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Se describe la terapia aplicada a 36 casos
con diagnostico c1inico y epidemiologico de la
forma gastroenterica de la parvovirus, durante
el periodo 1982-83.

La misma se dirige primariamente a com­
pensar la perriida hidroelectrolica, controlar la
enterorragia; en coadyuvada por corticoides y
antibioticos. Se usa la vacuna contra la Panleu­
copenia felina para producir interferencia ..iral.
Este tratamiento permitio obtener un 10 % de
resultados positivos.
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INTRODUCCION

En el Urugu,ly " partir de 1980 se ha constZltado
clinica. epidemiologica y anatomopatol6gicamente la
presenCia de la ,::>arvovirus canina (P.C.I.

La P.c. cursa con dos cuadros clinicos: una MIO­
CARDIA de presentaci6n general mente subita y mor­
tal de preferenci" en lactantes: muchas veces conse­
CLlente al otro cuadro, el CASTROENTER ICO, el cual
cursa con variedad de signos y sintomas siendo de
mayor significaci6n pron6stica. la prof usa diarrea, fre­
cLlentemente acompanada de enterorragias importan­
tes. depre-i6n del sensoria. sialorrea y v6mitos (1.
2, 3, 6. II, 121.

En nuestra practica diaria, fuimos ajustando la
ter<1pelltica de la forma gastroenterica de la Pc. y
durante el ano 1982 y en 10 que va de este ano
hemos tratado 36 casas clinicos can muy buen re·
Sliitildo. EI motivo de este trabajo es describir el tra­
tamiento que realizamos ahora como rutina en nLles­
tra c1inica.

PAUTAS TERAPEUTICAS
La terapia a aplicar es determina.da por la qr,lve­

dld del caso y tiende a los siguientes objetivos:

I. Interferir con el virus actu.J ..te

Ante el caso sospechoso a la enfermedad dec la­
r.Jda en su fase inicial. aplican10s la vaCuna il virus

Imtituto Medico Veterinano. Nicaragua 1918.
41 23 42. Montevideo.
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Therapy used in 36 cases of clinical and api­
demiological diagnosis of the gastro-enteric form
of Canine Parvovirus during 1982-1983, is des­
cribed.

The main purpose was to campensate the
hydroelectrolitic loss and to cOlltrol the enteric
haemorrhage. Corticosteroids and antibiotics
were also used.

Vaccine against Feljne Panleucopenia was
Ilsed to produce viral irJterference. One hundred
porcent positive results were achieved with this
therapy.
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vivo modificado, de origen de lineas de celulas feli­
na~ Ivacuna contra la panleucopenia felina i·, en
forma intravenosa 0 intramuscular.

La (Jre,encia de un virus modificado no pat6geno,
interfiere con el virus actuante y pretendemos crear
cierta inmunidad activa en forma rapida. Este crite­
ria es similar al que se aplica, desde hace mas de
quince anos, en otras virosis como el Distemper ca­
nino (9) y la Peste Porcina Clasica (5).

Se comprob6 que aplicando este criterio no se ob­
serv6 la manifestaci6n miocardica de la enfermedad;
ni ningun otro tipo de reacci6n adversa, salvo una
lioera hi(Jertermia que nunca se prolong6 mas de
10 horas.

2. Reposicion de f1uidos

La causa mas frecuente de muerte por la forma
>,<1,tro'enterica del P.c., es la descompensaci6n hidro­
electrolitica del medio interno.

Segun la gravedad del cuadro clinico se determine
la terapia a aplicar.

~. 1. Pacientes en estadio inicial:

En estos casos la deshidrataci6n es leve, el dese­
quilibrio electrolitico minima con ligera tendencia a
la <1cidosis metab61 ica. Se aplic6 terapia convencio­
nal II, 11 I.

2..2. Pacientes en estadio agudo
2.2.1. Pacientes en el estadio agudo sin

enterorragias

Estos pacientes ,:Jresentaron una contracci6n isoto­
nica a ba!ance negativo de agua de grado variable
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y una marcada acidosis metabolica (4, 8 I.
Utilizamos solucion de Ringer con Lactato hasta

90/kg/dia a razon de 40 gotas por minuto. No obs­
tante si la acidosis era marcada, se comenzo la per­
fusion endovenosa con solucion de bicarbonato de
sodio, hasta que clinicamente se evidenci6 la remi­
sian de s;gnos 110, 14, 15).

