LEPTOSPIROSIS EN CANINOS -

ESTADO ACTUAL

Introduccion

La leptospirosis es una enfermedad bacteriana causada por especies patdgenas del Género
Leptospira. La enfermedad ocurre mundialmente en numerosos huéspedes animales, incluyendo al perro. En el canino
se presenta como una infeccion aguda de rifién e higado y, a veces, como una septicemia.
La enfermedad crénica renal es una secuela comun de infeccion y los abortos pueden ocurrir en hembras prefiadas.
Leptospira - Supervivencia medioambiental, microbiologia, y taxonomia
La Leptospira no se multiplica fuera del huésped y su supervivencia depende de las condiciones medioambientales en las
cuales las leptospiras se encuentren, por ejemplo, condiciones del suelo y agua.
La Leptospira es altamente susceptible a la desecacion y a los cambios de pH: pH<6 y pH>8 son inhibidores;
Temperaturas < 7 - 10°C y temperaturas > 34 - 362C son nocivas.
Los organismos de Leptospira sobreviven hasta 180 dias en suelos hiumedos, por varios meses en superficies acuosas y
sobreviven aun mejor en agua estancada que en movimiento.
La fuente de infeccion para animales es por contacto directo con orina u agua infectada, material ¢ fluidos fetales y
placentarios, descargas uterinas, é por contacto indirecto con el ambiente contaminado, (pasto, tierra) Ingesta de carne
contaminada, por mordeduras de animales infectados.
Una mayor incidencia de la enfermedad ocurre en suelos con pH alcalino, durante las estaciones hiumedas (areas de alta
precipitacion), en suelos bajos donde es susceptible que la lluvia corra, climas calidos y humedos, dreas con abundante
superficie de agua, generando campos pantanosos y areas barrosas.
Ademas, perros en patios cercados pueden exponerse a orina de animales salvajes, incluyendo roedores; perros que son
ejercitados mediante caminatas en parques y aquellos que vagan en el campo 6 nadan en estanques 6 lagunas y en
arroyos con poco y lento caudal estdn en un mayor riesgo a la exposicién de la leptospirosis. Los perros de razas de caza,
animales de exhibicion, y todo perro con acceso a estanques 6 lagunas 6 arroyos con poco y lento caudal se encuentran
en mayor riesgo que mascotas caseras.
Etiologia - La Leptospirosis es una enfermedad zoondtica bacteriana.
Las Leptospiras son bacterias aerébicas Gram negativas y miembros del Orden Spirochaetales. Su morfologia
microscopica es un espiral a menudo con ganchos visibles en cada extremo de la célula bacteriana.
Clasificacion - El método tradicional de clasificacion dividié a las leptospiras en aproximadamente 200 serovares basados
en las diferencias antigénicas (seroldgicas) y todas las Leptospiras patdgenas fueron clasificadas como una especie, L.
Interrogans;

Sin embargo, la nueva clasificacion del Género Leptospira se inclina sobre las relaciones genéticas del organismo por
ejemplo, analisis de endonucleasa de restriccion de ADN cromosomal.

Hay actualmente 7 genoespecies, 28 serogrupos y numerosos serovares y genotipos.

Epizootiologia

La Leptospirosis ocurre mundialmente; sin embargo, no es poco comun encontrarla de forma endémica en una region
geografica particular causada por infeccién con sdélo uno, 6 varios, serovares.

La Leptospira se adapto a "huéspedes reservorios primarios", los cuales cominmente son animales salvajes. Estas
mismas especies de Leptospira también ocurren en casi cualquier otro huésped mamifero como "huéspedes incidentales
6 accidentales".

El perro es el "huésped reservorio primario" para la L. canicola (L. canicola se encuentra en los huéspedes accidentales
como ratas, mapaches, ratones de campo y zorros) y la L. bataviae (L. bataviae) ocurre en los huéspedes accidentales




como son los ratones de campo). Los perros ademas pueden infectarse con varios serovares mas y servir como
"huéspedes accidentales ¢ incidentales".

