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GLOSARIO Y ABREVIATURAS

ADN: Abreviatura utilizada para referirse a acido desoxirribonucleico, es el material que
contiene la informacion genética en todos los seres vivos.

Aglutinacion: Combinacion de anticuerpos solubles con antigenos, tales como
eritrocitos o bacterias, en un medio acuoso que contenga electrolitos.

Alcalosis: Condicién en la que se reduce la concentracion de hidrogeniones, lo que
produce un pH superior a lo normal.

Anorexia: Falta de apetito que origina una negativa del paciente a consumir alimentos.
Cépside: Cubierta proteica de un virus, en cuyo interior se encuentra su material
genético.

Cepas: Grupo de organismos de una especie descendientes de una célula o que
provienen de una determinada muestra en particular.

Congestién: Excesiva acumulacion de liquido, especialmente de sangre o moco en un
determinado 6rgano, generando una obstruccion o un bloqueo que dificulta la circulacion
o el paso de algo.

CPV: Abreviatura utilizada para referirse a Parvovirus Canino.

CPV-1: Abreviatura utilizada para referirse a Parvovirus canino tipo uno (1).

CPV-2: Abreviatura utilizada para referirse a Parvovirus canino tipo dos (2).

Dalton: Es una unidad estandar para referirse a las masas de las moléculas organicas
grandes.

Disnea: Sensacion subjetiva de falta de aire o de dificultad respiratoria.

Edema: Aumento patoldgico del liquido intersticial en los tejidos del cuerpo.

ELISA: Abreviatura utilizada para referirse a un enzimoinmunoanalisis de adsorcion.
Enteritis: Inflamacién aguda o cronica del intestino delgado.

Fibrina: Proteina que participa en la formacion de coagulos de sangre en el cuerpo.
Gastroenteritis: Inflamacion del revestimiento del estbmago y los intestinos.

Geronte: Término que hace referencia a un animal que se encuentra en la Ultima etapa
de su vida.

HA: Abreviatura utilizada para referirse a hemoaglutinacion.

Hiperplasia: Es el aumento en la produccion de células en un érgano o tejido normal.

Hisopados: Es una prueba para identificar virus y bacterias que causan infecciones.



Huron: Mamifero del orden de los carnivoros, con cuerpo alargado, patas cortas, cabeza
pequefia, cola larga, de pelo suave y espeso color blanco amarillento.

Ictericia: Color amarillo de la piel y de las mucosas, debido al aumento de la
concentracion de bilirrubina en la sangre.

lgG: Abreviatura utilizada para referirse a Inmunoglobulina G.

IgM: Abreviatura utilizada para referirse a Inmunoglobulina M.

IHA: Abreviatura utilizada para referirse a Inhibicion de la hemoaglutinacion.
Inmunosupresion: Supresion o disminucion de las reacciones inmunitarias.

K+: Segun la nomenclatura quimica abreviatura utilizada para referirse al elemento
qguimico potasio.

Leucopenia: Baja produccion de leucocitos o globulos blancos (neutrofilos, monocitos,
eosindfilos, basdfilos y linfocitos).

Linfocitosis: Es un aumento en un tipo de glébulo blanco de la sangre denominado
linfocito.

MVC: Abreviatura utilizada para referirse a virus diminuto de los caninos, que por sus
siglas en ingles corresponde a minute virus of canine.

Na+: Segun la nomenclatura quimica abreviatura utilizada para referirse al elemento
sodio.

NaCl: Segun la nomenclatura quimica abreviatura utilizada para referirse al cloruro de
sodio, comunmente conocido como sal.

PCR: Abreviatura en inglés de la técnica molecular denominada Reaccion en Cadena de
la Polimerasa.

Petequia: Hemorragia dérmica o submucosa de tamafio muy pequefio.

pH: Abreviatura que hace referencia al grado de acidez o alcalinidad de una sustancia o
una solucion.

Septicemia: Presencia de hongos o bacterias en la sangre que causan un cuadro de
sepsis.

SRD: Abreviatura que hace referencia a caninos sin una raza definida.

Viremia: Presencia de virus en la sangre.

AGROBAL: Abreviatura utilizada para referirse al nombre propio de una veterinaria.

SURVETS: Abreviatura que hace referencia al nombre de una veterinaria.
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l. RESUMEN
Esta recopilacion inicial de datos permitié conocer el comportamiento epidemioldgico de
la parvovirosis canina en pacientes atendidos en las veterinarias “Manchas”,
“‘SURVETS”, y “AGROBAL”, localizadas en el municipio Jinotepe (Carazo). El estudio se
realizé entre los meses de mayo a octubre del 2021, periodo en el que se atendieron
3600 canes, se tomaron y procesaron 40 muestras de mascotas clinicamente
sospechosas de padecer dicha enfermedad. El andlisis de las muestras se realiz6 en el
Laboratorio de Diagndstico Veterinario “LADIVET” de la UNIAV usando la prueba Snap
Parvo Test kit, de laboratorios IDEXX, y se consider6 la observacion de los factores
predisponentes como la edad, sexo, raza, estado inmunoldgico, estado nutricional y
procedencia de los animales infectados. El analisis estadistico demostr6 una prevalencia
del 67,5% (27/40). Segun los factores evaluados, los cachorros entre los dos y ocho
meses de edad fueron los méas afectados con un 92,55% (25/27) seguido por la falta de
un esquema completo de vacunacion, un factor por el cual las mascotas estéan sujetas a
enfermarse con parvovirus, donde el 66% (18/27) de los perros no vacunados resultaron
positivos a la prueba. Otro factor relevante fue el sexo del paciente, donde los machos
representan la mayor poblacién afectada con el 59,2% (16/27). Otro factor predisponente
fue la raza, en este caso, perros sin raza definida resultaron afectados en un 40,7%
(11/27). Los resultados obtenidos en este estudio inicial representan una base

epidemioldgica sobre esta enfermedad para analisis futuros en el municipio de Jinotepe.



