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Definicién

La estomatitis necrética es una enfermedad contagdiosa, aguda,
de los animales vacunos jovenes producida por el Bacillus ne-
crophorus 'y que se caracteriza por la formacion de tlceras,
membranas diftéricas, y areas caseo-necroticas en la boca y
en las vias respiratorias superiores, acompafiadas de sintomas
denerales de naturaleza toxica,

Sinénimos

Esta enfermedad se llama tambien differia de los terneros,
estormalitis gangrenosa, esfomatitis tuberculosa, difteria vitu-
loram y angina diftérica vitulorum.

Historia

La estomatitis necrética parece haber sido descrita primero
por DAMMANN en 1877 quien la observo en un distrito de las
orillas del Mar Baltico, 2 afios sucesivos en forma enzoodtica.
Reconocié su caracter contadioso, y la trasmitié de terneros &
corderos por medio de inoculaciones con las falsas membranas,
llegando a considerarla como idéntica 4 la difteria humana. La
misma enfermedad fué observada por BLazEKOVIC en 1878 en
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Eslavonia; por VoLLERs en 1879 en Holstein; por LENGLEN en
1880 en Francia; por MacciLLivRAY en 1881 en Inglaterra y
fué cuidadosamente estudiada por LOrrLER en Alemania en
1884, Este 1iltimo comprobé por medio de investigaciones histo-
l6gicas, que la enfermedad era diferente 4 la difteria humana y
hallg, en siete casos, lardos bacilos en los tejidos de la parte ata-
cada que, seglin €l, eran [a causa probable de la enfermedad.
BANG obtuvo este ordanismo de las lesiones diftéricas de ter-
neros en 1890 y establecié su identidad con su Nekrose bazi-
/lus. Tambien KitT en 1893 encontro este bacilo en lesiones
parecidas de la laringde y farinde en terneros y cerdos.

Anatomia Patologica

Las lesiones principales se hallan en la boca y faringe aunque
el proceso patolodico puede extenderse alas cavidades nasales,
la laringde, la traquea, los pulmones, el esotado, los intestinos,
los labios y los pies. La lengua, los carrilfos, y la boveda pala-
tina, son las partes mas frecuentemente atacadas. En la mayo-
ria de los casos la infeccion primaria se encuentra en la lengua.

La lesion es de la naturaleza de una necrosis de coagulacion
que, en las superficies mucosas, tiene el aspecto de una tlcera
en cuyo fondo los tejidos han sido transformados en una masa
caseosa aldo dura, seca ¥y friable. Tiene un color amarillo grisa-
ceo y esta rodeada de una zona de tejido engrosado, debilmente
rojo y mas 0 menos granulado. El tejido necrético es muy ad-
herente y dificil de arrancar; es hemogéneo, caseoso y puede
llegar & tener un espesor de 2 centimetros 6 mas. El proceso
necrotico atraviesa a veces el carrillo, formando una abertura
por la cual los liquidos se escapan de la boca. Cuando afecta el
paladar puede llegar hasta ¢ interesar el hueso y cuando ataca
las encias, produce una necrosis de los alvéclos dentales, y
causa la pérdida de los dientes. Si la enfermedad ha llegado &
un estado avanzado, se pueden encontrar los focos caseosos en
el pulmon, en el higado y en la membrana mucosa de los intes-
tinos. En los primeros periodos, el area afectada puede estar
cubierta de una falsa membrana de un color dris 6 parduzco.
compuesta de exudado coagulado conteniendo en sus mallas el
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epitelio necrosado y muchos leucocitos. Esta membrana puede
tener uno ¢ dos centimetros de espesor y salir fuera del nivel de
la membrana mucosa adyacente ; pueden haber tambien ulceras
en la membrana mucosa con bordes engrosados € hiperemicos
alrededor de las cuales la submucosa esta infiltrada con suero.
En los casos mas agudos se encuentra en la membrana mucosa
solamente una capa friable delgada y grisdcea de membrana
falsa ¢ simplemente zonas de condestion intensa. En esta
forma de la enfermedad, las membranas serosas especialmente
el miocardio, puede presentar muchas pequefias hemorragias.