Histéricamente, los serovares asociados con la enfermedad clinica en el perro incluian a L. canicola y L.
Icterohaemorrhagiae (el huésped reservorio primario es la rata; los huéspedes incidentales son ratones, mapaches,
zariglieyas, zorros y marmotas).

Cuadro 1 La prevalencia/incidencia reportada de leptospirosis en perros podria estar
Animales Reservorios de Leptospira . . . .
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Ratas POrCiNos incluido leptospirosis en el diagndstico diferencial de enfermedad renal aguda, 6 los
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Zorrillos
Cabras clinicas de la enfermedad se ven influenciadas por diversos factores, incluyendo el
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Murciélagos huésped, el cual puede ser el huésped reservorio primario 6 un huésped incidental.
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Péjaros La enfermedad en huéspedes reservorios primarios tiende a ser mas cronica, 6
oces asintomatica con una débil respuesta de anticuerpos. En contraste, la enfermedad en

un huésped incidental tiende a ser aguda y severa con marcada respuesta de anticuerpos. El espectro de enfermedad en
el perro va desde subclinico, a subagudo, agudo (severo), 6 crénico; puede ademas haber aborto con 6 sin placentitis.
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‘ Avance en tejidos ‘

En perros susceptibles, las leptospiras usualmente establecen una
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virulencia, asi como también del estado inmune del perro. Si un
perro ha sido vacunado, probablemente aun tenga anticuerpos en su suero, 6 puede montar una respuesta anamnésica
ante la ausencia de anticuerpos.
Los factores de virulencia de Leptospira descritos incluyen factores de adherencia asociados con proteinas de superficie
(OSP) que le permiten adjuntarse a la fibronectina y colageno del huésped, asi como también factores desconocidos que
le permiten la invasién a través de las membranas mucosas 6 piel himeda y ablandada.
Los factores adicionales incluyen la actividad endotdxica del lipooligosacarido (LOS) de Leptospira y su accidon sobre
monocitos; liberacién de linfocinas, desencadenando la reaccion de coagulacién intravascular diseminada (CID),
incluyendo hemorragia y sangrados anormales; trombocitopenia y agregacién plaquetaria; el acumulo de LOS presente;
la actividad del lipido A de LOS y sus efectos tdxicos; LOS y sus efectos protectores contra los efectos bactericidas del
suero normal; varias hemolisinas y su accidon causando hemoglobinuria, anemia hemolitica, y otros dafos tisulares;
esfingomielinasa C; fosfolipasa A y otras citotoxinas.

La L. icterohemorrhagiae usualmente causa fiebre, hemorragia, anemia, e ictericia; mientras que una severa insuficiencia
renal aguda y/o hepatitis créonica activa, es comun por L. grippotyphosa, resultando en una enfermedad mucho mas
severa que aquella causada por L. Pomona.




Las infecciones por L. pomona son a menudo subclinicas, pero es comun un
estado portador crénico. La infeccién del perro con el huésped adaptado L.
canicola cominmente resulta en una nefritis intersticial crdnica.

Figura 2a. Nefritis intersticial y fibrosis como resultado de una infeccién crénica con L. canicola. Las dareas mds
claras representan fibrosis.

Los perros jovenes no vacunados, 6 cuyas madres no fueron vacunadas, se
encuentran en un mayor riesgo de enfermedad severa y muerte que podria
ocurrir debido a una septicemia aguda 6 anemia hemolitica. Los perros de mayor edad, previamente vacunados, que
luego se infectan naturalmente con una cepa homodloga al serovar de la vacuna generalmente tienen signos clinicos
minimos.

Durante el periodo de invasién tisular podria ocurrir necrosis hepatica como asi también
capilar y dafio de células endoteliales. Como consecuencia, hemorragias petequiales podrian
ocurrir en el parénquima renal junto con dafio vascular, nefritis intersticial focal, anoxia
anémica, y nefrosis hemoglobinurica. A esta altura puede ocurrir la muerte debido a la falla
renal causada por una nefritis intersticial.