. INTRODUCCION
La parvovirosis es una enfermedad viral contagiosa caracterizada por una alta
prevalencia y mortalidad en caninos en todo el mundo, descrita por primera vez en los
Estado Unidos de Norteamérica en 1977, que en la actualidad afecta principalmente a
perros gerontes y cachorros entre el destete y las primeras 12 semanas de vida. Tras un
corto periodo de incubacién, entre los cuatro a siete dias post infeccién, los caninos
infectados presentan depresion, anorexia, fiebre, vomitos y diarrea sanguinolenta que
llevan a la deshidratacion y muerte en un periodo corto sin el tratamiento adecuado. La
trasmision del virus ocurre entre los 8 a 12 dias post infeccion (Rios, 2017).
El agente causal es un virus ADN de cadena simple, muy pequefio, sin envoltura que
pertenece al género Protoparvovirus, de la familia Parvoviridae, del que actualmente
existen dos tipos, el parvovirus CPV-1y el parvovirus CPV-2. La enfermedad provocada
por el CPV-2 cursa con un cuadro clinico gastroentérico distinguido por vémito, diarrea
mucoide a hemorragica y de cambios hematoldgicos como la leucopenia. Este virus ha
sufrido mutaciones en los genes de su capside que han generado variantes antigénicas
denominadas CPV-2a, CPV-2b y CPV-2c. Estas diferencias también han generado
variaciones clinicas y de patogenicidad controvertida, desde cuadros clinicos graves a
subclinicos, lo que ha generado multiples herramientas de diagndstico para la infeccion
de PVC-2, sin embargo, éstas poseen diversa sensibilidad lo cual se vuelve importante
para establecer un diagndstico definitivo, tratamiento y control de la enfermedad (Aguilar,
2014).
En trabajos realizados en diferentes paises de Sur América reportan una prevalencia
variada, desde 86.47 % (Aldaz, Garcia, & Quifionez, 2015) la mas alta a 14.25 %
(Bustamante, 2018) la mas baja.
Entre estos esta lo reportado por Quishpe (2020), que determiné la prevalencia y los
factores de riesgos de parvovirosis canina analizando los registros de 531 pacientes
caninos gue asistieron a consulta entre 2014 y 2019 al “Hospital Veterinario Lucky” por
presentar una sintomatologia gastroentérica compatible a parvovirus, y a los cuales se
les practico el test inmunocromatografia. Los datos obtenidos de estos cinco afos,
demuestran que la mayor prevalencia se cuantifico en el 2016, equivalente a 41 casos

(33,52%). Segun el estudio, la falta de vacunacién fue el factor de riesgo mas alto, ya



gue 143 perros no vacunados (80,34%) presentaron la enfermedad, seguido de la edad,
debido a que los perros menores de 6 meses son MAs propensos a presentar la
enfermedad (73,03%) (Quishpe, 2020).

Los datos publicados sobre un estudio realizado entre 2011 y 2019 en la “Clinica
Veterinaria Doctor Zamudio” (Cali, Colombia), en el que se analizaron datos
epidemiologicos y los factores predisponentes de 139 caninos clinicamente sospechosos
a parvovirosis, indican una prevalencia de 40% y que el factor de mayor predisposicion
fue la edad con 59% (Gutiérrez, Suarez, Rodriguez, & Londofio, 2019).

Lo reportado en un estudio similar ejecutado en la “Clinica Veterinaria Beethoven”
(Abancay — Apurimac — Peru), indica que de 351 caninos que asistieron a consulta por
diversas razones el 14.25% (50) de éstos resultaron positivos y que los perros machos
(66%) son los méas afectados por parvovirosis canina (Bustamante, 2018).

Quino y colaboradores (2018) detectaron la cepa CPV-2 en perros jévenes usando la
técnica de Reacciébn en Cadena de la Polimerasa (PCR) a partir de muestras de
hisopados rectales tomados a 78 perros menores a un afio y sin historia de vacunaciones
previas, de los cuales el 62% (39) de los caninos tuvieron un diagndstico positivo a
parvovirosis canina,; el virus fue detectado en el 62% de animales (Quino, Rimac, Luna,
Maturrano, & Rosadio, 2018).

En un estudio que comprendia el periodo de cinco afios, en el que se analizaron los datos
de 5435 expedientes clinicos de pacientes con diagnostico definitivo a parvovirosis, se
reporta una prevalencia de 14.24% en el 2011 (la mas alta), y el 2015 result6 ser el de
menor prevalencia con 9.23%. Los datos de los factores de predisposicion indican que
los perros menores de dos meses de edad son las méas afectados (14.42%) (Chapofian
& Vives, 2017).

La investigacion hecha por un grupo de veterinarios del consultorio “Dr. Estela y Tafur’
(Peru, 2017), con el objetivo de determinar la frecuencia de parvovirosis y otras
enfermedades usando un kit comercial para analisis serolégico a partir de muestras de
heces en caninos sospechosos a la enfermedad, encontraron un 60% de casos positivos
de un total de 20 muestras analizadas (Estela, 2017).

En los resultados reportados por Jaramillo (Ecuador, 2015), en un estudio realizado en

una poblacién de perros de la ciudad Santa Rosa, informé una prevalencia del 19% a



partir de 100 muestras analizadas. También evalud los factores predisponentes como
sexo, raza, edad y procedencia, siendo la edad el factor con mayor predisposicion a la
presentacion de dicha enfermedad con el 73.6% de cachorros afectados entre las edades
de 0 a 6 meses (Tandazo, 2015).

En una investigacion similar realizada en la provincia de Bolivar se reporta una
prevalencia de 86.47% de un total de 2814 muestras de caninos analizados, y donde el
mayor factor predisponente fue la no vacunacion (Aldaz, Garcia, & Quifionez, 2015).

En Peru, donde se recolectaron y analizaron 357 muestras de sangre en perros con
sintomatologia clinica compatible con la enfermedad, la prevalencia del parvovirus
canino fue de 39,20%, siendo la edad el factor de mayor predisposicién con el 95% de 0O
a 6 meses (Cahuana, 2015).

En Boyeros (Cuba), se muestrearon 160 canes sospechosos a parvovirosis los que se
evaluaron mediante test ELISA y también se identificaron factores asociados a la
seroprevalencia de parvovirus el cual arrojo que la raza y el acceso a la calle resultaron
factores de riesgo con el 95,63% (Pino, Marquez, Gonzalez, Matos, & Zamora, 2019).
En la region centroamericana hay estudios que reportan una mayor incidencia de casos
a parvovirosis canina en cachorros debido a la falta de vacunacion como principal factor
predisponente, por ejemplo:

Rios, en el afio 2017 determind la presencia de antigenos en cachorros no vacunados
de cero a cuatro meses de edad, en el municipio de Fraijanes (Guatemala), donde la
mayor prevalencia de parvovirus se observd en perros de la raza rottweiler y pastor
ovejero, del 16.67% en ambas razas, y de un 8.33% en cada una de las otras razas
reportadas (como doberman pinscher, golden retriever, husky siberiano, pastor aleman,
pastor belga, dachshund, schnauzer y sin raza definida). Segun el sexo de los pacientes
atendidos la prevalencia fue de 13.33% en hembras y 26.67% en machos (Flores, 1987).
Ese mismo afio en un estudio realizado en las ciudades de Ledn y Matagalpa, Nicaragua,
reflej6 un 28.9% de prevalencia. Respecto a los factores de predisposicion, la
informacion indica que solo 18 de los 37 perros habian sido vacunados contra parvovirus,
y de éstos, siete (38.9%) resultaron positivos en la PCR, y en cuanto a los signos clinicos,

la presencia de diarrea se observé en 30 de los 45 (66.7%) (Gutiérrez & Mairena, 2017).



