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RESUMEN

La evaluacion clinica e inmunoldgica de diez caninos con de-
modicosis generalizada mostrd un patrdn de lesiones acorde
con la sintomatologia descrita para esta enfermedad, constitui-
da en su mayoria por la presencia de zonas alopécicas, prurito
y eritema difusos y en menor porcentaje, por lesiones costro-
sas, ronchas, foliculitis y Ulceras. La edad de los pacientes se
ubicé entre 5 y 24 meses pudiéndose clasificar como demodi-
cosis de comienzo juvenil. Las razas mas afectadas fueron el
Pastor Aleman, el Criollo y el Chow-Chow. El 60% de los pa-
cientes fueron machos. La mitad de los animales fueron trata-
dos con Amitraz en 250 ppm (0,025%) y la otra mitad con Ti-
moestimulina Tp-1 Serono. Antes del tratamiento, los valores
hematoldgicos de los caninos infectados se detectaron en su
mayoria dentro de los limites normales, pudiéndose observar
en algunos, neutrofilia con desviacidn a la izquierda de tipo re-
generativa, eosinofilia y monocitosis. Con el Amitraz se obser-
varon algunos casos de neutrofilia y monocitosis. Leucocitosis,
neutrofilia, linfocitosis y monocitosis fueron observados poste-
rior al tratamiento con la Timoestimulina. El tratamiento con
ambos medicamentos resultd efectivo entre un 75 y 100% a
los 30 dias. La prueba de NBT (Nitro Blue Tetrazolium) resultd
negativa en todos los caninos infectados. Ambos tratamientos
permitieron recuperar la funcién neutrofilica. Los linfocitos de
los pacientes estimulados con mitégenos tales como PHA (Fi-
tohemaglutinina) y Con A (Concanavalina A) con el Test de
Transformacion Linfoblastica (TTL) mostraron una baja prolife-
racion. Comparados con los controles sanos, la supresion se
ubicé en un 74,7% frente a PHA y 85,5% para Con A. El trata-
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miento con Amitraz no modificéd la respuesta proliferativa linfo-
citaria. Los animales tratados con Timoestimulina mostraron
una sobre estimulacién frente a ambos mitégenos. Estos resul-
tados sugieren que los caninos con demodicosis generalizada
presentan una deficiencia de la inmunidad innata y adaptativa.
La recuperacién de la respuesta linfocitaria por efecto de la Ti-
moestimulina exclusivamente puede resolver el cuadro clinico
de la demodicosis generalizada.

Palabras clave: Demodicosis, canino, Amitraz, Timoestimuli-
na, mitégenos, TTL, inmunosupresion.

ABSTRACT

Clinical and immunologica! evaluation of ten canines affected
with generalized demodicosis showed a similar lesion pattern
as described for the disease, such as, alopecic areas, pruritus,
and diffuse erithema and in less degree crusts lesions. excoria-
tions, foliculitis and ulcers. Age of all patients was in the rangs
of 5 to 24 months, allowing to classify the disease as juvenile

demodicosis. The most affected breeds were german shep-
herd, mongrel and chow-chow. Sixty percent of the patients
were males. Half of the animals was treated with Amiiraz at
250 ppm. (0.025%) and the other half with Thymostmuiin Tp-1
Serono. Before treatment, hematological values were Touna 1o
be in normal ranges in most of the patients, some of them were

found to have, neutrophylia with a regenerative (=7 shift, eosi-
nophylia and with a monocytosis. With the Amiraz treatment
some cases of neutrophylia and monocyiosis were observed.
After treatment with Thymostimulin, leukecyios's, neutrophylia,

