Jlf \::D.flt:\!·1d tf-Sk -1 ... <li.'!c: ____ , .... ----~- ·---- ------· ··--- _ 

DIAG'\OSTlCO rru:SU\Tl \'O: _~r.uhli:~1J;'LllCll!llf:ÍlliCú dr t'pu..;~:í-------~·-----·-· 
11lATA:·HE'iTO:_bi_11corr.í_siri.:.i_§ .. '2'..!.i.!'.k:UQ!l..!:\9.tl~.l.0.!.!!J_dc ?BQ:~¿:g/2Rf..:_~ <lurnr..~L 

~ dí~s por vfo in!'.:!~.5~1)ar:_l:li~!!i.~.!.J!ig!.b~ d~·ü.~o_,ta1 230 lll!'/280 k~ 

_!~1bién durant;:_ __ ?~1.!!.:-:...~!: vfo intr:llllnscu_!ar. -----··-------------

---~--. -···-----
________________________ * ____ .,.. _________ _..... __ _ 

·-----------~----------

---------·--------·----·--------
OBSl'.llVAClO\'I:S; Jlan.lo t;uenos resultados durante 5 an)j raciones del 11ntíbi6tico 

citado. --"''--'-'=;;.;_-------------------- - ~ 
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lUJA CLINICA 

DATOS GE.\'EPJ\LES: 

N)~QlRE :::~ '.'. IC.\I;LO'l,\CION __ 8_n_fü,'ll\bl:f ___ _ 

lXi~·IIC rL ~u -~~J_\f!..Q. __ ~1r~.~- ,q 3_,_~é~lJ.J~ffl.:. .. Tc:D.9C.:11~Q..,._.~t?\~)y.·:_r_.~}:}l! 1 \P,0,.__ r:.c.l!,1 .... de .. ~~-"-. 

!\(1~'.1\ 1 ;:: :_i::L DUL\D: --'~~!:!J.1.\l_t!J_5.t~í~g_;________ --·--··-···- -----····----·· . ······--··-··-

DATOS 1:·:~1\·.~iXJ.\l.[S; 

NOMB:U~ _Sil},)\0!!J!X~7 ___ ESPFClE: .fü~Y.ÍJJj? ______ _y:..\:\_UQlsts:·J.n -·-· ~~~ .. xo_~ Hc1::l"r.J __ 

m:~sí .. \."ff[S FlSICJ1DG[C.\S; 

'!1}Il'l:IlATi.JH • .\ __ ±it0 .... -
F1--:EC. RESP. ·--80 c/l~~ll. 

r:REC. CA!UL -~120 Sil:':.i.!l... 

!HGl:Srl\Tl P!H. 

NERVWS'l 

H.E!'ROPUU 1_,:: 
amos 

. en la zona apic3l, L:_r:.o.E~~~~ay .. f~2EE~~:i6r~-~ , .. ~~.!.~~1:: i:º~ .::~~~_:;::~r~_r\1!~~1~53-~.!. _ ~~:::.~ .. E.t:S:~l_t¿f_~.i
va, taquicardia~-~!0.vel_ ~~l~-~-~~----~-~.~~-?:_r_~_:: ... 2_1:~~~:1.~~~~l~í~::J~~!: .. l~?I:;.;:~:~~·.,_.[_s.1!':'Lº ~~-~---, 

DV\Q\OSTICD PRESU~:Tl\-D: _r.i::müt:mJ .. ~ .. tipu .nm·,;Snii.:n .:.ir;li11 .•. 

TRi\'l'AMlE.'ffó: Línco;;iJ.,;J:rnl.Ji....'l'&ik_ ~:m1_1..y:iq. Jl<>~ Ls ... t:t\.t ;J1 .'k. -~~-$ Pv'Yi Ji: .pr. 
Esnectinomícina l.QJ]lg/kr, .PL91!1.J!Jl~t_slQ5ió)._1Q~éi.LclGSi.l~1i: . .;.:/.Sf! .k; nv ....... f,1r:u1H:. __ _ 

3 dias por vía intran.lillicul:1.r..~ ..... If.Jli§!!Y.(L'J.l~\'..',;.;1"<J'.l.:1L.~:l ... }Jl.l.i\c.\1~J.í·~9 .xJi~.tr.m:J:: __ 

clinas a dosis de 4 m~kg,SP~1. ... E2.ilJL.~9~ilLi!•~- ~':.Q.J11.~/jS_Js....¡1y_,_ ••.. -·----·-

