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RESUMEN

La Ehrlichiosis canina es una enfermedad de gran mortalidad la cual es causada por una bacteria
del género rickettsia, Ehrlichia spp transmitidas por garrapatas (Rhipicephalus sanguineos) y
que parasitan el citoplasma, principalmente de los leucocitos (monocitos, macréfagos y
granulocitos) circulantes, en grupos de organismos denominados morulas. El presente trabajo
tuvo como fin determinar prevalencia y realizar una comparacion entre las técnicas de frotis
sanguineo y difusion directa para la identificacion de Ehrlichia spp, para demostrar cuales de
las técnicas tiene una mayor especificidad y sensibilidad, asi como factores de riesgo asociados
a la enfermedad; para esto realizamos la recoleccion de los datos de los pacientes realizandole
una hoja clinica, triada clinica. teniendo una poblacién de 21 caninos en total, de diferentes
edades, raza y sexo, de cuales obtuvimos como resultado una seroprevalencia de 61.9 %. Los
resultados de la comparacion el 33.33 % de los animales que se muestrearon fueron positivos
en ambas pruebas (frotis sanguineo y difusion directa), 38.10 % resultaron negativas en ambos
métodos diagndsticos, sin embargo, existio un 28.57 % que arroj6 como negativo en frotis
sanguineo y positivo en la prueba de enzimoinmunoanalisis de adsorcion. La diferencia fue de
un 28.57 % en donde se confirmaron casos positivos con el método de adsorbancia que con el
frotis como prueba inicial habian salido negativos. La discrepancia en la confirmacion de casos
positivos se podria deber a la baja sensibilidad (27.27) que presenta el frotis sanguineo. En
cuanto a los factores de riesgo se debio a la condicion de tener mayor cantidad de garrapatas en
el animal y en la casa en donde viven, todo esto le suma a la pobre prevencion de ectoparasitos
que se aplicaba en estos animales y el poco conocimiento de parte de los propietarios en estos

temas.

Palabras clave: Ehrlichia spp, Frotis sanguineo, adsorbancia, Factor de riesgo



ABSTRACT

Canine ehrlichiosis is a disease with high mortality caused by a bacterium of the Rickettsia
genus, Ehrlichia spp., transmitted by ticks (Rhipicephalus sanguineus). These bacteria parasitize
the cytoplasm, mainly of circulating leukocytes (monocytes, macrophages, and granulocytes),
forming clusters of organisms known as morulae. The purpose of this study was to determine
the prevalence and make a comparison between the blood smear and direct diffusion techniques
for the identification of Ehrlichia spp., in order to demonstrate which technique has greater
specificity and sensitivity, as well as to identify risk factors associated with the disease. For this,
data collection was carried out using clinical sheets and clinical triads from a total population
of 21 dogs of different ages, breeds, and sexes. As a result, a seroprevalence of 61.9% was
obtained. Regarding the comparison of diagnostic techniques, 33.33% of the animals tested
positive in both tests (blood smear and ELISA), 38.10% tested negative in both methods, while
28.57% were negative in the blood smear but positive in the enzyme-linked immunosorbent
assay (ELISA). The difference of 28.57% confirmed positive cases with the ELISA method that
had initially tested negative with the smear test. This discrepancy in confirmed positive cases
could be due to the low sensitivity (27.27%) presented by the blood smear technique.
Concerning risk factors, infection was mainly associated with a higher number of ticks on the
animal and within their living environment. This was further influenced by poor ectoparasite

prevention practices and the limited knowledge of pet owners regarding these issues.

Keywords: Ehrlichia spp, Blood smear, Adsorbance, Risk factor



I. INTRODUCCION

Las enfermedades en caninos provocadas por hemopatégenos son de mucha frecuencia en las
clinicas veterinarias en el departamento de Esteli, existe una gran variedad de enfermedades por

hemopatdgenos entre estas muchas son de caracter zoonotico.