Fisiologia Patologica

La infeccion se efectita por inoculacion 4 través de una ras-
padura, el pinchazo de alguna particula puntiaguda de alimento,
la erupcion de los primeros dientes ¢ alguna otra solucién de
continuidad de la membrana mucosa. Cuando los bacilos pene-
tran en los tejidos en el punto lesionado, empiezan & multipli-
carse y desarrollar sus toxinas que irritan, lesionan y finalmen-
te matan las celulas del tejido, 4 las que llegan en su mayor
concentracion. De los vasos sub-epiteliales vienen muchos leu-
cocitos que ilegan hasta la superficie de la membrana mucosa,
y de los mismos vasos se derrama un exudado sumamente al-
buminoso, rico en fibrinddeno que separa las células epiteliales.
Cuando este exudado se pone en contacto con los elementos
celulares necrosados, el fibrino-fermento liberado de estas célu-
las 1o coagulay lo transforma en una masa fibrinosa. Este pro-
ceso se llama necrosis de coagulacion, y el coagulo fibrinoso
con las célulos de tejido necrosadas y los leucocitos, se
llama membrana diftérica. Al principic, esto membrana tiene
solamente un espesor de uno 6 dos milimetros, pero cuando los
leucocitos y la fibrina se agregan 4 su superficie interna puede
llegar 4 tener uno ¢ dos centimetros.

El proceso sin embargo no termina con la formacion de la
membrana diftérica. Un segundo fermento, al parecer producido
por los bacilos, obra sobre esta membrana caseificandola y
transformandola en una masa seca de defritus constituido de
granulos finos. Por medio de una repeticién, 6 mas bien dicho
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por la continuaciéon de este proceso, los bacilos penetran cada
vez mas en los tejidos ; se lesionan y se destruyen mas leuco-
citos y mas células del tejido, y se derrama, se coagdula y se ca-
seifica mas exudado. El proceso necrotico no respeta ninguna
clase de tejido, invadiendo tanto los musculos, cartilagos y
huesos, como el epitelio y tejido conjuntivo.

De esta manera la lesion se agranda y se profundiza, y se
aumenta la cantidad de los venenos que entran en la circulacion
general.

Mientras continta este proceso en la lesiéon primaria suelen
haber infecciones en otras partes, como en la boca, la laringe,
los intestinos, etc. Los bacilos tambien pueden llegar & entrar
en los vasos sanduineos y alojarse en los capilares de los pulmo-
nes, higado 1 otros drdanos para producir areas metastaticas de

necrosis.
Sintomas

La incubacion de la estomatitis necrotica dura de 3 a 5 dias,
atacando sobretodo a los terneros de una & cuatro semanas de
edad. Los primeros sintomas son : pérdida de apetito, salivacidn,
postracion, con una pequefia elevacion de temperatura. Un exa-
men de la boca en este periodo de la enfermedad revela en al-
guna parte de la membrana mucosa una area de infiltracién,
turdescencia y color rojizo y talvez en el centro de esta, una
erosién. Esta dltima va aumentando poco 4 poco en extensidn
y profundidad, formando una area de inflamacién necroética,
netamente circunscrita, con un diametro de 1 4 4 centimetros.
Puede haber corrosidn, pérdida de tejido y la formacion de una
tilcera profunda rodeada de un borde de tejido rojo, hinchado ¢
inflamado y teniendo un fondo cubierto de tejido necrético de
un color amarillo dgrisdceo. En otros casos el area afectada esta
cubierta de una membrana falsa, recientemente formada, que se
extiende encima del nivel de la superficie del rededor y que
tiene un color amarillento 6 pardusco.

A medida que la enfermedad avanza hay dran dificultad de la
deglucion, la lengua se hincha, y ya no es movil, el animal deja
de mamar. 0 si ya ha sido destetado no quiere comer; hay sali-
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vacion profusa, el movimiento de las mandibulas causa dolor, y
la boca se queda abierta dejando salir la lengua hinchada. Apa-
recen nuevas areas de necrosis que pueden volverse confluentes
y este proceso puede extenderse a la farinde, las fosas nasales
y la laringe. El animal exhala un olor muy fétido; hay un derra-
me por las narices de una secrecion amarillenta ¢ amarillo-ver-
dosa, y pronto se ven manchas caseosas en la membrana muco-
sa de las narices, parecidas a las que existen en la boca; las
vias nasales pueden estar obstruidas por grandes cantidades
del exudado necrosado que dificultan la respiracion. Cuando
estdn afectadas la larinde y la traquea, hay tos con respiracion
ruidosa y dificil.

A medida que se presentan estos sintomas locales, los dene-
rales aumentan en intensidad. Se observa dran debilidad y
postracion, una temperatura de 40 a 41,5° con réapida pérdida
de carnes.

A veces hay una hinchazon abajo del pescuezo producida por
la acumulacién de alimentos en la farinde que el animal no ha
podido tradar ; en otros casos los pies pueden estar afectados.
Se ven manchas necrosadas en la corona del casco, hay supu-
racion, y puede haber necrosis profunda y fistulas.