En la mayoria de la poblacién canina de Nicaragua la gastroenteritis por parvovirus sigue
siendo una de las principales enfermedades infecciosas que afectan a los perros y que
se manifiesta con una alta tasa de mortalidad, principalmente en cachorros, situacion
gue se agrava por diferentes razones como, los programas de inmunizacion
inadecuados, el mal manejo de las vacunas, alteraciones inmunolégicas en el animal,
descuido de los propietarios, falta de laboratorios especializados para un adecuado
diagndstico, y en muchos casos la poca disponibilidad de recursos o la falta de interés
de los veterinarios y/o propietarios de laboratorios en invertir en nuevas tecnologias en
su proceso de actualizacion y educacién continua.

Actualmente, no hay informacién sobre la prevalencia de parvovirosis canina en las
clinicas veterinarias del municipio de Jinotepe, ya que en éstas no se realizan métodos
de diagnéstico de laboratorio de forma rutinaria y tampoco existen laboratorios clinicos
para animales, y por lo general se guian mediante la sintomatologia clinica para dar como
sospechosos a parvovirosis todos los casos de gastroenteritis. Esta situacion se complica
porque los perros no son vacunados adecuadamente contra parvovirus canino, lo que
provoca aumento en casos de diarrea sanguinolenta y complicaciones en pacientes que
no tienen un diagndstico y tratamiento adecuado contra esta enfermedad, por dicha
razon el propdsito principal de este estudio fue ayudar a conocer el estatus
epidemioldgico, y asi ayudar en la mejora del estado sanitario respecto a la parvovirosis
canina a nivel local, asi como a la induccion de los médicos veterinarios del municipio de
Jinotepe a que deben utilizar herramientas de diagndstico eficaces y répidas que
permitan comprender mejor este problema de salud publica veterinaria y sensibilizar a
los propietarios para el control de esta enfermedad.

Con este estudio se diferenciaron los pacientes positivos a parvovirosis canina que no
fueron diagnosticados correctamente y que son foco de diseminacion del virus, y se
establecio un horizonte o punto de inicio para estudios epidemioldgicos posteriores sobre
el CPV en el municipio de Jinotepe. El estudio también contribuye al establecimiento de
medidas de prevencion y control, tanto por los veterinarios y propietarios deben
concientizarse sobre la gravedad que representa este problema de salud publica

veterinaria en Nicaragua.



OBJETIVOS

3.1. General

Determinar la prevalencia de parvovirosis canina en clinicas veterinarias del municipio

Jinotepe en el periodo de mayo a octubre 2021.

3.2 Especificos

e Establecer prevalencia de parvovirosis canina en clinicas veterinarias del municipio

Jinotepe.

e Instaurar una relacion clinica de la enfermedad con los factores de predisposicion.



. MARCO TEORICO
El parvovirus canino (CPV) es un virus ADN, este pertenece a la familia parvoviridae y
gue de manera evolutiva segun analisis genéticos, su origen remonta a un virus que
afecta a gatos como es el (virus de la panleucopenia Felina); por lo tanto después de
numerosas mutaciones y adaptaciones a diferentes hospedadores de tipo silvestre, entre
ellos el lobo y el hurén, termind afectando a la poblacién canina (Ruiz, 2017). Este virus
es el responsable de causar la parvovirosis canina, la cual produce asi una gastroenteritis
hemorragica con una morbilidad elevada y una tasa de mortalidad de mas del 90% en

perros no tratados.

4.1. Historia

Los primeros reportes de gastroenteritis hemorragica se hicieron en Australia y Europa
desde 1969, sin reportarse grandes dafios ni habiéndose logrado el aislamiento del virus
en esta época (Vargas, y otros, 1984), pero el primer aislamiento del parvovirus de los
perros ocurrié en 1970, cuando un grupo de investigadores cultivaron las muestras de
hisopados rectales de cuatro perros aparentemente sanos, el cual se denominé con las
siglas MVC, PVCL1 (que en inglés corresponde a los términos minute virus of canine, o
en espairiol, virus diminuto de los caninos), (Binn, Lazar, Eddy, & Kajima, 1970).

Fue hasta en febrero de 1978 que se presentaron los primeros reportes de epizootia de
parvovirus canino en los Estados Unidos, poco tiempo después de un evento de
exposicion de la raza Collie. Posteriormente fueron reportados otros brotes en diferentes
estados de este pais, pero en diferentes linajes caninos. Desde que el PVC-2 surgio a
finales de los 70 sufri6 alteraciones genéticas en el perro, con el desarrollo de nuevas
cepas. En 1980 la variante original de PVC-2 evolucioné a tipo PVC2ay en 1984 aparecio
una nueva variante denominada PVC-2b; por el cual se asociaron estas alteraciones de
PVC-2 con una adaptacion genética, que les permiti6 a los parvovirus replicarse y
propagarse de forma mas eficaz en perros susceptibles, y en el afio 2000 se informé de
otra cepa llamada PVC-2c (Hurtado & Baez, 2012).

4.2. Etiologia
En la actualidad existen dos tipos de parvovirus canino: Uno de ellos es poco patégeno

y se conoce como virus diminuto de los caninos MVC o parvovirus canino tipo 1 CPV-1,



y otro patégeno llamado parvovirus canino tipo 2 CPV-2; dentro del CPV-2 existen: CPV-
2a, CPV-2b, CPV-2c. Estos agentes son isométricos, no poseen envoltura y contienen
una cadena sencilla de acido desoxirribonucleico (ADN) cuyo peso molecular es de 1.5
a 2.2 X 10 Dalton; se caracterizan porque se multiplican en el nucleo de las células
infectadas y producen cuerpos de inclusion intranucleares (Flores, 1987).

Es bastante resistente a su destruccion en el medio ambiente y resistiendo temperaturas
de 75°C por un periodo de 30 minutos. El formol al 0.2% lo inactiva en un periodo
aproximado de 24 horas, y se destruye con una solucién de cloro al 30% durante cinco

minutos (Vargas, y otros, 1984).

4.3. Epidemiologia

Caracterizada por la rapidez con que se ha difundido, no so6lo en Estados Unidos de
Norteamérica sino que en todo el mundo, esto se debe a las caracteristicas de resistencia
gue posee el virus al medio y a la forma de eliminacién; la morbilidad alcanza al 100%,
pero esta varia de acuerdo a la edad, en cachorros suele alcanzar hasta al 100%, en
perros adultos es inferior y segun algunos autores varia entre un cinco (5) y un 40%
frente a un diagnadstico eficiente y una terapia racional (Mendoza & Berrios, 1981).

El PVC afecta a perros de cualquier raza, sexo y edad; generalmente los cachorros son
protegidos por inmunidad maternal que transfiere la madre a la cria por medio del calostro
hasta las 6 semanas de edad, ocurriendo la mayoria de los casos en perritos entre seis
(6 y 24 semanas de vida). Varios estudios mencionan que ciertas razas incluyendo
Doberman y Rottweiler pueden ser mas susceptibles a la enfermedad que otras razas,
la razon por la que estas son menos resistentes a este virus se desconoce. Este
sobrevive por mas de un afio en las heces, el suelo a través de calor, frio, sequia o
humedad. Las personas pueden ser un medio de contagio transportando con cierta
facilidad el virus en las manos, ropa, zapatos, incluyendo las propias correas de los
perros; es resistente a detergentes, desinfectantes y a pH de tres a nueve (Hurtado &
Baez, 2012).