Una enfermedad de gran relevancia y prevalencia en caninos la cual es zoonética es la Ilamada
ehrlichiosis, enfermedad transmitida por un vector el cual es la garrapata del género
(Riphicephalus sanguineus) este inserta su aparato bucal en el hospedador inoculando el
microorganismo causante de la enfermedad, su agente etioldgico es una bacteria gram negativa

del género de las Rickettsias cuyo nombre es Ehrlichia spp.

Ehrlichia spp es un hemopatdgenos que causan grandes alteraciones en la salud de los caninos
ya que generalmente las afectaciones no solo son a nivel circulatorio, sino que puede llegar a
causar patologias secundarias tales como hepatomegalia a causa de la alteracion de los

eritrocitos.

En el presente estudio se pretende buscar pacientes infectados con Ehrlichia spp, para esta
blusqueda se necesita realizar una exploracion clinica a un conjunto de caninos con el objetivo
de encontrar signos clinicos que indiquen que el paciente porta la enfermedad, a continuacion
se efectuaran procedimientos con técnicas laboratoriales para confirmar que estos pacientes
estan infectados, tales procedimientos seran: rastreo de hemopatogenos por medio de frotis
sanguineo con tincion de diff quick, y se utilizara el método de difusion directa y asi realizar

una comparacion de las dos técnicas.



1.1. Antecedentes

En una investigacion realizada por Van Houtven Gonzélez (2017) en Mazatenango Guatemala
sobre determinacion de la presencia de anticuerpos circulantes contra Ehrlichia canis en perros
con historia de garrapatosis, se realizé un estudio transversal descriptivo y se incluyeron perros
de cualquier raza, edad y sexo con antecedentes de infestacion por garrapatas, se utilizaron 60
pacientes que ingresaron a la clinica veterinaria, seleccionados de acuerdo a un muestreo no
probabilistico por conveniencia, de las 60 muestras, 25 perros (42%) resultaron con anticuerpos
circulantes contra E. canis, mientras que 35 perros (58%) resultaron negativos.

Del mismo modo se efectud un estudio en Pert por Pinedo Flores (2018) acerca de prevalencia
de anticuerpos de Ehrlichia canis, determinado por ensayo inmunocromatrografico, en canis
lupus familiaris del caserio de Pechical, el estudio corresponde a un disefio basico de tipo
descriptivo se estima 52 canes para realizar muestras de sangre de todas las edades, raza y sexo.
Los resultados del estudio indican que en cuanto al sexo el 40.4% de los canes son hembras, el
59.6% son machos. En cuanto a la edad el 51.9% son perros de 0 a 2 afios, el 34.7% son de 3 a

5 afios y el 13.4% comprende entre 6 a 8 afios.

Podemos agregar una tesis realizada por Tenorio Aldana & Cortez Rayo (2020) sobre la
prevalencia de Ehrlichia spp en canidos mayores de 1 afio de edad del Barrio José Benito
Escobar, departamento de Esteli, con el objetivo de determinar la presencia del patogeno en la
poblacion canina, total de animales (120) en el cual se les aplico la investigacion, se obtuvieron

8 positivos a Ehrlichia spp, que representa un 6.6% de prevalencia a dicha bacteria.

En relacidn a lo expuesto se concretd una investigacion localizada en Colombia por Gouffray
Garcia & Martinez Roa (2021) sobre respuesta inmune a Ehrlichia canis con el objetivo
recopilar la informacion actualizada de los factores que rodean el mecanismo patologico y la
respuesta inmunitaria de los caninos ante infecciones originadas por Ehrlichia canis, el presente
articulo hace parte de una revisién documental. se seleccionaran revisiones sistematicas, se
llevara a cabo una revision de la literatura, se concluyé que el uso de hemograma, nos puede dar
un resultado mas seguro y puede garantizar un diagnéstico definitivo y asi instaurar el

tratamiento correcto.



