Rev Inv Vet Perd 2011; 22 (3): 233-238

PRESENCIA DE ANTICUERPOS CONTRA Borrelia burgdorferi Y
Anaplasma sp EN CANES DE LA CIUDAD DE LIMA

PRESENCE OF ANTIBODIES AGAINST BORRELIA BURGDORFERI AND ANAPLASMA SPIN
DOGS IN LimA, PERU
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REsSUMEN

Dos perros fueron diagnosticados con borreliosis y uno con anaplasmosis, ambos
casos hallados por primera vez en la ciudad de Lima, Per(l. Los animales presentaban
signosinespecificoscomo decaimientoy palidez de mucosas, y uno deelloscon petequias
y equimosisen piel. El diagndstico delaboratorio se hizo mediante unapruebade ELISA
comercial.
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ABSTRACT

Two dogs were diagnosed with Lyme borreliosis and one dog with anaplasmosis.
The animals showed unspecific clinical signslike depression, pale mucose membranes,
and one of them had petechiae and ecchymotic skin lesions. The laboratory diagnose
was done by an ELISA commercial test. Thisisthefirst report of these diseasesin Lima,
Peru.
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INTRODUCCION Ixodes; siendo € 1. ricinus € vector més
comun en la transmisién de la infeccion en

Europay € 1. scapularis e |. pacificus en

La borreliosis es una infeccion produci- América (Dickinson y Bétlle, 1997). El sg-

da por espiroquetas ddl género Borrdlia que no clinico mas frecuente de la borreliosis o
afectaa hombrey alos animales (Glenny et enfermedad de Lyme eslaartritis, signo muy
al., 2004). Es transmitida a los perros a tra similar @ producido por A. phagocyto-
vés de garrapatas pertenecientes a complgo philum sin embargo, también se puede pre-

1 Consultorio Veterinario Alicia Rubio, Lima, Peru
2E-mail: alicia@veterinariarubio.com.pe
SE-mail: eliasalasc@yahoo.com

4 Representante de IDEXX Peri

B



A.Rubio etal.

sentar anorexia, fiebre, letargo, dolor inespe-
cifico, 0 signos cuténeos, oculares, renaes,
cardiacos, y desdrdenes neurol 6gicos debido
alalocalizacion tisular delabacteria (Wiebe,
1995; Alleman y Sayler, 2010).

Laanaplasmosis caninaes causada por
bacterias gram negativas, de crecimiento
intracelular obligado. Estas son Anaplasma
phagocytophilumy A. platys (Alleman y
Wamdey, 2008). Lainfeccion por laprimera
es la mas comunmente asociada con
anaplasmosis, produciendo cojera'y siendo
confundida usuamente con la Enfermedad
de Lyme o borrdioss, mientras que la se-
gunda ocasiona una trombocitopenia ciclica
infecciosa en € perro, debido a lainfeccidn
intracelular en las plaquetas (Alleman y
Couto, 2006). Anaplasma platys fue ante-
riormente conocida como Ehrlichia platys,
pero en d 2001 fuereclasificadadentro dela
familiaAnaplasmataceae, género Anaplasma
(Dumler et al., 2001).

Varias garrapatas del genero Ixodes
pueden servir como vectores de A.
phagocytophilum e infectar a una amplia
gama de mamiferos, incluyendo perros, ga
tos, humanos y especies silvestres
(Breitschwerdt, 2006). El agente vector de
A. platys no ha sido claramente determina-
do, pero se haidentificado su ADN en garra-
patas de los géneros Dermacentor y
Riphicephdus (Alleman y Wamdey, 2008).
Rhi picephal us sanguineus es la garrapata
transmisora de Erhlichia canis y se sospe-
cha que también actla como vector de A.
platys (Allemany Sayler, 2010).

Los signos clinicos de la anaplasmosis
y erhichiosis en € perro son inespecificos,
pudiéndose encontrarse individuos
asintomaticos. A. phagocitophylum puede
causar fiebre, linfoadenomegdia, letargia, hin-
chazon y dolor articular, Sgnos neurol 0gicos
y hemorragias, pudiendo llegar a ocurrir la
muerte (Alleman y Sayler, 2010). ASmismo,
ocurre trombocitopenia, linfopeniay eeva
cion de las transaminasas (Correia Marques
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da Silva, 2010). En d caso de A. platys, la
trombocitopenia se deriva en un bacteremia
y trombocitopenia ciclica de 10 a 14 dias de
interval o, anemiano regenerativa, leucopenia
e hipoalbuminemia (Alleman y Wamdey,
2008).