Se considera como principal medio de infeccion la via oral por contaminacion a traves de
heces diarreicas de animales positivos; por contacto directo o por via indirecta a través

de jaulas, utensilios, hospitales, clinicas y recintos contaminados. En el caso de los



cachorros, se menciona la infeccion neonatal o intrauterina. Se han realizado estudios
experimentales donde se ha detectado viremia a los tres o cuatros dias después de la
infeccion oral. Ademas, es posible encontrar el virus en orina, saliva y también en
intestino delgado especialmente en yeyuno e ileon, asi como en tejidos linfaticos, médula
0sea y en otros 6rganos tales como pulmoén, higado, rifiones y miocardio. Aunque no
esta claramente establecido, pero se estima que el periodo de Incubacién dura entre tres
(3) a 10 dias.

4.4. Patogenia
La transmisidn ocurre por via fecal-oral ya que los perros infectados eliminan el virus en
las excreciones contagiandose facilmente otra mascota, por el cual tras la infeccién
intestinal pasa a ser portador, es decir un animal aparentemente sano pero infectado y
es fuente de contagio. La primera replicacién del virus se realiza en el tejido linfoide
asociado a la faringe infectando a los linfocitos; la progenie viral a través de la circulacion
linfatica y sanguinea alcanza rapidamente a 6rganos con células de division rapida, en
organos linfoides como el timo, bazo y medula ésea infecta a células precursoras de
células inmunitarias provocando asi una inmunosupresion. En intestino delgado destruye
a células epiteliales de las criptas induciendo un sindrome de mala absorcion de
nutrientes y diarrea; destruyendo asi estas células, ocasiona una ruptura de la barrera
epitelial que separa las bacterias intestinales de la circulacion sanguinea pudiendo
aparecer septicemias concurrentes. Durante las primeras ocho semanas de vida del
cachorro, los parvovirus pueden originar muerte de las células del miocardio aun en

desarrollo (Herrera, 2018).

La excrecion del virus en las heces se presenta al dia tres después de la infeccion y los
signos clinicos aparecen alrededor del sexto dia. Suponiendo que no ocurra la muerte
de la mascota, la recuperacién se inicia alrededor del décimo dia con la produccién de

altos niveles de anticuerpos IgM e IgG disminuyendo los signos clinicos.
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4.5. Signos clinicos
Es de mucha importancia analizar con mayor detalle la sinologia de la parvovirosis
canina, por lo tanto, es necesario distinguir las diferentes formas en que se presenta:
Cuadro sobre-agudo: Se presenta en cachorros de cuatro (4) a 12 semanas de edad.
Caracterizada por disnea, quejidos, vomitos no productivos, postracién y muerte en
pocos minutos u horas. En este caso se produce un sindrome llamado Miocarditis.
Sobrevivientes llegan a presentar alteraciones electrocardiogréaficas, edema pulmonar y
congestion cardiaca.
Cuadro sub-agudo: Caracterizado por una leve diarrea que suele responder con facilidad
al tratamiento. El animal permanece como portador sano de la enfermedad y
generalmente no hay alza térmica.
Cuadro agudo: Se presenta con vomitos, pero a veces severos, anorexia, decaimiento y
diarrea. La materia fecal inicialmente se presenta de color gris o gris amarillento, para
luego contener cantidades variables de sangre. La diarrea puede ser pastosa 0 acuosa.
Los vomitos y la diarrea conducen al paciente a un cuadro de deshidratacion rapida, que
afecta con mayor gravedad a los cachorros.
La temperatura puede alcanzar entre 40° y 41° C. en el caso de animales jovenes. En
perros viejos la temperatura puede estar normal o levemente aumentada. El recuento de
serie blanca presenta leucopenia especialmente durante los primeros cuatro a cinco dias
de la enfermedad. Posteriormente, el examen hematoldgico puede indicar leucocitos con

linfocitosis debido a un cuadro de origen bacteriano (Mendoza & Berrios, 1981).

4.6. Lesiones
MacroscoOpicamente se observa ligera ictericia en el tejido subcutdneo y membranas
serosas, en cavidad peritoneal suele encontrarse liquido por lo menos en la mitad de los
casos, este puede ser fluido y acuoso o tener aspecto de sangre pura. El higado aumenta
de tamafo, a menudo esta congestionado y algo descolorido; la capsula suele
encontrarse tensa y los I6bulos mas prominentes de lo normal, la vesicula biliar se halla
distendida y las paredes se encuentran edematosas. El edema del timo suele ser un
hallazgo frecuente con o sin hemorragias petequiales, los linfonodos aparecen

edematosos y hemorragicos; entre las asas intestinales se encuentran depdésitos de

11



fibrina. Al examen histopatologico se observa en el higado focos necroticos la mayoria
de las veces centrolobulillares, las células de Kupffer suelen encontrarse aumentadas en
numero especialmente alrededor de los focos necroéticos; en el cerebro a menudo se
presentan derrames serosos debajo de la piamadre con infiltracion celular alrededor de
los vasos sanguineos, el bazo y los linfonodos suelen presentar hiperplasia linfoide
(Vargas, y otros, 1984).

4.7. Diagnastico clinico
Las manifestaciones clinicas de la infeccidon por parvovirus, por ser tan variables no
siempre permite establecer un diagnostico confiable; que por lo general es de caracter
presuntivo y nos permite a los veterinarios iniciar una terapia de sostén; sin embargo,
existen otros procesos patolodgicos que podrian presentar un cuadro clinico parecido al
de la enteritis por parvovirus, y que hay que tenerlos en cuenta para el diagnéstico
diferencial (Flores, 1987).

4.8. Diagnastico diferencial

Los signos clinicos que se asocian con la infeccién de parvovirosis canina, son similares
a otras enfermedades como, por ejemplo: coronavirus canino, distemper (fase intestinal),
hepatitis viral canina, gastroenteritis parasitaria como la coccidiosis y la presencia de
Ancylostoma caninum, gastroenteritis bacteriana como la salmonelosis, intoxicacion,
obstruccion intestinal y en algunos casos con envenenamientos. Se pueden descartar
por medio de los exdmenes de laboratorio, asi como la rapida evolucion de la enfermedad
y la historia clinica del paciente (Flores, 1987).

4.9. Diagndstico de laboratorio
Son numerosos los métodos utilizados en los laboratorios para establecer el diagndstico
de parvovirosis canina. A continuacién, se hace una breve descripcion de cada uno de
ellos (Flores, 1987).