lymphocytosis and monocytosis were found. Both treatments
were effective at ranges from 75% to 100%: afier 30 days. Ni-
troblue tetrazolium (NBT) test was negztve in all the infected
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canines. Both, Amitraz and Thymostimulin treatments recov-
ered neutrophylic function. The lymphocytes of patients stimu-
lated with mitogens such as Phytohemagglutinin (PHA) and
Concanavalin A (Con A) with the Lymphoblastic Transforma-
tion Test (LTT), showed low proliferation. When compared to
healthy controls, suppression was of 74.7% with PHA and
85.5% with Con A. Treatment with Amitraz did not modify the
lymphocytic response. The animals treated with Thymostimulin
showed an overstimulated response of lymphocytes prolifera-
tion on the LTT compared to the rest of the mitogens. These
results suggest that canines with generalized demodicosis
show an innate and adaptative immunodeficiency. The recu-
peration of the lymphocytic response by the effect of Thymo-
stimulin can solve the clinical appearance of generalized de-
modicosis.

Key words: Demodicosis, canine, Amitraz, Thymostimulin, mi-
togens, TTL, immunosuppression.

INTRODUCCION

La demodicosis canina es una enfermedad dermatoldgi-
ca parasitaria e inflamatoria que se produce debido a la prolife-
racion excesiva del dcaro Demodex canis [4, 13, 23], el cual se
encuentra en el foliculo piloso de los perros sanos [4]. Este es
un huésped de |a flora normal de la piel del perro, pudiéndose
encontrar en las glandulas sebéceas y sudoriparas [13]. No se
considera enfermedad contagiosa, la transmisién puede llevar-
se a cabo durante las primeras 72 horas de vida por contacto
directo de los neonatos con la madre infectada durante el
amamantamiento [13, 15, 23].

La patogenia de |la demodicosis canina no se entiende
totalmente, especialmente la forma crénica generalizada de Ia
enfermedad [4, 13]. Se ha sugerido que pacientes con demodi-
cosis canina generalizada presentan un defecto especifico de
las células T [4]. Esto permite la multiplicacién del parésito y a
su vez una mayor depresion de las células T [13]. Varios infor-
mes refieren una respuesta inmunitaria celular anormal, como
la causa inicial de la enfermedad, ya que puede ser inducida
en cachorros administrando suero antilinfocitario; los perros
con demodicosis generalizada muestran respuesta de células
T muy disminuida en presencia de mitégenos T, por lo tanto la
inmunosupresién preexistente, considerada como el origen de
la enfermedad, esta correlacionada con la extensién y dura-
cion de la enfermedad y el nimero de parasitos [13, 21].

La inmunidad no especifica en la demodicosis canina ha
sido estudiada solo desde el punto de vista de los neutrdfilos,
la deficiencia no absoluta de neutrdfilos o anormalidades en la
morfologia en éstos no ha sido observada [23]. Los perros con
demodicosis crénica tienen una severa depresién de las fun-
ciones de las células T, medida por el test de transformacion
linfobléstica (TTL) frente a varios mitégenos (Fitohemaglutinina
y Concanavalina A). Como estos perros raramente presentan
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linfopenia y no tienen hipocelularidad de células T de &reas de
nddulos linfaticos y bazo, estos defectos en las células T pare-
cerian mas una supresion que una deficiencia [23]. La erradi-
cacion terapéutica de estos dacaros resulta en la restauracion
de la funcién de las células T. Este defecto de las células T
previamente demostrado se encuentra asociado con grandes
poblaciones de acaros [15, 23].

La demodicosis localizada aparece como una 0 mas
areas pequefias, circunscritas, eritematosas, escamosas, no
pruriticas o pruriticas, alopécicas, mas cominmente en la cara
y en los miembros anteriores. Los animales jovenes de 6 a 8
meses de edad con demodicosis localizada pueden curar de
forma espontanea entre 6 y 8 semanas [13, 23].

La demodicosis generalizada cubre grandes partes de!
cuerpo, en especial la cabeza y las patas [23]. Otros estudios
reportan alopecia multifocal o difusa, eritema, edema, costras,
descamacién, comedones, piodermas, furunculosis, liquenifi-
cacion, y linfadenopatias [13].