Durante 5 días oor vfa intr3J!':!l:.i!:~!1..'.'.!.· ..• )!.i.~t.!cÜl1 _l.l11S'.fli: .... CoJu:l<:,:J_:, ___ t.QI!Ü.sls ... __ 

. 55 m:¡ikg. NeO!J!.\?lubrina 40 !llj{{.1g_sg!l.QS!Ü~:..s.Q.t.i..L..ii: __ :~_;Líl_Q.JnsL'.,S_k(!_..m:. --------

OBSER\' ACIONES: ~~ no respom.l i(..9?_tl_\,~:_i11'Sf .!1c<;_~- ;irJ-1.S:!!~J.QJ.K'?. . .......§~ • 

. tom6 ·la decís i.ón de _camb i;1 r lo ~!LlU.2.s in'1 í.-..9:-ll}clQ_Cl.d9f.;".§J,'i~~1J_!_;_t.;IQ;" ... .i!PlJs;.vu9.9::.. 
lo S dias . ségu:idos. 



llllt\ Cl.l\J CA 

CA.9.J N). 

DATOS C.L'\Eiv\LES: 

NOMBRE DE U. E\1'LOTAC10:\ ~n oo."-ll~·l-·•r_c_· ________ No. tic i1Jlimles .. _U ___ __ 

00.'·'.l C 1 L IO ~y_,__p_i_!10_2u.'i r~__:l;_.l._5_;¿_¡L_l!_~Q.. 1 t"ll\.'~lill~ ... ..l.:do.--dc. ~'fy 
NO:·Il2':E DEL Dlllf J: __ ;ir..:_.l:J:.\!.!l¿gLSuCi r.;:_;_,_ ___________________________ ·-·-···· 

DA'fOS J:~DI\'1 DLi:\iX.:l: 

N•~\~.mm: -~lUlQiTIJ.:Ut .•. _ ESlTC1 E: .. .lhl\'..illc ____ HA'.'.A ___ Jl.a.l.s.tt:.inSl:X:~ __ l·lclcli.r.:;. ____ -·--· 

!ll\D ____ J.{1_ añ9_. ___ Vi::S_i Al\\\.X\, _d_]i~_kP ____ FLNCJO~~, ~:C\Yi ECi\JC/~_l~OllL.dc. .. ,.lü.:.h1.1 

Al'AHATD O SlSTE.''.\ AFECl"-'J:•."J: 

JU'.SP !RA1i:JR TO ___ :: ___ H.!SC. ESQU! ;JTI (l)··----

FHIC. R.ESP. t1S c/min lll GESf I\i) PlEL 

FREC. G\RD. __ J_.!_fl e !E:i.r.1 OJJS 
NEHVJOSJ 

OTfoJS 

SJC'.\US CI.lNIOOS: __ 1\pr~~ re'.T:.i!.'.il12.U5;_:~!'-.~~~is:J:¿•Is>~!!;:•JQD..'..ULlfo"':b'1'i ... tn __ .. 

ambos pulmones sohni la r~n ª.2Ucal_,_~_cd_l;2L_~,~~~.Qr:1!X!,'.,l . .f1J.t.LnQ.;:_fQ.fü.h':... _____ _ 

nasales. anon•.xia, dis!_lE_ª...L.S:.~.12....~..A1-.'~7:: __________ .. -···-------·-- .... ----·------------- __ -· __ _ 

DIAGNOSTICD PRESl.NTIVO: .....CUilil.m~n.ko-.dc_tip.,~h---~----· ....... -

TRATN·!IENTO: -1-J.Ef_omi ci n;1 S l)lW.l!JlX .. í:QJl doti;Lt.9.1..1.l...s.le....3.;i.\L.Jw.fl!L.~---·-· 
Espectinomicina 10 mg/kg pv con dosill tC1t>1Li.t:~ .. p:i.c~...Dw.;:i.'li.c.... ___ _ 

5 dfas f'.9r vía intr;¡¡¡¡uscular. lli¡¡t!.lfin .. 1-JIJuk.¡n¿ .. mn..ili.lsi:Lto.t.a.Lde Zíl 
!11&170 kg pY. T«Jl1bién_slurante 5 día:¡.11Qr...rlJ!..Jn1wm~r.....-----------

·--------·-----------· 

-----·----
OBSER\'i\CIO;\'ES: rtindo buenos resultados el tratamiento utilizado; con ;;:, aplica
ciones. 