49.1 Hemoaglutinacion e inhibicion de la hemoaglutinacion (HA-IHA)
Es capaz de aglutinar los globulos rojos en cerdos de manera que para determinar la

presencia de parvovirus en heces se centrifugan muestras de materia fecal y con el
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sobrante se hacen diluciones; a cada dilucion se afiaden eritrocitos de cerdo. Con este
procedimiento es posible establecer el titulo hemoaglutinante del virus de la muestra.
Posteriormente se intenta inhibir tal reaccion, repitiendo la prueba, pero afiadiendo suero
antiparvovirus. La prueba de inhibicion de la hemoaglutinacion puede ser usada para
identificar la presencia de anticuerpos en el suero de perros, utilizando un parvovirus y
glébulos rojos de porcinos. El titulo del suero sera la mayor dilucion del mismo capaz de
inhibir la aglutinacion de los eritrocitos porcinos por parte del parvovirus. Es probable
encontrar anticuerpos especificos en perros que de alguna manera han estado en
contacto previo con el virus, ya sea porque fueron vacunados o tal vez porque sufrieron
una infeccion a la cual sobrevivieron, asi que la demostracion de anticuerpos inhibidores
de la hemoaglutinacion en el suero de un perro, no constituye en si un diagndstico
definitivo (Flores, 1987).

4.9.2 Neutralizacién con suero
Esta prueba ofrece resultados equivalentes de hemaglutinacion (HA) e inhibicion de la
hemaglutiacion (IHA), sin embargo, se requiere una mayor infraestructura para su
realizacion, puesto que se utilizan cultivos de tejidos. Es una prueba que necesita varios

dias, por lo que es utilizada como técnica de rutina (Flores, 1987).

4.9.3 Aislamiento del parvovirus
El diagnéstico se puede lograr mediante el aislamiento del virus, utilizando varias lineas
celulares e incluso cultivos primarios de células de diferentes tejidos entre los que se
encuentran: células de rifion de perro, células de pulmén de gato y células de pulmén de
un visén. Este método de diagndstico es el mas preciso, pero resulta costoso y delicado

por lo que no se emplea rutinariamente (Flores, 1987).

4.9.4 Microscopia electronica
La observacion de materia fecal preparada para examen mediante microscopia
electronica, identifica particulas del virus cuando estan siendo eliminadas en heces.
logrando diferenciar con facilidad entre parvovirus, coronavirus y rotavirus. Ademas, si

se recurre a la inmunoelectromicroscocopia, es posible diferenciar el parvovirus canino
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tipol (poco patdégeno), y el tipo2 que es el responsable de los padecimientos aqui
descritos (Flores, 1987).

4.10. Tratamiento
No existe tratamiento o productos que actien especificamente en contra del parvovirus,
se aplica una terapia sintomatica y orientada fundamentalmente administrar fluidos,
electrolitos, antibidticos para prevenir infecciones secundarias y se debe minimizar el
estrés (Mendoza & Berrios, 1981).

4.10.1. Restitucién de fluidos y electrolitos
Es quizas la parte mas importante del tratamiento el vémito y la diarrea prolongada
determinan una pérdida importante de liquidos y electrolitos que alteran el volumen,
presion osmotica, composicion electrolitica y equilibrio acido-base. El vomito prolongado
significa pérdida de liquido y iones produciendo deshidratacion y una moderada alcalosis
metabolica. La deshidratacion excesiva conlleva a una acidosis metabdlica. Ademas, la
diarrea es la pérdida de agua puede sobrellevar a una importante pérdida de sodio y
bicarbonato causante de la acidosis metabdlica. Estos dos aspectos deben ser
considerados al planificar la terapia con fluidos y electrolitos; es de gran ayuda realizar
un urianalisis completo para realizar un tratamiento adecuado, esta terapia deberia
seguir el siguiente esquema: En presencia de vomitos incoercibles, sin existir diarrea, se
debe administrar suero fisioldgico (solucion de NaCl al 0.9%) o suero Ringer isoténico
por via endovenosa, ademas de Potasio si el examen de laboratorio asi lo indica. En
caso de diarrea y vomito, administrar suero glucosalino isoténico o suero Ringer lactato
isotonico por via subcutanea y endovenosa respectivamente. Si solamente se presenta
diarrea, se debe administrar suero Ringer Lactato isotdnico endovenoso o Bicarbonato

de Sodio endovenoso (Mendoza & Berrios, 1981).

4.10.2. Control del vomito y diarrea
Posterior a la terapia de fluidos, se debe controlar el vomito y la diarrea con antieméticos,
anticolinérgicos y antidiarreicos. Es de conveniencia administrar alguno de los

protectores de la mucosa intestinal particularmente los elaborados a base de caolin,
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pectina y emulsiones de hidréxido de aluminio. Es recomendable vigilar que el
tratamiento no favorezca la presentacion de vémito, ya que este expulsa los liquidos

administrados con fines terapéuticos (Mendoza & Berrios, 1981).

4.10.3. Prevencion de infecciones secundarias
La administracion de antibiéticos recomendada por muchos autores como prevencion de
infecciones secundarias. La ampicilina es el antibiético de eleccion, otros tratamientos
incluyen gentamicina, cefalosporinas y trimetroprim mas sulfonamida. En el caso de la
enrofloxacina no es recomendable su uso en animales jévenes (Mendoza & Berrios,
1981).

4.10.4. Disminucién del estrés
Se recomienda mantener al animal abrigado, en un ambiente de temperatura homogénea

y en reposo (Mendoza & Berrios, 1981).

4.11. Prevencion

En la actualidad existe una vacuna contra la parvovirosis canina los resultados han sido
bastante satisfactorios. Esta se aplica en dosis repetidas con intervalos de dos a cuatro
semanas y revacunaciones anuales con una sola dosis. En Centroamérica se aconseja
aplicar la primera dosis de la vacuna desde las seis a ocho semanas de edad. Las
hembras deberan ser inmunizadas antes de la gestacion para que los anticuerpos
maternos protejan a los cachorros a través del calostro, la aplicacion de la vacuna se
hace por via subcutanea. No se recomienda la vacunacion en hembras gestantes, ya
que puede producir defectos anatomicos en los fetos. La inmunidad conferida por la
vacuna se presenta 14 dias después de la vacunacion (Vargas, y otros, 1984).

Se debe mantener los cachorros lejos de otros canes en pargues para perros,
peluquerias y tiendas de mascotas hasta que la serie de vacunacion se haya completado
(Guerrero, 2012).
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4.12 Control
En toda clinica u hospital donde se presente un caso sospechoso o confirmado a
parvovirus canino, se debe desinfectar con hipoclorito de sodio. Al igual que todos los
lugares y utensilios contaminados con excreciones y secreciones, se recomienda
desinfectar con cloro o productos yodados. Los perros infectados deben mantenerse
aislados de otros perros hasta que se hayan recuperado y ya no estén diseminando el
virus. Aquellos animales que vengan del extranjero, deben cumplir una cuarentena no
inferior a 10 dias. En el caso de perros que participan en exposiciones 0 concursos o se

trasladen deberdn mantenerse aislados de otros perros por un periodo similar.
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V. PREGUNTAS DIRECTRICES
1. ¢Sera que la prevalencia de parvovirosis en las clinicas veterinarias de Jinotepe

sea mayor a la reportada en otros estudios?

