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INTRODUCCION

El botulismo es una afeccion neuroparalitica aguda,
grave, no contagiosa, causada por la toxina producida
por Clostridium botulinum. Provoca bloqueo de Ila
liberaciéon de acetilcolina en la unidbn neuromuscular,
generando signos musculoesqueléticos y autonémicos.
Aunque en humanos existe una forma Illamada
toxiinfeccion, con colonizacién y produccion de la toxina
in situ, la forma méas comuln en personas y animales se =
debe a la ingestién de toxina preformada en alimentos. Figura 1. Vémito donde se Figura 2. Materia fecal con restos

En caninos se presenta luego de la ingestion de ~ ppserven restos de plumas v de compost.

alimentos en descomposicion (carcasas de aves Yy
compost). En este trabajo se presentan dos casos de
botulismo en caninos.

MATERIALES Y METODOS

Un caso corresponde a Entre Rios y el otro a Santa Fe.
Los alimentos involucrados fueron carcasas de pollo en
descomposicion (Fig. 1y 4) y compost (Fig. 2). La clinica
fue similar en ambos animales, con un periodo de
incubacién menor a 24 h. La sinologia se caracterizé por
disfuncion generalizada de Neurona Motora Inferior
(NMI), con debilidad progresiva simétrica ascendente
evolucionando de paraparesia a tetraparesia, hipotonia y Figura .3. Canino con disfuncién Figura 4. Prese{ncia' de huesos de
flacidez muscular, hiporreflexia (Fig. 3). Los pacientes "¢ de\M pollo en tubo digestivo.
mantuvieron el estado mental y de consciencia
inalterado, sensibilidad preservada sin hiperestesia y
mantenimiento del movimiento de la cola. Se observé
midriasis, disfagia, retencion urinaria, constipacion y
alteracion de la vocalizacion. Un canino presento 2
gueratoconjuntivitis seca y Ulcera corneal. Se tomaron |westese s s
muestras de sangre y materia fecal y se remitieron al
Servicio de Bacteriologia Sanitaria de la Administracion | eensse
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Nacional de Laboratorios de Salud “Dr. Carlos G. | o cuwn pis e

PROCEDENCIA: provinci

M a I bra’ n” FECHA DE RECEPCION: 06 de mayo de 2016
. MUESTRAS REMITIDAS: mero y materia fecsl FXAMIEN SOLCITADO: agnisacs e ovssra

DIGNOSTICO DE BOTU LIS

AMASTRAS HENITHOAS.

HEMITENTE: Mol Vet Mana Belén Vs

Mo N 21 Avsllmeda, provicia de Sasa Fe

RESULTADOS o DRI [ ——
En el laboratorio se detectd la presencia de toXinas tiP0 | meme ramomeo o s st || 0

045 um, & noculedo vis intrsperitonesl en rtones ds 18-20 grs. se detect Swero: Po moculacsn va raperiones e e e 182 g del e e fom v
esporas de ¥ tosna Botulinica. Se et preescin de tonea b 3

C y D por inoculacién intraperitoneal de suero en |#<@ “ o s st
ratones, y presencia de esporas y toxina por cultivo de | swoscrooomn s oo e —

materia fecal en caldo Tarozzi (Fig. 5 y 6). Los pacientes

fueron tratados sintoméaticamente y con terapia de
sostén, presentando evolucién favorable luego de un
largo periodo de convalecencia, con recuperacion casi
completa de las funciones neurolégicas.
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Figura 5. Informe de laboratorio Figura 6. Informe de laboratorio
CONCLUSIONES L. i L confirmando botulismo en el confirmando  botulismo en el
Aunque de dlagnostlco desafiante en medicina canino de la provincia de Entre canino de la provincia de Santa Fe.

veterinaria, el botulismo deberia considerarse entre los  Rios:
posibles diferenciales en caninos teniendo en cuenta

datos de la anamnesis, la presencia de sindrome de NMI

y otros signos relevantes. Ante tales situaciones, el
laboratorio de microbiologia constituye un gran aliado en

vias de llegar a un diagnéstico definitivo.
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