- llfj ~ 

lKlJA CLl~rIC.\ 

DATOS GB'lER.\LES: 

~;o~:rm.r.: Dl:. L\ GPJ/Yf1\CIO:i 

tü>ll C I Ll O J~:>g]_,__fQ[1_L>c i.<l5J., S;rn Fsg~~-S.J:le lcb!::_ _ _(\:anlEQ..._l.~2.:_:.\:::._'16~. ·--

'\mllllU3 DEL DUU;n: __ Sr'-5.)_g_s~- Coi:ona ----···· .. ·-------

DATOS I:·:D l V lnt.l:\U:S: 

]\tlrOmE . ..5.i}lJ~f"<T\h[<_,_LSPECli:: ... .fcc::.D!J!:'_. __ Ri\Z.<\ _ _J!Q!:;:teirL.St:xc) __ i~e::::t2n.L _______ _ 
Elltlll _w __ :ui9 __ PE:i) ,\i'ROX. __ ....z.;;_,,g__ ____ Hr;·:crc~i :mn:c::-:i C\..fl:2~!'!.0.2.!2.i~- l ecb.e 

CO'lSf\.\TE:; FJSIOLC;;JC:..\.::;: 

TL'll'Hl\11JR\ }Q..J!.:L _____ _ 
Hrnc. RESP. fu.L@]}:L_ 

F!(EC. C."UJ. 1]0 e l!n_i_n ____ _ C IllOJLAl\lil IO X C\JOS 

NERV109"J 

amos 

SIGNOS CLINICDS: Se escucharon t;stertor1:s h(nnedos en 3rnhc.'~ pul.Inf.me:; en la 

zona apical y cardiaca, disnea:_tª'"!:.' . .'.X::~ca, to:; 1:_::~~uctl.:2: __ ::_=.:i6n ~=:::.::_ __ _ 
QUrul~ta P,°.T fosa~ nasales, hongos '".'.'. .. 22~ cu1:_:;_0 o '!ia~:------------·-

DIAGNOSTlCD l'RESill.fl'IVO:rrabJ,.,na oCJJml.írúCTLdí:U·ip' cniuim..___ ... _____ ~---

TIIATAMIOOO!~chm2 ... mg/hg P.! con una dosis total de 375 mgf 75 k,.c:_D~-·--· 

Espe<::tinomidna 10 lllP.Llg pv con ur!Q_~.czb!l..J!:: 750 m1!rs },¡; _ _r~'__durante :; 

días !)Or vía intramuscular. Te-.1icndo gue cmnbi~r el antibiótico J Tilosinu a 

.. la dosis de 8 mg/kg py con una dosis tot:il .:le 60Q..m!!i7~ dur:mte 5 días \' 

pgrvía intramuscular. Histafin 1 mg/l<g py con un:'! dosis :ota1 de 75 mg/kg 
p.!Timte los 8 días aue duraron los dos tratamientos. 

üBSERVACIONES: ~Qtlco dió l¡uengs re;:;t¡lt.'.ldos, adcmfü: se le 

i;Li6 ¡m tratamimto ¡¡1u;1 el. tirobl~a de Jq;¡ bonrQ;; en pjel. 
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DATOS GE\I:iU\l.ES: 

NO~!BRE DE L·1 E.ü'LUT·\'.:IC::\ __ Si.!Lr,g~'.:TI:__ ________ No. de ·<mimalc-:: ____ t.:. ____ _ 

IX.Nl C I L 10 ~~..'.:. CO!!.'!~l.Ll_c: J..!J.c_k:_)'_üj;~ Marí!!.i_~lf le il<}L.0;!.!illUP, EdQ.:...sk.11;'1>._,_ ____ _ 

l\\){.ffiJ(E DEI, Di.Ji:~~:): .. SL---1tu~;~u:i.t...ú...Úl.UU".eJ;~------------------"'------

DATOS ¡;,!HYJliilALLS: 

NO!•ltE!: _5_]~ .!2.C.?~~~_J ·.sPJ:1:1 L: J~:~_ÜQ._~_JV\Z·\,, __ 1}.;W"i_tfilL SEXU ___ licmb.u ____ ,... __ . 
[DAD .J-1liíc._ ___ l'E~)'J /~~\~·~!~< . -~·~ ... .lJL .. ~"'-----FU\Cl o¡~ ZO.~) !TC.\ 1 CAJ:J:Q.\l~!f.t..'lL1-~Jt...v~ 