Los raspados profundos de piel debidamente realizados
e interpretados, pueden establecer el diagnédstico de la demo-
dicosis por la demostracién del acaro. Un &caro ocasional pue-
de representar la flora normal, por lo que la observacién de nu-
merosos acaros adultos o formas inmaduras del ciclo de vida
son necesarios para confirmar el diagnéstico [15, 23].

En la actualidad existen varias opciones de tratamiento
antiparasitario especifico, aunque el Amitraz es el tnico farma-
co disponible en el mercado a escala mundial para el trata-
miento de la Demodicosis canina [13]. El Amitraz es el tnico
producto licenciado en los Estados Unidos y Canada para el
tratamiento de la Demodicosis generalizada [4, 23]. La droga
es un pesticida formamidina con actividad farmacolégica que
incluye, inhibicién de la monoamino oxidasa, del agonista alfa
2 adrenérgico de la sintesis de las prostaglandinas [13, 20,
22]. Esta solucion (Amitraz) estd aprobada para ser aplicada
cada dia a una dilucién final de 250 ppm (0,025%) [4, 15, 18,
17, 20, 22, 24].

Como una terapéutica alternativa cuando falla el Ami-
traz, esta la administracion de la Ivermectina, utilizada sema-
nalmente en perros con Demodicosis generalizada crénica con
resultados desalentadores [23].

La Milbemicina ha sido evaluada en varios estudios para
el tratamiento de la Demaodicosis, con una dosis total diaria
que variaba de 0,5 mg/kg a 4,6 mg/kg [4].

El uso de la timoestimulina en caninos con demodicosis
no ha sido reportado. La timoestimulina se aisl6 y purificéd en
1977. Extraida del timo bovino, esté constituida por una familia
de polipéptidos con peso molecular inferior a 12.000. La ti-
moestimulina con dosis de hasta 500 mg/kg por dia intraveno-
s0, no ha producido modificaciones del comportamiento nor-
mal de los animales sometidos a experimentaciéon. En las
pruebas reportadas en ratas y topos, la Timoestimulina no ha
provocado ninguna muerte de los animales sujetos al experi-
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mento. Las curvas de crecimiento ponderal y el peso de los
principales organos han resultado equiparables entre los ani-
males tratados y el control. No se han observado modificacio-
nes de los principales pardmetros hematoquimicos ni altera-
ciones histolégicas de los drganos examinados. Estos mismos
resultados han sido obtenidos en grupos de animales tratados
durante un periodo de 180 dias con dosis de hasta
50/mg/kg/dia [9].

In vitro, la Timoestimulina estimula la respuesta de los
linfocitos T a los mitégenos, es decir, su capacidad de prolife-
rar en presencia de sustancias como la concanavalina A y la fi-
tohemaglutinina; la especificidad de la accién del farmaco esta
demostrada por el hecho de que con ninguna dosificacion au-
menta la reactividad celular al lipopolisacarido (LPS), mitégeno
de los linfocitos B [11].

En nifios con deficiencias de linfocitos T tratados con
Timoestimulina a la dosis de 1 mg/kg/dia durante 7 dias con-
secutivos y después 1 mg/kg/dia una o dos veces por sema-
na la mejoria del cuadro inmunolégico correspondia con fre-
cuencia a una mejoria clinica [1]. Otros estudios reportados
para las diferentes formas de inmunodeficiencia en huma-
nos, utilizando el mismo esquema terapéutico, confirman los
resultados obtenidos [1, 6, 12, 26). Patologias consecuencia
del compromiso de la respuesta celular tales como infeccio-
nes virales debidas a virus Herpes, patologias neoplasicas
[14] y Sarcoidosis [25] han sido tratadas con éxito con esta
hormona.