El diagnostico de estas enfermedades
se determinaatravés|os signos clinicos pre-
sentados en € paciente, conjuntamente con
las dteraciones hematol Ggicas y bioquimicas
encontradas. Ademas, se utilizan pruebas
serologicasrgpidas en laprécticaclinicadia
ria debido a su facil mango y rapidez en €
diagnéstico, como la prueba de ELISA
SNAP® 4Dx® (Idexx Laboratories), y atra
vés de pruebas moleculares capaces para
identificar secuencias especificas de ADN,
como lapruebade PCR (Hoyoset al., 2007).

Se describe € caso de tres caninos que
llegaron a consulta por diferentes motivos 'y
en fechas distintas. Lostres animaes fueron
sometidosaun examen clinico completo, ade-
mas de analisis de laboratorio. Los datos his-
téricos de mayor relevancia se encuentran
en e Cuadro 1.

A los pacientes 1 y 3 se les redizd
hemograma completo, bioquimica sanguinea
bésica (ALT, fosfatasa alcalina, BUN,
creatining, glucosa, proteinas totales, abumi-
nay globuling), uriandisis y ecografia abdo-
minal. Al paciente 2 solo se le practicé un
hemograma completo. Los vaores de los
andlisis clinicos fuera del rango referencia
se muestran en e Cuadro 2.

Se colectd muestrasde sangre alostres
pacientes y se realiz6 la prueba ELISA
SNAP® 4Dx®, pruebade diagnostico in vitro
paraladeteccion dd antigeno deDirofilaria
immitis y anticuerpos contra A.
phagocytophilum, Borrelia burgdorferi y
Ehrlichia canis en suero, plasma o sangre
enterade caninos (IDEXX Laboratoriesinc).
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Cuadro 1. Datos clinicos de tres canes con sospecha de patégenos hematicos

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3
Raza Shihtzu Jack Russel Terrier Cocker Inglés
Sexoy edad Hembra, 5 afios Macho, 2 afios Macho, 11 afios

. Recogida, vive en . Lleg6 de EEUU un afio

Procedencia Santa Anita San Martin de Porres atrés, viveen S. Isidro
Historia de . 15 dias antesde la Nunca vistas en EEUU

Nunca vistas . .
garrapatas consulta ni en Per(
Motivo de Decaimiento L aceracién en piel Decaimiento, anorexia
consulta generalizado P y heces pastosas
Hallazgos I nespecificos, Petequiasy equimosis  Palidezde MM 1
clinicos decaimiento general  en piel decaimiento general
Fecha del Enero 2010 Febrero 2010 Mayo 2010
analisis

1
MM = Membranas mucosas

Cuadro 2. Valores de andlisis clinicos fuera del rango referencial en tres canes con sospecha de
pat6genos heméticos

Andlisisrealizado Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Valor dereferencia
Hemograma

- Hematocrito, % 48.7 41.7 29.50 37.0- 55.0

- Hemogl obina, g/dl 175 13.7 10.0 12.0- 180

- Plaquetas /ml 223,000 29,000 103,000 175,000 - 500,000
- Leucocitos /ml 10,800 24,500 15,800 6,000 - 16,900

- Neutréfilos ml 8,800 20,200 12,700 3,300- 12,000
Bioquimica

- AlbUmina, g/dI 35 2.2 23-4.0

- Globulina, g/dl 6.2 4.8 25-45
Ecografia Esplenomegalia Normal Eripgﬁ]r?;tgﬂ;la,

Uriandlisis

- Proteinuria Trazas 1+ Negativo
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Cuadro 3. Resultados alaprueba ELISA SNAP® 4Dx® (IDEXX Laboratories Inc)

Datos Paciente 1

Paciente 2 Paciente 3

Resultado al Snap E. canis

4Dx B. burgdorferi
Grado dereaccion Fuerte

E. canis
B. burgdorferi

Diagnéstico clinico

Diagnostico
histopatol 6gico

Evolucion post
tratamiento

Imagen del Snap positivo

e e ]
W
b.ove e foamen

i
TR " |
'-._“_,'