1.2. Planteamiento del problema

Hay una variedad de enfermedades por hemopat6genos transmitidas por garrapatas en medicina
veterinaria entre las principales se encuentran aquellas producidas por rickettsias del género
Ehrlichia, transmitida por un vector el cual es la garrapata (Riphicephalus sanguineus), la
ehrlichiosis es una de las enfermedades mas comunes que encontramos en las clinicas
veterinarias, los métodos diagnosticos actualmente utilizados se basan Unicamente en
determinar si el paciente resulta positivo o negativo a ehrlichiosis, por ende, en la presente

investigacion se realiz6 una comparacion entre el método de difusidn directa y frotis sanguineo.

¢De qué manera se da la prevalencia de infeccion activa de Ehrlichiosis canina mediante el
método de difusion directa y frotis sanguineo en caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud,
Esteli 2025?

1.3. Objetivos (General y especificos)
Objetivo general

Evaluar la prevalencia de infeccidn activa de Ehrlichiosis canina mediante el método de difusion

directa y frotis sanguineo en caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud, Esteli en el afio 2025.

Objetivos especificos

Determinar prevalencia de Ehrlichiosis spp en muestras sanguineas de caninos mediante los

métodos de difusion directa y frotis sanguineo.

Comparar la eficacia diagnostica del método de difusion directa y el frotis sanguineo para la

deteccidn de infeccidn activa por Ehrlichia spp en caninos evaluados.

Identificar la relacion entre factores intrinsecos y de manejo con la prevalencia de infeccién

activa por Ehrlichia spp en caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud.



1.4. Preguntas de investigacion
¢De qué manera se determind la prevalencia de Ehrlichiosis spp en muestras sanguineas de

caninos mediante los métodos de difusion directa y frotis sanguineo?

¢Como se comparo la eficacia diagndstica del método de difusion directa y el frotis sanguineo
para la deteccion de infeccion activa por Ehrlichia spp en caninos evaluados?

¢Cual es la relacion entre la identificacion de factores ambientales e intrinsecos y la prevalencia

de infeccion activa por Ehrlichia spp en caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud?

1.5. Justificacion

La poblacidn canina va en aumento al pasar de los afios y los propietarios cada dia estan mas
interesados en el bienestar animal de sus mascotas, En la actualidad no existe una vacuna que
pueda prevenir esta infeccion por hemopatdgenos, los ectoparasitidas son una buena opcion para
prevenir la etiologia de la enfermedad sin embargo no es enteramente eficaz ya que los
desparasitantes externos necesitan de la picadura de la garrapata (Riphicephalus sanguineus)
para poder actuar sobre ella, Ehrlichia spp se transmite por medio de una sola picadura del
ectoparasito, a causa de la facilidad de transmision existe una alta prevalencia de Ehrlichia spp
en el presente, hay distintos métodos de identificacion de la enfermedad algunos mas efectivos
que otros por lo cual la siguiente investigacion se basd en una comparacion entre las técnicas de

frotis sanguineo y difusion directa para detectar Ehrlichia spp en caninos infectados.

1.6. Limitaciones
Disposicion del propietario para la toma de muestras de los pacientes sospechosos de la

enfermad.

No encontrar mdérulas de Ehrlichia spp en los frotis sanguineos pese que el paciente muestre

signos clinicos evidentes de Ehrlichiosis.



1.7. Variables
e Prevalencia mediante difusion directa y frotis sanguineo

Numero total de animales en un grupo especifico que presentan una o mas enfermedades.
e Eficacia de los métodos diagnosticos

Comparacion de dos técnicas laboratoriales con el objetivo de evaluar la eficacia entre ellas
e Relacion entre la prevalencia e intrinsecos y ambientales

1.8. Supuestos basicos

Presencia de la enfermedad en la poblacién canina local
Se asume que existe una proporcion de caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud que estan
expuestos o infectados activamente con Ehrlichia spp, dado que es una enfermedad endémica

en zonas tropicales y subtropicales como la region de estudio.

Eficacia de los métodos diagndsticos utilizados
Se supone que el metodo de difusion directa y el frotis sanguineo son técnicas confiables y

adecuadas para detectar la presencia de Ehrlichia spp. en la fase activa de la infeccidn.