En este estudio, basado en los antecedentes de la fisio-
patologia de la demodicosis, se propone evaluar la respuesta
inmune innata y especifica in vitro de caninos con demodicosis
generalizada, antes y después del tratamiento con Amitraz y
Timoestimulina separadamente, comparandola con la evolu-
cién de los parametros clinicos de la enfermedad.

MATERIALES Y METODOS

Caracteristicas de las unidades de estudio

Estuvieron conformadas por diez caninos jévenes, en-
tre 5y 24 meses de edad, de diferentes razas (Criolla, Pastor
Aleman, Chow—Chow y Boxer), infectados naturalmente con
sarna demodécica generalizada, seleccionados al azar, que
se recibieron en el Servicio de Consulta Externa de Peque-
fios Animales de la Policlinica Veterinaria de la Universidad
del Zulia. Para su diagnéstico se realizé un frotis de raspados
profundos de piel, los cuales fueron observados directamente
al microscopio de luz, evidenciandose el Demodex canis en
sus miiltiples estadios evolutivos. Las lesiones de piel se ubi-
caron en varias zonas del cuerpo, como patas, cara, cuello,
dorso, tren posterior y region abdominal, lo cual confirmé el
diagnostico de sarna demodécica generalizada. Estos pa-
cientes presentaron, ademas, prurito, foliculitis, Ulceras y cos-
tras.

Caracteristicas de los controles

Los controles fueron seleccionados al azar entre pacien-
tes sanos que asistieron a consulta para controles de rutina, li-
bres de sarna demodécica, no mayores de 2 afios de edad y
de diferentes razas.

Protocolo del tratamiento

El estudio fue conducido utilizando dos tratamientos,
donde 5 caninos fueron tratados con Amitraz y otros 5 fueron
tratados con Timoestimulina (Tp-1) Serono en estudios sepa-
rados.

Amitraz: Se utilizé una solucién de Amitraz de 250 ppm
(0,025%), es decir, 50 mL de Amitraz al 5% diluidos en 10 li-
tros de agua. Con esta solucién final se realizaron bafos pro-
fundos cada 7 dias durante cuatro semanas a cada paciente.
La solucion fue preparada al momento de aplicarla con masa-
jes fuertes sobre la piel durante 15 minutos, dejandolos secar
luego al aire libre. Estos tratamientos fueron aplicados en el
area de hospitalizacion de la Policlinica Veterinaria de la Uni-
versidad del Zulia.

Timoestimulina (Principio activo de Tp-1 Serono): Para
este estudio se utilizé una dosis de 2mg/kg de peso vivo, ad-
ministrada via intramuscular una vez al dia por 7 dias y luego
dos veces por semana durante 3 semanas mas, completando
cuatro semanas de tratamiento.

Todos los pacientes se monitorearon clinica, hematol6gi-
ca e inmunolégicamente, antes, durante y al finalizar el trata-
miento.

Evaluacion clinica

A los pacientes se les practicé un examen clinico, en el
cual se consideraron los parametros de todos los sistemas, se
registré esta informacién en una historia clinica y ademas,
toda la informacién referente a piel y anexos fue registrada en
una historia clinica dermatolégica. La evaluacion clinica con-
sistié en examen fisico completo, observacidn de las lesiones
dermatolégicas y raspados cutidneos profundos para observa-
cién microscopica del parasito.

Evaluacién hematolégica

Durante esta evaluacidn se realizé una hematologia
completa, la cual incluyé hematocrito, hemotropicos, contaje
de glébulos blancos y férmula leucocitaria.

