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La metastrongilosis es una enfermedad parasitaria de las vias respiratorias profundas que cursa con un sin-
drome bronconeumaonico en el cerdo y en el jabali. En este articulo se exponen de forma muy gréafica su clinica y
lesiones.

La metastrongilosis es una parasitosis pulmonar del cerdo y el jabali causada por nematodos pertenecientes al
género Metastrongylus. Se conoce también como bronconeumonia verminosa o estrongilosis respiratoria del cer-
do, ya que cursa con un sindrome bronconeuménico. Se trata de una parasitosis propia de cerdos explotados en
régimen extensivo o semiextensivo.

EVOLUCION DE LA LESIONES MACROSCOPICAS MAS CARACTERISTICAS EN EL FULMON
EN INFEOCIONES EXPERIMENTALES CON M. 4PRT BN PORCING.
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A: animales infectados con una tinica dosis de 3.000 L3 de M. apri; B: animales infectados con
una Gnica dosis de 1.000 L3 de M. apri; C: animales infectados con mdltiples dosis pequefias y
progresivas de L3 de M. apri (200 L3, 400 L3, 800 L3 y 1.000 L3).

SIGNOS CLINICOS

Figura 2. Lechdn tosiendo a causa de la bronconeumonia parasitaria producida por
la llegada de los estados larvarios de Metastrongylus spp. al pulmén (14 dpi).
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Los signos clinicos pueden variar en funcion de la edad del animal, estado inmunitario, condiciones me-
dioambientales y grado de exposicion a los hospedadores intermediarios. Las infecciones masivas son raras, salvo
en animales menores de seis meses, especialmente aquellos sometidos a situaciones de estrés, en casos de avita-
minosis A 0 en asociacion con otras parasitosis, como la ascariosis, asi como en infecciones bacterianas o virales
concomitantes. Por lo general, la resistencia inmunitaria adquirida por el animal a lo largo de su vida es efectiva
para limitar o reducir la poblacién de adultos en el pulmon.

El signo mas caracteristico es la tos, que se presenta ronca, seca, paroxistica y de larga duracion, que se acen-
tha tras el ejercicio o movimiento de los animales. También se observa disnea, taquipnea, respiracion abdominal,
secreciones nasales, de naturaleza mucosa a mucopurulenta, etc. Los sintomas respiratorios se manifiestan tras un
periodo aproximado de unos 10 dias, siempre en funcion de la cantidad de L3 que Ileguen a pulmén. Las infeccio-
nes virales y/o bacterianas secundarias provocan una bronconeumonia febril, que complica ain mas el proceso
parasitario. Incluso en las fases méas graves de la enfermedad se pueden observar temblores, trastornos intestinales
y disminucion del apetito, por lo que se produce una sustancial pérdida de peso, retraso en el crecimiento y raqui-
tismo en los lechones.

Figuféé. Plarg cerd |bé|co osebsr nlles sos nfemos.
LESIONES MACROSCOPICAS

Los principales cambios anatomopatol6gicos se observan en los pulmones, especialmente en las regiones api-
cales de los I6bulos diafragmaticos. Las lesiones macroscopicas méas caracteristicas que se observaron durante el
estudio de las infecciones por Metastrongylus spp. en cerdos infectados, tanto de forma natural como experimen-
tal (Whittlestone, 1957; Mackenzie, 1958; Alcaide, 2005), fueron cronolégicamente las siguientes:

1. Aparicién de areas enfisematosas bien definidas localizadas principalmente en los l6bulos diafragmaticos v,
en los casos mas graves, también en los Iébulos anteriores.

2. Obstruccidn parcial e incluso total de los bronquios y bronquiolos por la presencia de adultos del parésito y de
un abundante exudado mucoso en la luz broncoalveolar.

3. Presencia de areas de consolidacién junto con areas enfisematosas compensatorias, localizadas en la regién
ventral de los l6bulos anteriores o en la region anteroventral de los l6bulos diafragmaticos, confiriendo a los
pulmones un aspecto abigarrado muy caracteristico.

4. Aparicion de pequefias lesiones nodulares grisaceas en la parte posterior de los 16bulos diafragmaticos a partir
del mes y medio tras la infeccion, que iran aumentando de tamafio por coalescencia de las pequefias, dando
lugar a areas de dificil resolucion.
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Figura 4. Pulmon enfisematoso a causa de la presencia de adultos de Metastrongylus spp. (izquierda). Evidencia de
lesiones nodulares granulomatosas en la cara ventral de los I6bulos diafragmaticos del pulmén (84 dpi) (derecha).

Figura 5. Corte histolégico del pulmdn con tincién H-E (hematoxilina-eosina, 4X).
Detalle de las areas enfisematosas y del infiltrado celular (14 dpi).
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Figura 6. Corte histologico del pulmoén, tincién HE (4X). Presencia de ejemplares adultos de M. apri en la luz broncoalveolar
y material granular en los espacios broncoalveolares (35 dpi), junto a un evidente enfisema compensatorio.

EVOLUCION DE LAS LESIONES

Las primeras lesiones macroscopicas se observan a partir del dia 12 posinfeccidn, y consisten en unas peque-
fias areas enfisematosas acompafiadas por regiones irregulares de consolidacion que irdn extendiéndose a medida
que avanza la parasitacion. La cronificacion de las lesiones conlleva la aparicion de enfisema pulmonar, forma-
cion de granulomas vy, finalmente, estenosis bronquial por la destruccion del epitelio broncoalveolar. La evolucion
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de estas lesiones, asi como la aparicion de los primeros nédulos pulmonares, se muestran de forma esquematizada
en la figura, donde son representadas segun diferentes pautas de infeccion (Alcaide, 2005).

Segun los resultados obtenidos en este estudio, se pone de manifiesto que pequefias y progresivas dosis de L3
de Metastrongylus spp., pauta de infeccion similar a la que ocurre en la naturaleza, consiguen estimular el sistema
inmunitario de los animales y son capaces de limitar las lesiones pulmonares producidas.

Se debe considerar que durante la fase migratoria de las larvas, via linfatica y sanguinea, éstas pueden afectar
a otros 6rganos. Diversos autores han relacionado trayectorias erraticas de las larvas hacia el higado con la apari-
cién de unas lesiones granulomatosas en el tejido hepatico en infecciones experimentales de cerdos o hamsteres
con M. apri (Dunn, 1956; Yoshihara et al., 1990; Yoshihara, 2004). Estas lesiones hepaticas, conocidas como
manchas de leche, son muy caracteristicas y bien definidas en otras parasitosis porcinas, como es el caso de la
ascariosis.

Figura 7. Lesiones macroscépicas en pulmones afectados en diferente grado por Metastrongylus apri (28 dpi).
Se observan areas de consolidacion y enfisematosas en los I6bulos diafragmaticos y anteriores.
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Figura 8. Corte histolégico de pulmén, tincion HE (4X). Lesiones granulomatosas y
areas de células inmunocompetentes (84 dpi).
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