2.2.2. Pacientes en el estado agudo con
enterorrag ias

Ademas del desequilibrio propio del estado agudo,
al examen cl inico, estos. pacientes revelaron una per­
dida proteica y de elementos formes de la sangre.
~I icamos un sucedaneo del plasma (preferente­

menre gelatin" en soluc.iOn de R:nger con Lactato "
pues esta asociacion facilito la fluidoterapia, al acor-'·
tar los tiempos de perfusi6n. Administramos en ra­
zoo de hasta 30 ml / kg y por dia, con una frecuencia
de 30 gotas par minuto 114, 77, c.).

Se controlo la hemorragia gastroenterica, aplican­
do Etamisilato ("), en dosis de 50 mg/kq/dia en
forma intravenosa; lIegando en algunos casas a apli­
ear hasta 200 mg/kg/dia en forma intravenosa;
lIegando en algunos casas a aplicar nasta 200 mg/
kg/d'a. Este coagulante sintetico no actua como va­
soconstrictor, no provoca trombos y reduce el tiempo
de sangria sin modificar el tiempo de coagulaci6n
(17, b.l.

Tambien aplicamos hasta 15 mg/kg/dia de me­
nadiona, pues entendemos que toda gastroenteritis
de importancia impide la absorcion de esta vitamina.

2.2.3. Pacientes en el estadio de shock
hipovolemico: (4,10, 14, 15)

Este cuadro 10 encontramos can frecuencia, sabre
todo en aquel/os o,')acientes cuyo propietario de'l1oro
en concurri. a la consulta.

Se complemento las terapias anteriormente descri­
tas, utilizando el hemisuccinato de prednisolina
( • • • ), por ser el de mas rapida accion, en dosis de

hasta 15 mg/kg, en forma intravenosa. Una vez que
el paciente manifest6 respuesta a la terapia aplicamos
dexametasona, corticoide de penetracion mas lenta
en el compartimiento celular, con una permanencia
en sangre no'menor de 20 hs.; con el fin de man­
tener el nivel hasta 10 mg/kg) 14, 8, 9, 10, 15).

3. Alimentaci6n parenteral
Este complemento en la terapia 10 valoramos en

aquel/os casos en que el paciente curso con marcada
y prolongada anorexia. Es indispensable aportar las
calorias necesarias en forma de glucosa a razon de
80 cal/kg y por dia. Para cumplir este objetivo uti­
lizamos solucion de glucosa al 30 %.

En 105 casos en que la anorexia ~e mantuvo mas
alia de las 72 horas de comenzado el tratamiento, se
complemento la alimentacion con soluci6n de L-ami­
hoacidos (..... ) a raz6n de 15 ml/kg/dia (146,5
mg de N por Kg) en perfusion endovenosa, a raz6n
de 60 gotas por minuto (8, 17, 41.

4. Antibioticoterapia
Todo proceso incidioso, conduce a un deterioro

repentino del paciente, 10 que predispone a un dis­
microbismo de la flora intestinal, preferentemente
hacia los G-, colaborando a la gravedad del cuadro
con una toxiinfecci6n.

• Felin TC. Anchor. Lab. Inc. Division of Phi­
lips Roxane Inc.

• geloPlasma. Rhone-Poulenc.
•• dicynone. Rhone-Poulenc.

••• Di~gersona. Dispert.
•••• Dexalien. Galien.

••••• protinutril. Rhone-Poulenc.
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Muy recientemente se ha descubierto que la su­
pedicie interna de los organos cavitarios que alber­
gan anaerobios, estan tapizados por una inmunoglo­
bulina, la inmunoglobulina secretora A "(SIgAl, tam­
bien conocida como "pintura antiseptica". Esta S 1gA
constituye una formidable barrera para virus y bac­
terias. Cualquier proceso que interrumpa esta pro­
teccion organica fisiologica se .puede ver exacerbado
c.on una invasion bacteriana a flora mixta, aerobica­
an~erobica (10, 13, 16, a, b, c, d, 17, a.).