2. ¢La presentacion clinica de parvovirosis con respecto a los factores
predisponentes difiere mucho a lo reportado en otros estudios?

V. MATERIAL Y METODO

6.1 Tipo de estudio
El presente trabajo de investigacion es descriptivo de tipo prospectivo en el que se midio
la prevalencia y se determinaron los factores de riesgo a parvovirus en la poblacion
canina que asistio a consulta en las veterinarias “AGROVAL”, “Manchas” y “SURVET” de

la ciudad de Jinotepe.

6.2 Area de estudio
La investigacién fue realizada en tres clinicas veterinarias localizadas en el municipio de
Jinotepe del departamento de Carazo. Todas las muestras tomadas se analizaron en el
Laboratorio de diagnéstico veterinario LADIVET-UNIAV. Este campo en estudio
(Jinotepe) posee las siguientes coordenadas geograficas: Latitud de 11.85, longitud -86.2
11° 51" Norte, 86° 12' Oeste. Ademas, dispone una superficie de 28.100 hectareas

(281,00 km?), con una altitud media de 561 metros y un clima tropical seco.

6.3 Poblacion
El universo fue conformado por todos los perros del departamento de Carazo, sin
embargo, este estudio por conveniencia decidimos analizar a la poblacién de caninos
gue asistieron a consulta en las diferentes clinicas veterinarias del municipio de Jinotepe
entre ellas: Clinica veterinaria Manchas, clinica veterinaria SURVETS, clinica veterinaria
AGROVAL. En total se atendieron a 3600 animales en un periodo de seis meses (mayo
a octubre de 2021).
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6.4 Muestra
La muestra la conformaron todos los animales clinicamente sospechosos a la
enfermedad y que asistieron a la consulta durante el periodo de estudio, considerando
los factores predisponentes como edad, sexo, raza, estado nutricional y estado
inmunolégico del paciente. El tamafio de la muestra quedo definido una vez se agotaron
las pruebas diagnésticas.

6.5 Procedimiento de toma y procesado de muestra
Las muestras para realizar el Snap Parvo test procedentes de heces frescas, se
obtuvieron de pacientes que asistieron a consulta en las clinicas veterinarias donde se
realiz6 la investigacion en el municipio de Jinotepe.

6.6 Toma de muestra
La toma de muestras de heces se hizo directamente desde el interior del recto con ayuda
de un hisopo estéril, contando con el apoyo de un ayudante o el mismo duefio se sujeto
el cuello y la cabeza del animal con una mano y con la otra, la parte caudal. Antes de
proceder a la toma de muestra, se desinfectaban las manos y se usaron guantes de
exploracion. Una vez preparado el paciente se abria el hisopo y sin tocar el ano con la
punta del hisopo, éste se introducia suavemente dentro del recto, dando pequefios giros
para poder extraer aproximadamente un gramo de excremento como muestra, luego se
retird el hisopo junto con la pequefia cantidad de muestra para ser analizada (Gordillo,
2010).

6.7 Método de diagndstico
Antes de llevar a cabo el analisis se prepar6 adecuadamente cada uno de los elementos
del kit diagnostico, por el cual se procedio de la siguiente forma: El procedimiento lo
iniciamos al tirar y girar el tubo que recubre la punta del hisopo para retirar dicho conducto
del depdésito de reactivo. Luego usamos el hisopo, recubriendo la punta del mismo con
una capa delgada de materia fecal y después se devolvié al tubo. Posterior, se rompio el
vastago de la valvula morada doblandolo a la altura del cuello, seguidamente se
comprimi6 el depdsito de reactivo tres veces para hacer pasar la solucion azul por la
punta del hisopo y mezclarla con la muestra. Mas adelante utiliz6 el hisopo como una

pipeta, para agregar cinco (5) gotas del fluido en el pocillo de muestra, por el cual esta

18



fluy6 a través de la ventana de resultados, alcanzando el circulo de activacion en unos

30-60 segundos. En cuanto la muestra aparecio en el circulo de activacion, se presiono

con fuerza el activador hasta que este quedé alineado con el cuerpo del dispositivo, por

altimo, se interpreté el resultado del analisis al cabo de ocho (8) minutos.
6.8 Variables:

Tabla 1: Variables analizadas para este estudio.

Variable Definicion Unidad de medida
Prevalencia | Procedimiento de laboratorio que permite | Positivo (+).
comprobar la presencia de antigeno en sangre. Negativo (-).
(Segun el manual de
procedimientos si es positivo se
manifestard un circulo de color
celeste y en el caso de ser
negativo no habr4d ninguna
reaccion).
Edad Variable que se expresa en dias, semanas, meses | Cachorros (1-12 meses).
0 afos de vida del animal desde su nacimiento | Jovenes (mayores de 12 meses
hasta la fecha en que se realiza la prueba. hasta 24 meses de edad).
Adultos (mayores de 24 meses a
mas).
Sexo Es el conjunto de particularidades fenotipicas y | Hembra
genotipicas que caracterizan a los animales de | Macho
acuerdo a su especie.
Raza Expresa cada uno de los grupos en que se | SRD (sin raza definida).

subdividen algunas especies animales y cuyos

caracteres diferenciales se perpetdan por

herencia.

Husky Siberiano.
Pitbull.
Rottweiler.
Labrador.

Bichdn Frise x Terrier.
Beagle.

Norfolk Terrier.
Pastor Aleman.
Schnauzer.
French x Maltes.
Doberman.
Chihuahua.
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Pug.

Estado

inmunoldgico

Variable que expresa la defensa del cuerpo contra
los organismos infecciosos y otros agentes
invasores, esta puede ser natural o adquirida como

sucede con la vacunacion.

Vacunados.
No vacunados.

(Segun tarjeta de control).

Estado

nutricional

Condicién del organismo que resulta de la relacion
entre las necesidades nutritivas y la ingestion,
absorcién y utilizacién de los nutrientes contenidos

en los alimentos.

Demasiado delgado (grado 1,2 y
3).
Ideal (grado 4 y 5).

Demasiado pesado (grado 6 a 9).

Procedencia

Variable que establece el lugar de procedencia de

los pacientes segun el lugar de origen o

cohabitacion con su propietario.

Se establecera acorde al
ordenamiento municipal
establecido por la Alcaldia del

municipio de Jinotepe.

VI.  RESULTADOS
Para la realizacion de este estudio se tomaron y procesaron muestras a un total de 40

pacientes sospechosos a parvovirosis canina, a partir de una poblacion de 3600

pacientes que asistieron a consulta en las clinicas veterinarias Manchas, SURVETS, y

AGROVAL de la ciudad de Jinotepe, entre los meses de mayo a octubre del afio 2021.