FREC. RESP. _ _::.~!.-.sflliÜL ..... 

l'REC. C\JJi .. .!ll!.. .. sim1J:L 

JJ1 Gl:!>l' l m l'l EL 

amos 

OJOS 

FOSA.S i~·'\S:\l.l:S _ _.\..._. __ , __ 

t.ml~>lARIC' 

SlG"OS CLINICUS: -·En ap~:::.:_::~~~E-~:~.2~~.~j..:2_.~~_: e~_ct!t~le.!~:!L.:.::~~..!:.!::?.~~Jtmxlo~ ~l_ 
ambos pul~~~~~_;-e~: i6r!_~r.~c .. ~:,!_0Jger ~:_!?..~~~~~~~.!l~i!.L_~J~~~-~~.~!i 
mucopurul ent¡¡ ¡ior f =~~":..'.:!.~-:;les, ~:'.:P.~~e,~~~! .. ':l1.~.5..':: .. ~~--L.c!l!:.:. __ ~·-·------ ___ . 

DL'\G:-lOST j co PRCSUXT JVO: • .!2X:.Qrl \?!lliLU.w:iililiu..dc • ..lipo.~J.d: ___ ,_,~·------~-

rnA1 .l\!•ll ENlü: __ _bLflfml.f.i.JJ.iL~...ru::l.lLí.:m.L..dUtis.J.a.:t..aL1J.fLLS ... uw / 1 )(l lr f!l'..--.---
Esnec t irmicina 1fí me/~_g;m..J.lQtisJJ;'tal Je 13íJO mg/1 '\fl k1~ant1' 5 díns 

.E!?! vía intramuscular. flistafin l mtdkg_con 4osi$ total º" l.~'-<'l:l.11~---
durante 5 días E9r vía int:nmiuscular. 

------·------------···-----

O!l&RVN.:10:\ES: Dando bu~'nos resul q1dos el tratamiento adrrúnistrmlo, lagnmdo

se a.si la mejoría del piicfonte, e:mrw1¡mdose a notar una niej¡;ria 11 la .3a apli~ 

cad6n dandole otras 2 aplical";ione:¡ h(l¡¡ta su total rr~·~tahle;:n•ieoto. 
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IDJA cu;;IC.\ 

DATOS GE\ERALES: 
i'n·!BRE DE L\ EXI'LOT.IC!U'l !lancho El Tircre ~~o. <le :inii:,:11e~o ;.: ------------.. ,·--~- ·-·-·----~·~-

[XJMICILIO _ _l'jjdo .".l~'.t1ria, lkm~. CO!!_~i<lo~-.'.'.~l~~ co:;.ampo, ~:do. :2e_:_~:~: __ ...... 
NO.'.!BRE DEL DUEI\\): Sr. 1-:enseslao Rodrh7ue~ 

--·---------~·-------:> -----~-------~---------··---·~·--·····-~~,. 

DATOS 1 \TlIVIDLPJ.LS: 

t\J~!HHJ' _ Si~- noir~.!.!:S ... _ ESPL:C l E: .. '.i<:iv:_~no ___ i~·\Z. \ _ _J_J.'.?.!E_~: in __ SI·. xn __ ~'.~r.:_~·--·--·-
FI 1,'\D _l_~~fi22. ______ , _ _Pi:~J) AP~:nx. 2.20k __ ~--.Ftr.._:citJJ\ :a:·i LC~ll" .. \!I2::'.::l~!::!~?!~~ d~.J~~~h~ 

lDIT'E!\.\l\:it\ 
--~-~~-~----

FHEC. RES?. -~'.Qs.,~mil!_ llIGESTJ\'V rm. ------·-· 
FREC. CAHD. _!2'.!¿:;f.mín_ crnrnrsri.w w 

NEit\'IOS'> 

ornos 

SIGl\'OS CLINJO:)S: En ap;ml_!q_..!.~s:J2íratn:t:i,<:.'.... .. '.~E.?2!:..c:!.~'~- ht!IT'e<lo:;~-~' 2mhoc, r-:.:.!irv.>:i.:.::__ 
sobre la rcpi6n ~!L::._;~~:d i :_H.:~-~~~~:!11ct i va '.-E::~~-l:_.~~-1 .. ~s ~__:_~~!~"..,-... 