Figura: Patogenia. Factor en la tendencia hemorragica en la leptospirosis
Hacia el final del estadio de bacteremia, 7 - 10 dias pos-infeccién, la fiebre normalmente baja y las leptospiras
desaparecen del torrente sanguineo a medida que emergen los anticuerpos. La recuperacion ocurre a medida que se
incrementan los anticuerpos en sangre y la bacteremia finaliza; la velocidad de recuperaciéon depende del grado de dafio
visceral. Las leptospiras que se han localizado en los tubulos renales, ojo, 6 tracto reproductivo estdn protegidas de los
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organismos contindan multiplicdndose y persisten.

Signos clinicos

La severidad de los signos clinicos se ve influenciada por la edad del perro, estado de vacunacion, la virulencia inherente
de un serovar de leptospira en particular, como asi también la ruta y el grado de exposicion. En la enfermedad peraguda
a subaguda, los perros pueden morir sin la presencia de signos clinicos. Estos perros cominmente se presentan con
pérdida de apetito, fiebre 38.5 - 409C, severa mialgia y rehldsan moverse, rigidez, temblores, debilidad progresiva y
depresion. Los perros probablemente vomiten y/é tengan diarrea lo cual resulta en una rapida deshidratacién y sed
excesiva. La inyeccion de membranas mucosas es tipica, a menudo con petequias y hemorragias equiméticas extensas;
la ictericia no es comun, y ocurre con mayor frecuencia en perros infectados con L. icterohemorrhagiae.

Los perros normalmente tienen conjuntivitis y la membrana mucosa oral congestionada. Ademas puede haber una tos
seca y espontanea acompafada con dificultad respiratoria. Incluso, pueden orinar con frecuencia, a menudo con
hematuria y, luego, puede ocurrir anuria. Ademas puede presentarse hematemesis, hematoquezia, melena y epistaxis;
eventualmente los perros infectados pueden tener las extremidades frias y, finalmente, la muerte en casos no tratados.
Los perros con enfermedad aguda ademds pueden presentar una deposicién grisacea, piel y ojos amarillentos, y




desarrollar pérdida de peso crdnica. En casos cronicos, puede ocurrir que no exista enfermedad aparente, 6 sélo se
presenta fiebre de origen desconocido y leve a severa conjuntivitis ("ojos rojo").

Inmunidad hacia la infeccién

Los perros en diferentes partes del mundo posiblemente se ven infectados por muchos serovares diferentes, pero la
prevalencia local varia. Las vacunas actualmente utilizadas en perros en la mayoria de los paises contienen los serovares
L.canicola y L. icterohaemorrhagiae. En vacunas mas recientes L. grippotyphosa y L. pomona han sido agregadas.

Diagndstico

El diagndstico de leptospirosis en perros depende de la deteccion de leptospiras en especimenes clinicos y/o
demostrando un aumento del titulo de anticuerpos hacia uno 6 mas serovares de leptospira. Es poco probable

Que las infecciones subclinicas sean diagnosticadas. Los diagnésticos diferenciales de enfermedad peraguda 6 aguda en
el perro incluyen enfermedad por gusanos cardiacos (dirofilariosis), anemia autoinmune hemolitica, bacteremia (debido
a heridas por mordedura, prostatitis, enfermedad dental), hepatitis infecciosa viral canina, neoplasia hepatica, trauma,
Lupus, Ehrlichiosis, toxoplasmosis, neoplasia renal, y cdlculos renales. Los diagndsticos diferenciales de enfermedad
crénica, por ejemplo, aborto, sindrome del cachorro débil, incluyen brucelosis canina, infecciéon canina por herpesvirus y
distemper. Los andlisis de laboratorio incluyen perfiles quimicos hematoldgicos y del suero, urianalisis, serologia y
estudios bacterioldgicos y virales de especimenes apropiados.