Para el estudio se tomaron en cuenta todos aquellos pacientes que presentaron signos

compatibles a la enfermedad y los resultados que se obtuvieron fueron los siguientes:
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Para el objetivo uno, que consistia en establecer prevalencia de parvovirosis

canina en clinicas veterinarias del municipio de Jinotepe, se obtuvo lo siguiente:

De un total de 40 (100%) pacientes sospechosos a esta enfermedad y a los que se les
realiz6 el Snap Parvo Test Kit, se pudo ver que 27 (67.5%) pacientes muestreados dieron

positivo a la prueba, (gréafica 1).

Grafica 1. Representacion del porcentaje de pacientes positivos y negativos a
parvovirus segun el andlisis.
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Para el objetivo dos, que consistia en establecer una relacién clinica de la

enfermedad con los factores de predisposicion, los resultados son los siguientes:

Tomando en cuenta el sexo se puede decir que proporcionalmente existe un
desequilibrio, debido a que los machos fueron mas afectados con parvovirus canino

representando el (57.5%) de la poblacion canina muestreada, (gréafica 2).

Gréfica 2. Representacion proporcional de los pacientes positivos a la prueba
segun el sexo.

Haciendo referencia a las razas de los 40 perros que asistieron a la consulta en las tres
clinicas veterinarias, que fueron identificados clinicamente como sospechosos y que
resultaron positivos a la prueba diagnostica de parvovirus canino, los resultados
obtenidos son los siguientes: SRD 12 (30%), husky siberiano seis (15%), pitbull y
doberman cuatro (10%) y de otras razas la prevalencia fue menor, (grafica 3).
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30%

15%

2.5%

2.5%

2.5% 2.5%
10%
m Beagle m Bichon frise/ terrier Bichon frise/terrier
m Chihuahua m Doberman m French/Maltes
m Husky Siberiano m Labrador Norfolk Terrier
m Pastor Aleméan m Pitbull m Pug
Rottweiler & Schnauzer SRD (sin raza definida)

Gréafica 3. Proporcion de las razas de perros muestreados y que se presentaron
como sospechosos durante el estudio de la patologia. En color rojo se remarca la
raza mas afectada, perros sin raza definida con el 30%.
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Referente al estado inmunolégico de los casos atendidos como sospechosos a
parvovirosis canina, se registra que 23 de los pacientes muestreados positivos en dicho

estudio reflejan un alto porcentaje en perros no vacunados representando el (85%),

(grafica 4).

Grafica 4. Representacion proporcional de los pacientes
positivos ala prueba segln su estado inmunolégico.
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En relacion al estado nutricional de los pacientes sometidos a este estudio, se obtuvo
como resultado 15 (56%) casos positivos de los perros en condicion corporal clasificada

como ideal, (grafica 5).

Gréafica 5. Representacion de el porcetaje de los pacientes
positivos a la enfermedad segun su estado nuticional.
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Con respecto al sexo, segun el estudio realizado en la ciudad de Jinotepe, arrojé que la

patologia predomina m&s en machos con 16 casos positivos, mientras que en las

hembras muestreadas 11 casos resultaron positivos, (gréafica 6).
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Gréfica 6. Representacion de los casos positivos de acuerdo al sexo de los pacientes.
El recuadro en rojo indica que los perros del sexo macho fueron los méas afectados.
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En la ciudad de Jinotepe existe una gran variedad de razas en perros como |lo demuestra

este estudio, donde fueron 11 los perros sin raza definida los méas afectados, Husky

Siberiano cuatro (4), y Pitbull cuatro (4), (gréafica 7).
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Gréfica 7. Representacion de casos positivos segln razas de los pacientes atendidos
durante el estudio. El recuadro en rojo hace referencia a la raza mas afectada, los
perros sin raza definida (SRD).

En cuanto al estado inmunoldgico de los pacientes caninos sospechosos a parvovirus,

los resultados reflejan que 18 de los 23 pacientes no vacunados resultaron positivos a la

prueba, y nueve (9) de los 17 vacunados también resultaron positivos (grafica 8).
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Grafica 8 Casos positivos en pacientes sospechosos a parvovirosis. El recuadro en
rojo resalta los casos positivos en pacientes no vacunados.

27



En relacion al estado nutricional de los 40 pacientes muestreados, se obtuvieron los

siguientes resultados: En estado ideal 15 fueron positivos, en cuanto a los perros en

estado muy delgado se encontraron 12 positivos, y en condiciones de sobrepeso cero

(0) positivos, (grafica 9).
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Grafica 9. Total de casos positivos a parvovirosis canina, segun analisis y en
consideracion del estado nutricional. El recuadro en rojo resalta los casos
positivos paralos pacientes en condicion corporal ideal.
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VIl. DISCUSION
Del total de 40 pacientes muestreados en las clinicas veterinarias “Manchas”,
‘SURVETS” y “AGROVAL”, 27 (67,5%) resultaron positivos. Estos resultados se
asemejan a los obtenidos en un estudio realizado en el distrito de Chota -Cajamarca -
Peru, en los consultorios veterinarios “Dr. ESTELA” y “TAFUR”, donde se obtuvo el 60%
de casos positivos a parvovirus (Estela, 2017).
Comparando el factor edad, segun los resultados en los perros menores de un afio
(92,5%) son los mas afectados. Un estudio hecho en Ecuador, muestra que la
prevalencia de parvovirus es mayor en caninos con edades comprendidas de cero a seis
meses, representando el 73,6% de la poblacion (Tandazo, 2015). Estos resultados se
asimilan a los obtenidos en las veterinarias “Manchas”, “SURVETS”, y “AGROBAL”
donde se detalla la mayor prevalencia de la enfermedad en cachorros menores de un
afo; de igual manera concuerda con otro articulos que indica que los cachorros entre
seis (6) y 24 semanas de edad son los mas susceptibles a contraer la enfermedad por la
pérdida de inmunidad materna y debido la patogenia del virus que afecta mayormente
células en division, la que es mas alta en animales jévenes (Pauta, 2012).
El estudio permitié conocer que la mayor prevalencia de parvovirus canino la padecen
los machos con el 59,2%, resultados que concuerdan con los presentados por
Bustamante en la clinica veterinaria Beethoven del Distrito de Abancay-Apurimac-Perd,
guien determind que el mayor porcentaje de perros afectados se dio en machos con un
66% (Bustamante, 2018). Estos resultados indican que los perros machos son mas
propensos a contraer la enfermedad. En este caso hay que considerar el estigma social
de preferencia que tiene algunos propietarios, “mejor tener un perro macho y no una
hembra”.
Segun un estudio hecho en el municipio de Fraijanes (Guatemala), se concluye que la
raza con mayor prevalencia de parvovirus canino es la rottweiler y pastor ovejero con un
16,67% en ambas razas (Flores, 1987). Dicho resultado no concuerda con nuestro
analisis, cuyo resultado con mayor prevalencia fue en perros sin raza definida con 40,7%,
mientras que en distintas razas incluyendo el rottweiler se encontré una tasa menor. La
mayor frecuencia para la raza mestiza en la ciudad de Jinotepe puede deberse a que no

existe conciencia suficiente por parte de los propietarios para llevar un plan de
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vacunacién completo para sus mascotas. Aqui también influye el estigma social de que
los “perros criollos” son mas resistentes a enfermedades y por tal razén no reciben la
atencion adecuada, y l6gicamente es el grupo de perros mas abundantes en los pueblos
de Nicaragua.