Estudio de la inmunidad innata

Se evalud el funcionamiento de los neuirdfilos en los
controles y en los pacientes con sarna demodécica antes y
después del tratamiento, utilizando un kit para medir la reduc-
cion del Nitro Blue de Tetrazolium (NBT, Sigma Diagnostic,
Procedimiento N° 840) [5].
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Evaluacion de la respuesta celular

Test de Transformacién Linfoblastica (TTL): La res-
puesta linfocitaria in vitro se evalué mediante el Test de Trans-
formacion Linfoblastica (TTL) previamente descrito [19]. Des-
pués de calculadas las curvas de dosis respuesta con los ani-
males controles, se establecieron las dosis de mitdgenos de la
manera siguiente: Fitohemaglutinina (PHA) 10 pg/mL y Conca-
navalina A (Con A) 10 yg/mL. En cada ensayo se incluyeron
por lo menos tres controles sanos. Los resultados obtenidos
en cuentas por min (cpm) fueron expresados como Indice de
Estimulacion (IE) e Indice de Respuesta Proliferativa (IRP), re-
sultado de la aplicacién de las férmulas siguientes:

IE = cpm” experimento / cpm” esponténeo
IRP= cpm" (paciente) / cpm" (promedio de 3 controles)

Analisis de la informacion

Los resultados de la evaluacién clinica se expresan en
nimeros y porcentajes los cuales se presentan en tablas para
cada caso.

Los resultados del TTL se evaluaron segln el analisis
estadistico de ANOVA mediante START MLAPHICS [8].

RESULTADOS

Evaluacion clinica

Con relacién a la sintomatologia observada en los pa-
cientes estudiados se tiene que el 100% presentd zonas alo-
pécicas y semialopécicas, el 70% prurito y eritema difuso y en
menor porcentaje, se observaron lesiones costrosas, ronchas,
foliculitis y Ulceras.

El rango de edad de los pacientes se situd entre 5 y 24
meses. La mayoria (60%) se ubicé entre 8 y 12 meses de
edad.

La raza mayormente afectada dentro del grupo de pa-
cientes estudiados fue el Pastor Aleman con un 40%, seguido
de la raza Criolla con un 30%.

La poblacién estudiada estuvo conformada por un 60%
de machos y 40% de hembras.

Sobre la base de los indicadores hematologicos de los
caninos tratados con Amitraz se observd que todos presenta-
ron valores normales a excepcion de un caso (canino 5), el
cual presentd un ligero aumento de los neutréfilos en bandas
antes del tratamiento; después del tratamiento se observaron
algunos casos de neutrofilia y monocitosis, TABLA .

De acuerdo a la eficacia del tratamiento con Amitraz en
los caninos estudiados con Demodicosis generalizada, se ob-
servo a los 15 dias una curacién clinica entre el 35 y 60% v,
entre 75 y 100% a los 30 dias del tratamiento.

En relacién con los pacientes tratados con Timoestimuli-
na, se pudo apreciar que antes del tratamiento se encontraron
dos perros que presentaron neutrofilia con desviacién a la iz-
quierda de tipo regenerativa, pudiéndose también observar
una eosinofilia y monocitosis en otros pacientes. Después del
tratamiento se observé un caso con leucocitosis, neutrofilia y
desviacion a la izquierda; también se pudo observar en otros
pacientes linfocitosis y monocitosis marcada, TABLA II.

En relacion con el tratamiento con Timoestimulina Tp-1,
la eficacia observada a los 15 dias se ubicd entre el 15 y 60%.
A los 30 dias se observé una curacion clinica entre 60 y 100%.

Los controles mostraron un rango de actividad de los
neutrdfilos en la prueba de NBT de 1 a 2% sin estimulacién
pasando a un intervalo de 5 a 9% posterior a la estimulacion.