~~c~'.:~<;;1:; \'¿~.:is, pel~-~~_!stit::.i-'--~~~2_~~~-:.._ ________ _ 

DfoG.'IOSf rm PRESUX!'l vo: .Erulll~iÍ'lÍ •\Lllc_U¡;:¿...i:.rfuülJl.__ _______ ._ .. ___ _ 

'íl\,\TN·!IC,TO; !.incomii;;i,~l:QlLdQS.i:i .. J.:.oJol ... ll.iLlll1!L.m¡;L;;;lLk\: pli..,.___, ___ _ 

E:¡pectinomil;:ina IO mgfr,g con dosis totJ.Lílc....22QQ..¡¡¡¡:/.;,'.J).1i;_py_!.l,u.r.í.1.lll.~-

p.ot Jd:a iottJ1m!1sru1;:¡r.....te.'1.lilndlL~lbür el ílnti!ü.Q~..JllQ.tina....~ 
r:on !l!),l do¡¡js ~otal de;..l]fúL.rugt220 kg pOI...XiiL~'lílte $ tlí¡¡~. 

mstafin J mg/Jcg ¡:;on diisis total di' 22:1 m¡•D,20 ~g ll\' este se dió d1,rnte los 

8 días Qil~Ubi'WIOll los Z trat;ln!icntps. 1'ieomelul,n:ioo 40 ms/k~ P.Y....J:.M...JmiL~UL 

total. d;>. SBOO rogl1í?O b pv dur;ufü: 3 df.¡¡,;; .!JQt yfa intrmmm;vll.lf, 
OBSEIWACIQNI:S: se. t;eyo. i:¡ue · c:amhiax: · cUntibiótii;.o .aLJ:en;er <jfi¡ <is: tratamiento 

@id.o a c¡U¡;: el animal oo mostrab;i w.ejo~....r.Q....&Qn la Tilosim. fué mej¡¡r-,md9 

· pa11ratiruunenJ:e0 ap1kar4ruu;: ·durante 5 dfa$. 
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DISCUSION 

Como se había mencicnado anteriormente. los trastornos 

Neumonicos, erun un:> de Jas C<lUSaó· prü1cipales de mayor mo1· -

talirlad de los hodnos, aproximad:1mcnte en¡¡¡¡ soi. 

Con ia in,:;1uci6n Je, las :~u1fos crn:.·1 terapJ¡¡, la t,n<1 

de mortalidad se reJujt> hasta casi un 25~,~ 

hacer tratamientos con :cul forwmiá.as <m combinaci6n con otros 

ant.ibi6ticc)s, haj ;:imfo aú:1 r.~ís 13 t azri de mortalidad hasta 

casi tm 15%. 

De las sul fonrunidas, ins r..'is eficac.cs fuer6n la sulfa

merazi.na o sulfaioc~taz.ina, las cuales fo\'.'nSn utilizadas con 

otro antibi.6tico como por ejemplo: 

Penicilina con sulfonamidas 

Clortetraciclina y oxítetracicl:im con sulfona

midas 

EstreptoJJÜcina y dihidroestreptorrdcina con pen}. 

cilina 

Tetraciclina.s . con sulfato de neomicina 
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La cornbinaci6n de la Lincomicina-EspC'ctinonúcina qtu~ - -

usada en este trabajo, como tera!Jia de los trastornos respí:rn

torios, dfo com resultado, la mcjorb do tm 63.33i deJ total 

de los animllcs tratado!>. 

Cabe hacer ""~nci6n que solo respondio , esta terapia en 

casos de neumonía de tipo agudo. ( 98, :3) 
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001\!CLUSION 

Con el tratamiento que se prob6 para los problemas d1; 

tipo Neum6nico, habiendo obte11ido los rcsul ta<Jos ya iriencfo· 

nados se lleg6 a b concJHoi6n de que 1'~ cornhiMci6n tk- • 

Lincomicina con Espcct inomicina, cb5 buenos 1 L'SUl taJDs en · 

Neurr;::mías de tipo agudo, can 1o qpe responde ;:i curso~ no 

mayores de 4 dfas. 

Sin embargo cuando dicha combinaci6n do antibi6tkos 

era administrada ~'11 Problemas Ncum6nicos <le tipo crónico 

la respuesta no en1 satisfactoria, vieru.lonos entonces en la 

necesidad de cambiar a Tetraciclinas o Tilosina. 
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