Favorable

E. canis,
B. burgdorferi

A. phagocitophilum

Leve Leve

E. canis

B. burgdorferi
Linfosarcoma
intestinal
Eutanasia

Anaplasmosis

Favorable

ResuLTADOS Y Discusion

Los resultados de la prueba ELISA se
muestran en el Cuadro 3. Lospacientes1y 3
resultaron positivos a B. burgdorferi. En el
Pert, laborrdliosis de Lyme hasido diagnos-
ticada en humanos en |os departamentos de
Piuray Amazonas, donde ha sido reportada
lapresenciadd vector (Macedo et al., 1994;
Glenny et al ., 2004); snh embargo, anticuerpos
contra esta bacteria no han sido reportados
en perros en e pais. Se desconoce donde
pudieron haber entrado en contacto con €
vector, ya que € paciente 1 fue recogido de
lacaleend digtrito de Santa Anita, Lima, y
el paciente 3 nacid y vivié en EEUU por va
rios afos, teniendo solo un afio de residencia
en Lima
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Las garrapatas del género Ixodes son
prevalentes en varias zonas de EEUU y Eu-
ropa, encontrandose en éreas boscosas
(Ostfeld, 1997). En € Per, se les encuentra
parasitando perros, gatosy cerdosy aunque
aln no se han reportado la presenciade este
género en laciudad de Lima, sele ha encon-
trado en varias localidades de Piura (Glenny
et al., 2004) y, también, en vizcachas en
Loreto y San Martin (Macedo et al., 1994);
zonas que cumplen con las condiciones
medioambiental es adecuadas parae cumpli-
miento del ciclo bioldgico del parésito.

Los pacientes 1y 3 dieron, ademas, re-
accion positiva a anticuerpos contra
Ehrlichia canis. Esta coinfeccion de dos
agentes en un mismo individuo tiene particu-
lar interés, toda vez que B. burdogferi y E.
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canis son transmitidas por garrapatas del
género Ixodes y Rhipicephalus, respectiva
mente, 1o que indica que ambos individuos
estuvieron expuestos a los dos vectores en
algin momento de su vida

El paciente 2 fue positivo a A. phago-
cytophilumy € propietario report6 la pre-
sencia de garrapatas dos semanas previas a
examen (Cuadro 1); sin embargo, no se en-
contro este vector durantelarevision clinica
Se conoce que @ kit diagnostico empleado
tiene reaccion cruzada con A. platys
(Allemany Sayler, 2010), y que este patoge-
no hasido reportado en diversas regiones del
continente (Breitschwerdt, 2006). Por otro
lado, R. sanguineus, posible vector de A.
platys se encuentra comunmente en varios
digtritos de Lima (Bustamante, 1998), motivo
por € cua esta garrapata podria haber sido
el vector transmisor en este caso. No obs-
tante, anticuerpos contra Anaplasma no han
sido reportados en e Perq.

Estas enfermedades pueden causar la
aparicion de signos clinicos o los animales
pueden permanecer como portadores con una
infeccion subclinica durante un periodo de
tiempo prolongado (Allemany Sayler, 2010).
Los pacientes 1 y 3 fueron portadores de B.
burdogferi y E. canis, pero no se reporta
historia de garrapatosis en ninguno delos dos
casos, por 1o que no se conoce € posible
momento de la infeccion. Los portadores
subclinicos de estos agentes pueden llegar a
presentar signos delaenfermedad cuando hay
situaciones de estrés o inmunodepresion
(Alleman y Couto, 2006). El cuadro
neoplasico encontrado en e paciente 3 pudo
haber contribuido en la manifestacion de los
signos clinicos de estos agentes. El animal
fue eutanasiado dias posteriores de haberlo
sometido a una laparotomia exploratoria con
unaparcia enterectomia, teniéndose d diag-
néstico histolégico de la masa locaizada en
e intestino como linfomaintestingl.
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Los pacientes 1y 2 fueron tratados con
doxiciclinaarazon de 10 mg/kg/dia, y tuvie-
ron una evolucion clinica favorable.

Laehrlichiosis canina es prevalente en
la ciudad de Lima (Adrianzen et al., 2003;
Hoyos et al., 2007), de dli que esla primera
patologia que se considera en pacientes con
sgnosclinicosy halazgos de laboratorio que
sugieran la presencia de este agente; sin
embargo, |os resultados presentados en este
reporte demuestran la existencia de
anticuerpos contra Anaplasmay Borreliaen
esta cuidad y, por lo tanto, habria que consi-
derarlas en € diagnéstico diferencia; espe-
cidmente en areas donde la exposicion alas
garrapatas es alta, y cuando se presenta un
malestar inespecifico defiebrey letargia, Sn
bioquimicas importantes y solo anormalida-
des hematoldgicas, como en los tres casos
presentados. Por otro lado, se deben redlizar
estudios adicionales con técnicas como
inmunofluorescencia indirecta (IFI) y lare-
accion en cadena de la polimerasa (PCR)
paradilucidar la presenciade estos patégenos
en laciudad de Lima.
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