TABLA |
INDICADORES HEMATOLOGICOS DE LOS CANINOS TRATADOS CON AMITRAZ ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO

Indicadores

N¢ de casos

Hematoldgicos Antes del tratamiento

Después del tratamiento

N 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Hematocrito % 39 38 40 42 44 48 43 45 44 42
Hemoglobina g % 11,88 11,16 13,4 14 13,2 15,8 14,3 14,7 14,4 12,6
Contaje

Gldébulos B./UL. 9.700 12.350 . 11.900 8.000 14.000 12.400 12.300 7.400 6.600 9.800
Linfocitos % 15 13 18 17 13 4 20 12 26 20
Juveniles % — — — — — — — — — —
N. Bandas % = = == 2 8 4 2 = 6 —
N. Segmentados % 77 62 73 67 65 81 72 69 64 71
Eosindfilos % 3 14 3 5 2 1 — 6 3 3
Monocitos % 5 9 6 9 12 10 6 17 3 6
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TABLA I
INDICADORES HEMATOLOGICOS DE LOS CANINOS TRATADOS CON TIMOESTIMULINA TP-1
ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO

Indicadores N° de casos
Hematoldgicos Antes del tratamiento Después del tratamiento
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

Hematocrito % 38 39 30 32 36 29 38 35 33 29
Hemoglobina g % 11,4 12,9 10,2 11 10,8 10,6 13,3 7.5 9,9 8,7
Contaje

Glébulos B./UL. 10,000 6,800 13,800 14,150 14,250 8,650 17,500 18,750 9,500 4,300

Linfocitos % 25 19 11 3 13 39 8 13 18 25

Juveniles % — — = — — — — = —

N. Bandas % — — 26 19 1 — — 12 3 —

N. Segmentados % 52 65 53 61 71 47 81 47 &8 44

Eosindfilos % 14 11 4 1 2 — 3 8 8 —

Monocitos % 9 5 6 16 13 14 8 11 16 31

TABLA Il

RESPUESTA DE LA INMUNIDAD NO ESPECIFICA DE LOS NEUTROFILOS MEDIDA POR EL NITROBLUE TETRAZOLIUM
(NBT) DE LOS PACIENTES CANINOS TRATADOS CON AMITRAZ, ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO

NBT % N¢ de casos
Antes del tratamiento Después del tratamiento
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Sin Estimular 0% 0% 0% 1% 0% 4% 1% 5% 2% 1%
Estimulado 0% 0% 0% 1% 0% 20% 8% 16% 7% 8%*
* Diferencia significante P<0,001.
TABLA IV

RESPUESTA DE LA INMUNIDAD NO ESPECIFICA DE

LOS NEUTROFILOS MEDIDA POR EL NITROBLUE TETRAZOLIUM

(NBT) DE LOS PACIENTES CANINOS TRATADOS CON TIMOESTIMULINA, ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO

NBT % N? de casos
Antes del tratamiento Después del tratamiento
1 2 3 4 5 1 2 . B & &
Sin Estimular 0% 0% 0% 0% 0% 2% 0% 0% 1% 0%
Estimulado 11% 4% 1% 5% 0% 4% 3% 0% 3% 0%

El tratamiento con Amitraz aumentd significativamente
(P<0,001) la actividad de los neutréfilos medida por el NBT.
Los animales infectados, no tratados mostraron rangos deOa
1% con y sin estimulacién. Posterior al tratamiento, el rango
sin estimulacion fue de 1 a 4% alcanzando valores post esti-
mulacién de 7 a 20%, TABLA ill.

Posterior al tratamiento con Timoestimulina, se observo
preferiblemente una normalizacién del porcentaje de estimula-
cién de neutréfilos. Los caninos infectados de este grupo,
mostraron valores sin estimulacion de 0% alcanzando cifras en
un rango de 0 a 11% posterior a la estimulacion. Luego del ira-
tamiento se observaron valores de 0 a 2% sin estimulacion pa-
sando a cifras de 0 a 4% post estimulacion las cuales se si-

tian dentro de los valores obtenidos en los coniroles, TA-
BLA IV.

La curva dosis respuesta de los controles para el Test
de Transformacién Linfoblastica (TTL) permitié establecer la
dosis 6ptima de mitégenos de la manera siguiente: PHA 10
pg/mL, FIG. 1, y ConA 10 pg/mL, FIG. 2. Los ¢.p.m. promedio
para PHA se ubicaron en 2239 =* 129 y para ConA en
6059 = 727.