De acuerdo a la investigacion hecha por Quishpe en el Hospital Veterinario Lucky, se
determind que también existen factores que afectan la inmunizacion de los caninos,
como la falta de vacunacion presentando un 80,34% del total de pacientes muestreados
(Quishpe, 2020). Al comparar este resultado se asemeja al estudio realizado en la ciudad
de Jinotepe, donde la mayor prevalencia de los 40 pacientes muestreados se presento
en 23 (85%) pacientes no vacunados.

Referente a la presentacién de informacién epidemioldgica relevante a nivel local, el
estudio indica que los propietarios de caninos no se preocupan por la correcta
inmunizacién y cuidado que merece su mascota contra esta y otras enfermedades. Estos
resultados deben permitir a los veterinarios responsables de estas clinicas veterinarias y
las demas existentes en el municipio de Jinotepe a tomar las medidas epidemiolégicas
necesarias para reducir este problema, ya sea haciendo una mejor valoracion de los

procedimientos para el diagnéstico y tratamiento de parvovirus canino.
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VIIl. CONCLUSION

1. De acuerdo a los datos obtenidos en el estudio de investigacion se concluye que
mediante el diagndstico de parvovirus canino con el uso de la prueba rapida Snap
Parvo Test Kit se pudo detectar una alta prevalencia (67.5%) de dicha

enfermedad.

2. Se pudo reafirmar lo expuesto en la literatura sobre los factores de predisposicion
a esta enfermedad, ya que resultaron mas afectados los perros jévenes y sin
vacunar, y en menor medida los resultados reflejaron otros factores
predisponentes, como la raza y el sexo, sin embargo, aqui debemos tomar en
cuenta el estigma social que existe en Nicaragua referente a la supuesta

resistencia que tiene los perros definidos como “criollos” o sin raza definida.

3. La edad es un factor importante a tomar en cuenta sobre la epidemiologia y para

una adecuada inmunizacién de los perros.

4. Aunque el estudio refleje que los perros del sexo macho son los mas afectados,
también se debe considerar como un estigma social en Nicaragua, ya que muchos

propietarios prefieren perros machos y no las hembras.

5. El uso de pruebas diagnésticas es imprescindible para un adecuado diagnostico
de cualquier enfermedad.

6. Una de las principales causas de presentacion de esta enfermedad es el propio
ser humano por la falta de educacion, responsabilidad, ciudadania y falta de

sensibilidad hacia sus mascotas.

En general, los resultados obtenidos dan una respuesta afirmativa a cada una de las

preguntas directrices planteadas en esta investigacion.
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IX.

RECOMENDACIONES
El presente trabajo de investigacion muestra la necesidad de estudiar a
profundidad la enfermedad del parvovirus canino en el municipio de Jinotepe y de
igual forma en Nicaragua. Es conveniente instaurar un mejor control y registro de
los animales que presentan esta enfermedad por ser altamente contagiosa y asi

tener un inventario epidemiologico de esta.

Se deben fomentar programas para sensibilizar a la poblacion sobre la
importancia de vacunar a sus mascotas sobre todo en zonas de alto riesgo y que
la atencién de salud de sus animales sea supervisada por médicos veterinarios

para detectar a tiempo dicha enfermedad o evitarla.

Es necesario que en Nicaragua las instituciones académicas y gubernamentales
hagan campafas de vacunacion para los perros callejeros y para aquellas
mascotas de propietarios que no pueden pagar el costo de las vacunas en una

clinica veterinaria.

Promover en las clinicas veterinarias y a los médicos veterinarios las pruebas de
diagndstico rapido, o bien, otras pruebas de laboratorio accesibles para brindar un
servicio y diagnostico profesional con responsabilidad para detectar este tipo de

enfermedad, que no sea el simple hecho de ofrecer un servicio comercial.

Incitar a las instituciones gubernamentales responsable de la salud publica
veterinaria y académicas hacer conciencia sobre la importancia del parvovirus
canino como enfermedad altamente contagiosa y que puede conllevar a la muerte

de nuestras mascotas.
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Figura 1: Mapa Satelital de la ciudad de Jinotepe. Tomado de www.google.maps.com
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Figura 2: Distribucion de clinicas veterinarias en Jinotepe. Tomado de www.google.maps.com
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Figura 3: Interpretaciones y resultado positivo de la prueba SNAP Parvo.

Fuente: Tomado de www.revista.de.producciéon.y.sanidad.animal.com
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Figura 4: Imagen de Kit de prueba reflejando resultado positivo con parvovirosis canina
a través del SNAP Parvo Test kit.
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Figura 5: Cachorro positivo a parvovirus canino con signos de deshidrataciéon. Imagen

tomada al momento de estar recibiendo fluido terapia.
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Figura 6: Paciente positivo a parvovirus canino con signo de diarrea sanguinolenta.
MODELO DE FICHA CLINICA UTILIZADA PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Ficha N° Fecha

Datos del propietario Datos del animal
Nombre: Nombre:
Municipio: Especie:
Barrio: Sexo:
Direccion Edad:
Teléfono Color:
Identificacion Raza:

Peso:

Categoria:
Motivo de consulta




Anamnesis (remota, actual, ambiental)

Examen fisico general:

Actitud general: Alerta...Deprimido...Letargia...Postrado...Coma

Condicion corporal: Normal...Caquéctico...Delgado...Obeso

Grado de deshidratacion: Normal...Grado 1...Grado 2... Grado 3

Mucosas: Normal... Palidas...Congestivas...Hiperemicas...Ictéricas...Ciandticas

Comportamiento: Tranquilo...Inquieto...Miedoso...Agresivo

Tiempo de relleno capilar:

TR....... (°C). P....... (p/min). FR....... (rp/min).  FC....... (/min)

Exploracién clinica por Sistema.

Piel

Linfatico

Respiratorio

Cardiovascular

Digestivo

Renal

Reproductivo

Mamario

Musculo esquelético

Nervioso
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Examen objetivo particular

Diagnostico presuntivo:

Exdmenes Complementarios:

Diagnostico:

Pronostico:

Tratamiento

Observaciones

Nombre y Firma

Evolucién clinica del caso

Fecha

Seguimiento
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Fichatomada de: Materia de propedéutica, que se llevd a cabo en el segundo semestre

de tercer afio de la carrera MVZ (Medicina Veterinaria y Zootecnia).

Modificada: Mayo 2021.
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