Serologia - La actual prueba de diagndstico "optimo estandar" para leptospirosis es la prueba microscopica de
aglutinacidon para Leptospira (L-MAT) realizado durante el estadio agudo de la enfermedad; un segundo suero
(convaleciente) deberia obtenerse dentro de las 3 6 4 semanas. Los anticuerpos son detectados por primera vez entre el
dia 7 - 10 pos-infeccién en el perro. En perros no vacunados los titulos inicialmente pueden ser bajos, 1:100 a 1:200,
pero pueden incrementarse en la muestra convaleciente a 1:800 a 1:1600 6 estar mas elevados si se utiliza como
antigeno un serovar homélogo de Leptospira. En animales vacunados, titulos agudos de niveles menores (>1:400) son
encontrados a menudo, pero dependen de cuando el perro fue vacunado por ultima vez. La respuesta a la infeccion en
animales previamente vacunados generalmente resulta en respuestas anamnésicas soélo para el serovar homélogo. En
general, un aumento cuadruple en el titulo de anticuerpos a un serovar de Leptospira es considerado significativo.
Cuando los titulos a un serovar especifico alcanzan niveles mayores, por ejemplo, 1:3200 a 1:6400, no es raro ver titulos
elevados contra otros serovares, lo cual es probablemente sea debido a reacciones cruzadas. Para comparaciones
exactas, todas las muestras de suero deben analizarse al mismo tiempo.

El tratamiento antimicrobiano afecta adversamente el desarrollo de los titulos de anticuerpos. Debido a esto, las
primeras muestras de suero deben obtenerse antes de iniciar el tratamiento con antibidtico.

Reaccién en cadena de polimerasa (PCR) - Con la aparicion de la prueba de PCR, la deteccion rapida de género y serovar
especifico de leptospiras a partir de especimenes clinicos deberia ser posible. Este método esta siendo mds utilizado en
laboratorios de diagndstico y permite una identificacion precisa y rapida.

Tratamiento y control

El propésito 6 fin del tratamiento de casos agudos de leptospirosis canina es el control de la infeccién antes de que se
produzcan los danos irreparables al higado y rifiones, y suprimir la leptospiuria. Los casos severos y agudos requieren un
alto grado de cuidados de soporte para la supervivencia; la pronta administracidn de fluidos es esencial. El prondstico es
reservado para pacientes con falla renal aguda y/o enfermedad hepdtica. Los duefios deben ser advertidos que la
leptospirosis es una enfermedad zoondtica que se disemina principalmente por orina de perros infectados. La zona de
habitacion y dreas externas de un perro infectado necesitan ser tratadas con desinfectantes apropiados. Ademas, los
perros deben evitar, aguas estancadas lodosas y roedores. El control de roedores debe instituirse. La vacunacidon se
recomienda en areas endémicas.

Los perros usualmente se recuperan después de 2 semanas, si son tratados prontamente con antibidticos y fluidos
endovenosos. Sin embargo, si el dafio renal é hepatico es severo la infeccién puede ser fatal.




Un tratamiento exitoso depende de una evaluacion de la severidad de la enfermedad del perro. Pueden utilizarse
farmacos como Doxiciclina : se ha comprobado la efectividad de la doxiciclina con una administracién oral de 10.0 mg
por kg una vez al dia para el tratamiento de las leptospiremias y principalmente de la leptospiuria.

La Doxiciclina se recomienda ademas para eliminar las leptospiras acantonadas en los rifiones. El uso de la Doxiciclina
en forma preventiva ha sido efectiva en poblaciones de alto riesgo.

La terapia antimicrobiana inicial, donde hay evidencia de disfuncién renal y/o leptospiremia, puede incluir el uso de
penicilina G procaina (40,000 a 80,000 unidades por kg, IM, una vez al dia, 6 en dosis divididas, dos veces al dia), hasta el
retorno de la funcién renal.

Los aminoglicésidos no pueden utilizarse en pacientes hasta que se restablezca la funcién renal.

Por lo tanto los métodos de control deberian incluir vacunacién, especial atencién a sanidad de perreras para eliminar el
contacto con fuentes potenciales de orina infectada; conocimiento de que los perros en mayor riesgo son las razas de
caza, perros de exhibicidn, y otros perros con acceso a aguas como lagunas; instituir un control sobre roedores en toda
la vivienda y en las perreras.
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