En el grupo de caninos infectados, el indice de respues-
ta proliferativa (IRP) linfocitaria medido frente a los mitogenos
PHA y ConA antes del tratamiento, resulto significativamente
inferior al de los controles (P<0,05). Frente a la PHA se obtuvo
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FIGURA 2. CURVA DOSIS RESPUESTA DE ESTIMULACION DE LINFOCITOS CANINOS CON Con A.

un IRP= 0,23 y un IRP= 0,14 para la ConA. El porcentaje de
supresion se ubicé en un 74,7% para PHA y 85,5 para ConA,
TABLA V.

El IRP de los linfocitos de caninos infectados frente a
PHA y ConA después del tratamiento con Amitraz no mostré
variacién significativa (IRP PHA=0,1, IRP ConA=0,14), TA-
BLA VI.

El tratamiento con Timoestimulina incrementé sustan-
cialmente los indices de estimulacion frente a la PHA y ConA,
FIG. 3. Los IRP postratamiento se ubicaron en 1,75 para PHA
y 1,03 para ConA. La diferencia obtenida con ambos mitége-
nos fue estadisticamente significativa (P<0,05), TABLA VI.

DISCUSION

La sintomatologia predominante en los animales con de-
modicosis canina fue la alopecia/semi-alopecia seguida del eri-
tema difuso. Estos sintomas coinciden con los descritos pre-
viamente para la enfermedad [13].
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La Demodicosis generalizada ha sido sub-clasificada en
Demodicosis de comienzo juvenil y adulto (después de los 2
anos) [7, 13]. En este estudio se pudo observar en su mayoria
caninos con edades comprendidas entre 5 meses y un afio,
por lo cual los pacientes entran en la sub-clasificacion de De-
modicosis de comienzo juvenil. Sélo un caso se presento en
un canino con edad de 24 meses, siendo aun clasificable
como Demodicosis de comienzo juvenil segln ha sido descrito
en otros estudios [15].

La raza més afectada en este estudio fue la Pastor Ale-
man seguida de la Criolla y Chow Chow. Las mismas no apa-
recen reportadas en la literatura con predisposicién a la enfer-
medad [15, 23]. Un estudio més amplio podria revelar cifras di-
ferentes aun cuando las razas de caninos reportadas como
predispuestas a la enfermedad no se encuentran frecuente-
mente en nuestro medio.

Un ndmero mayor de machos que de hembras fueron
afectadas. En otro estudio se observd un ndmero mayor de
hembras que de machos [7].
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TABLA V
EVALUACION DE LA RESPUESTA PROLIFERATIVA DE LINFOCITOS DE CANINOS SANOS Y CON DEMODICOSIS
GENERALIZADA FRENTE A LOS MITOGENOS PHA y ConA.

Mitégenos IE* Controles sanos |E Demodicosis IRP** % Supresién
PHA (10 pg/mL) 12,5 2,9 0,23 74,7%
Con A (10 pg/mL) 26,41 3,82 0,14 85,5%
*indice de estimulacion. **indice de respuesta proliferativa.
TABLA Vi

iNDICE DE RESPUESTA PROLIFERATIVA (IRP) PROMEDIO DE LINFOCITOS DE CANINOS CON DEMODICOSIS
‘GENERALIZADA, ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO CON AMITRAZ O TIMOESTIMULINA

Mitégeno Pre Tratamiento Post Tratamiento Post Tratamiento
Amitraz Timoestimulina
PHA 0,23 0,1 1,75*
Con A 0,14 0,14 1,03*

* Diferencia significativa P< 0,05.

