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Bronconeumonia por Aelurostrongylus Abstrusus
en un felino

(Primer diagnéstico clinico en el Uruguay)
Dr. Gustavo A. Cristi Bller. Pablo Auyuanet

Se trata de un felino hembra de dos ahos de edad, de tamafio me-
diano, traido al Servicio de Policlinica por presentar desde hace un mes

Fotografia N° 1

accesos de fatiga con tos, y enflaquecimiento progresivo. A la inspeccion
se constatd psiquismo poco alterado, flacura no muy avanzada, pelo heri-
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zado aunque sin perder el brillo v conjuntivitis bilateral serosa. Tem-
peratura 38°7. Pulso 155. Respiracion tipo abdominal; disnea polipneica
en forma de accesos acompanados de tos: 83 movimientos respiratorios
por minuto, No existe corrimiento nasal, La inspeccién de la faringe
evidencia un estado congestivo discreto.

Auscultacion dzl torax: sub matidez difusa y muy poco aparente.
A la palpaciéon y presion del abdomen, al animal demuestra dolor siendo
sus reacciones mas intensas al presionar a la altura de la regidn epi-
gastrica, Se efectila una toma de fecas del recto haciéndose un examen
directo al microscopio previa dilucién con agua sobre porta: se constata
la presencia de parasitos no visibles macroscopicamente (foto 1) uno
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identificables c¢omo los huéspedezs habituales e las parasitosis intesti-
nales del gato. Esta 1nfestacion acompanada de lesiones pulmonares
nos lleve a sospechar la existencia de una parasitosis pulmonar por
Aelurostrongylus abstrusus. Los frotis efectuados con el exudado bron-
quial (foto 2) evidencian la presencia de abundantes larvas, lo cual esta
en consonancia con las lesiones pulmonares que nos permite apreciar
la radiografia (foto 3).

Requerida la identificacion al Dr. Mariano Carballe Pou (quien
conjuntamente con los Dres. Bacigalupo, Viera y Matto efectuaron el
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primer diagnéstico anatomo patologico de esta afeccion en el Rio de la
Plata) confirma nuestro diagnoéstico corroborando se trata de larvas
de Aelurostrongylus deglutida con el expectorado.

Se resuelva efectuar un tratamiento a base de inyecciones intra-
traqueales de la siguiente féormula: Jodo, 0g.50, Ioduro de potasio, lgr.
Agua destilada 1 litro 800 cc. Hasta ¢l momente de presentar esta pri-
mera comunicaciéon, hemos efectuado 10 inyecciones a razén de 1 cc.
diario sin notar modificaciones en el estado general del sujeto.
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