Por 10 tanto aplicamos cloranfenicol en dosis de
hasta 50mg/kg/dfa por via endovenosa e intra­
muscular.

Usamos ademas cloranfenicol a la misma dosis par
via oral, asociado a hidrotalcita a razon de 500 mg
cada 4 horas, can el fin de controlar la gastritis y
por ende la nausea.

CONCLUSIONES

La experiencia sobre los 36 casos tratados demos­
tro que:

La aplicacion de la vacuna de la pen leucopenia en
forma intravenosa, evito la presentacion de la forma
miocardica; no encontrandose con esta via de ad­
ministracion reacciones secundarias.

La no adecuada compensacion del medio interno
es la mas frecuente causa de muerte. Una correcta
fluidoterapia y de ser necesaria fa alimentacion pa­
renteral, perm;te la sobrevida del paciente y acorta
los plazos de recuperacion de la etapa aguda.

La terapeutica adjunta con corticoides contribuyo
en forma exitosa en los casos de shock.

La administraci6n de estamsilato demostro ser un
caagulante de elecci6n, en los pacientes con entero­
rragia.

Los pacientes en estado agudo, requirieron terapia
intensiva no mayor de 120 horas promedio.

La experiencia demostro que los pacientes en es­
tados agudos no deberian ser tratados en forma am­
bulatoria.
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£1 Secretariado de la AMV va a publicar un nuevo

WORLD CATALOGUE OF VETERINARY FILMS/VIDEO TAPES
AND FILMS/VIDEO TAPES OF VETERINARY INTERES

EI catalogo de informaci6n sobre 400 films (397 tftulos) que plJ'eden ser
comprados 0 alquilados. Les rogamos dirijan sus pedidos al Secretariado
de la AMV, c/ Isabella Cat6/ica 12, Madrid 13, tel. 247 18 38.
EI precio del catalogo es de 15 Francos suizos para los veterinarios perte­
l1ecientes a una asociaci6n nacional miembro de la AMV y 30 Francos sui­
zos para los demas. EI importe puede ser remitido a la cuenta de la AMV
<on la Union de Banques Suisses, 1211 Ginebra 11, N9 210.685. OOM.

INYACOM E-5elenio

Frasco ampoila de 100 cc

ENVASES

Se recon;lendcw las sIgu1erlies dOSIS unlcas'
Potr,IIO.lernero 5 cc
Cordero cabrl!O 2-3 cc
Lechon 1-2 cc
Caballo vacuno adullo 10 cc.
OV~la C3.bra 5 cc
Cer~o 5· 10 co
PerrI). qJIO 0.2·' CC

EI InlaCIJnl E-Setenio debe ser Inveclado par 'Via ,nlramuscur.Jr
pl(J

1un·1d F' ~ra!amienlose debe repellr a InlervafQS semanares

INDICACIONES

CABAllOS
, Trastornos reproducllvos
2 Degeneracion muscular (azoturia y pollmiOSltlS)
3. Enfermedad de la grasa amarilla asoclada a la dlslrofla muscu-

lar!.
4 Sindrome del caballo trabado 0 mioslllS.
5. Capacldad de carrera disminu.da.
6 AnhidrOSIS ('plel seca').

VACUNOS Y LANARES
1 Dlslrolia muscular nutrlClonal (enfermedad del 'muscuto

blanco y del 'cordero !leso')
2 Muerle subi1a en animates Jovenes aparenlemenle normales
J Sind rome de la 'vaGa caida
4 Problemas reproducllvOs
5 NecrOSIS hepal lea
6 Mala respuesta al suplemento de "lIamina A en aumenla de

peso y con'/erslOn.
7. Terneros y corderos nacidos en eSlado de Inmadurez (1 r1ebdt."5.
8 RelenClones de placenta 'reevenles

COMPOSICION (por c.c.)
Vitamlnoil E
SelenlO

DOSIS

'SOUl
0.5 mg

CERDOS
1 Degeneraclon muscular en miembros " coralon

Enlermedad del corazon de morJ i,;on muerte SubltJ
Oesordenes locomotores
Hlpersenslbilldad ~I hierro ,nyeclable
Necros IS hepal1ca

6 PrObiernas rep' oductl VOS
7 Anemia
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