En los casos mas agudos, la enfermedad puede recorrer todos
sus periodos en 4 4 6 dias. Las lesiones locales en estos ani-
males no son muy extensas y la muerte es al parecer la conse-
cuencia de una intoxicacién aguda. La mayoria de los animales
atacados viven de 2 4 4 semanas ; las lesiones locales son ex-
tensas y hay con frecuencia necrosis metastaticas en los pul-
mones y el higado. Por lo deneral no muestran ninguna tenden-
cia 4 una cura espontdnea, y si no reciben un tratamiento inte-
ligente, la enfermedad avanza con pasos seguros y se muerern.
En la pequefia proporcion que se restablecen, las lesiones de la
boca sanan con mucha lentitud, la convalescencia dura varias
semanas y la fuerza y buen estado del animal se recuperan muy

despacio.
Diagnostico

La estomatitis necrética puede ser diferenciada de la fiebre
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aftosa, primero, por el caracter de la enfermedad. La fiebre af-
tosa es una epizootia que ataca animales vacunos de todas las
edades y también animales lanares y cerdos; en pocos dias
después de su aparicién todos 6 casi todos los animales vacunos
de una dranja estan enfermos. La estomatitis necrdtica al con-
trario es una enzootia, ataca principalmente a los terneros jove-
nes, y nunca una dran proporcion de animales vacunos adultos.
En segundo lugar, se distingue por el caracter de las lesiones.
La lesion de lafiebre aftosa es una vesicula, conteniendo al
principio un liquido transparente y seroso. La membrana falsa, '
si existe alguna, es deldada floja y facilmente separada y no hay
tejido caseo-necroético. En la estomatitis necrdtica nunca se ven
vesiculas.

Hay otra enfermedad de [a boca que existe en Norte América
y que se llama Estomatitis Micotica. Afecta solamente algunos
de los animales de un rodeo, y generalmente animales vacunos
adultos. ‘

La lesion consiste de una inflamacion de la boca, de los
labios y de la piei delgada entre las pezufias. En pocos dias se
ven pequetias tilceras irregulares en la boca. Esta enfermedad
aparece esporadicamente y no puede ser inoculada.

Pronostico

Sin tratamiento médico el pronostico es grave, pues la necro-
sis tiene una tendencia 4 seguir avanzando en los tejidos y con
este avance hay una agravacion de los sintomas generales. Con
un tratamiento inteligente, se puede atajar la necrosis en la
mayoria de los casos, despues de lo cual, los animales se resta-
blecen si se les da bastante alimento blando y nutritivo.

Tratamiento

La boca debe ser cuidadosamente desinfectada con irrigacio-
nes de solucién de creolina al 2 "/ 6 de acido fénico al 1 /..
Las meimbranas falsas debe ser separadas, si pueden ser quita-
das sin demasiado dafio 4 la membrana mucosa. Después del
lavaje se debe aplicar 4 las heridas con un pincel blando, una
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pasta conteniendo 1 parte de acido salicilico por 10 partes de
agua; 0 se puede aplicar la solucién de yodo de Lugol (yodo 1,
yoduro de potasio 5, agua 200) 6 tambien una solucion de per-
manganato de potasio al 5 ©/.. El lavaje de la boca y el trata-
miento de las llagas debe ser repetido 2 6 3 veces por dia. Para
uso interno, se han administrado con buenos resultados dosis
de 1 4 2 gramos de acido salicilico, 6 2 gramos de clorato pota-
sico, 3 veces por dia, ademas del tratamiento local de la boca.

Profilaxis

El tratamiento profilactico consiste, en primerlugar, en el ais-
lamiento de los animales atacados. Este debe ser completo, y
se deberan tomar precauciones para evitar que se utilizen los
mismos pesebres 6 baldes para animales enfermos y sanos. En
sedundo lugar, deben ser bien desinfectados todos los establos
y sitios donde han estado animales enfermos incluso los baldes
y pesebres.

Se ha observado en Europa, que esta enfermedad deneral-
mente ocurre en dranjas donde han ocurrido anteriormente
casos de manquera; y como las dos enfermedades son causa-
das por el mismo microbio, es posible que el bacilo se haya
adaptado al ambiente de los tejidos bovinos durante su creci-
miento en los piés. Esto demuestra la importancia de desinfec-
tar los establos después de alguna enfermedad microbiana y de
tener todos los animales jovenes en sitios escrupulosamente
limpios y sin contaminacion de ordganismos patégenos de ningu-
na especie.

Estomatitis necrotica en otros animales

Los corderos y cerdos son a veces atacados de una inflama-
cion diftérica de la boca, faringe, larinde, y vias nasales. Se
cree que es causada por el bacilo de la necrosis y es tan pare-
cida 4 la enfermedad en los terneros que no necesita una des-
cripcion & parte.