Los animales infectados presentaron hematocrito y he-
moglobina con valores ligeramente por debajo de los norma-
les, el contaje de glébulos blancos se encontré dentro de los
pardmetros normales, se observé una ligera disminucion del %
de linfocitos. El porcentaje de los segmentados no presenté
variacion con respecto a las cifras normales, sin embargo al-
gunos de estos pacientes mostraron aumento de los neutréfi-
los en banda probablemente asociado a una pioderma secun-
daria. Se observé eosinofilia en la mitad de los casos y el resto
mostré valores normales, lo cual coincide con lo descrito en la
literatura asociado a dermatopatias [23]. Se observd monocito-
sis en la mayoria de los casos, la cual se observa frecuente-
mente en enfermedades de curso crénico [18].

En lineas generales, los resultados hematoldgicos se
mantuvieron posterior al tratamiento con Amitraz, sobre todo
en lo referente a los valores de hematocrito, hemoglobina y %
de linfocitos. El contaje de glébulos blancos se mantuvo en su
mayoria dentro de los limites normales, al igual que los seg-
mentados. Los eosinéfilos disminuyeron, manteniéndose den-
tro de los limites normales. La monocitosis se mantuvo o incre-
mento en la mayoria de los casos.

En los pacientes tratados con Timoestimulina (Tp-1) los
valores hematoldgicos no presentaron variacion relevante des-
pués del tratamiento, sin embargo se pudo observar que los
caninos que habian presentado eosinofilia tuvieron disminu-
cién de éstos. También se observo un incremento de los mo-
nocitos en todos los pacientes.

Ambos tratamientos mestraron un elevado porcentaje de
curacién. Sin embargo, con la Timoestimulina se observaron
cifras de recuperacion mejores a los 30 dias post tratamiento.

Los animales infectados mostraron una baja estimula-
cién de neutréfilos medida por el NBT.

El Amitraz logré reponer significativamente la funcion
neutréfila en la mayoria de los pacientes lo cual podria estar

relacionado con la eliminacion directa del parédsito concomitan-
temente con la disminucion de detritos celulares e infecciones
de gérmenes oportunistas capaces de bloquear la funcién fa-
gocitica del neutréfilo. La mayoria de los autores no reportan
alteraciones en la funcion de los neutréfilos en caninos infecta-
dos con el Demodex canis [23)]. Este resultado, de ser confir-
mado, indicaria que la inmunidad innata pudiera también estar
comprometida en la demodicosis canina.

El tratamiento con Timoestimulina no modificé sustan-
cialmente este parametro. Este farmaco actia especificamen-
te sobre la respuesta de los linfocitos T y no sobre otras pobla-
ciones celulares, segun lo reportado en las pruebas “in vitro”.
Sin embargo, se observé una normalizacién de la actividad de
los neutréfilos posterior al tratamiento probablemente relacio-
nada con la desapariciéon del parasito [10].

Todos los animales infectados mostraron una disminu-
cién significativa del IRP en el TTL en comparacion con los
controles frente a los mitdgenos PHA y ConA. Esta disminu-
cién de la respuesta proliferativa linfocitaria frente a los mito-
genos ha sido previamente reportada, relacionada principal-
mente a un defecto de la funcion de los linfocitos T y no a un
cuadro de hipocelularidad en estas células [23].

Sélo el tratamiento con la Timoestimulina logré recupe-
rar la respuesta linfocitaria proliferativa, mostrando en el caso
de la PHA, inclusive una sobre estimulacion. Estos resultados
confirman las observaciones previas reportadas en la literatu-
ra, en las cuales se evidencia el estado de supresién linfocita-
ria T producto de la infeccion con el Demodex canis [2, 3] y
tienden a demostrar que la recuperacién de la respuesta celu-
lar producto de la estimulaciéon con hormonas timicas es sufi-
ciente para resolver el cuadro de Demodicosis canina.

En los animales tratados con Amitraz no se observaron
diferencias entre los IRP pre y post tratamiento a pesar de la
eliminacion del parasito, el seguimiento a mayor largo plazo de
estos animales pudiera arrojar informacién sobre la evolucion
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