Condiciones biologicas representativas
Los caninos seleccionados para el estudio representan adecuadamente la poblacion general
atendida en la clinica, tanto en edad, raza, sexo y condicién clinica, lo que permite extrapolar

los resultados a la poblacién total.

Constancia en la calidad de las muestras
Se asume que las muestras sanguineas fueron obtenidas, manipuladas y analizadas bajo las

mismas condiciones técnicas y de bioseguridad, garantizando la validez de los resultados.

Ausencia de interferencias externas significativas
Se supone que los animales no estaban recibiendo tratamientos antimicrobianos previos o

recientes que pudieran alterar la deteccion de Ehrlichia spp. durante el estudio.



Variabilidad geografica y estacional controlada
Se asume que el periodo y &rea de muestreo no afectan significativamente la prevalencia

detectada, o que dichas variables son homogéneas durante la investigacion.

1.9. Contexto de la investigacion

La investigacion sobre prevalencia de infeccién activa de Ehrlichiosis canina mediante el
método de difusion directa y frotis sanguineo en caninos atendidos en la Clinica Maxcosalud,
Esteli 2025 aporta informacion valiosa para evaluar la carga real de casos detectables por
meétodos avanzados de diagnostico.

Esto es importante para proveer datos locales sobre la frecuencia de infecciones activas
detectables con técnicas especializadas, asi como identificar limitaciones operacionales y
sugerir mejoras en los protocolos de diagndéstico (por ejemplo, criterios para enviar muestras a
PCR/serologia).

Por otra parte, generar evidencia para programas de prevencion y control de garrapatas dirigidos
a los propietarios y al personal de la clinica.

El estudio se enfocarad en caninos que acudan a la Clinica Maxcosalud durante el periodo de
estudio, utilizando exclusivamente la difusion directa y el frotis sanguineo como pruebas
diagnosticas primarias. No se incluiran en el analisis pruebas moleculares salvo como parte de
subestudios complementarios explicitamente indicados. Se consideraran variables clinicas
(signos, estado nutricional), demogréaficas (edad, sexo, procedencia) y de manejo (uso de

ectoparasiticidas, exposicion a garrapatas).



II. MARCO TEORICO

2.1 Hemopatogenos

Los hemotrdpicos son todos aquellos patégenos que viven en la sangre de un hospedador o
animal especifico, puede ser una bacteria, parasito o virus, pertenecen al grupo de enfermedades
transmitidas por un vector el cual inocula el patégeno por medio de la picadura, este puede ser
una garrapata, mosquito, pulga, mosca, etc.

Una de las principales problematicas que enfrentan los médicos veterinarios son las
enfermedades hemoparasitarias 0 por hemopatégenos que se presentan en los animales de
compafiia y son causadas por bacterias 0 parasitos sanguineos, entre estos se presentan las
enfermedades como: Ehrlichia, Hepatozoon, Babesia, Anaplasma y Dirofilaria, son las mas
comunes que generan un gran impacto en laboratorios y clinicas veterinarias (Zapata Savedra,
2022).

2.1.1 Ebhrlichia (Definicion de la enfermedad)

La ehrlichiosis o ehrlichiasis canina es una enfermedad infecciosa transmitida por un vector el
cual es la garrapata, producida por Ehrlichia spp. La cual afecta a caninos expuestos a
garrapatas. Los agentes etiologicos son bacterias Gram negativas, intracelulares obligatorias,

redondeadas y pleomorficas, del género Rickettsia (Gutierrez, Perez-Ybarra, & Agrela, 2016).
2.1.2 Clasificacion de Rickettsias

Las rickettsias causan las enfermedades zoondticas mas importantes en el continente Ameéricano
y otras regiones del mundo, se asocia a ectoparasitos tales como garrapatas, que son el principal

vector para trasmitir las enfermedades rickettsiales (Mejia Bello, 2020).

El género Rickettsia esta compuesto por los grupos Tifo (TG por sus siglas en inglés) R.
prowazekii y R. typhi, ambas patdgenas para el hombre, el grupo de las Fiebres Manchadas de
las montafas rocosas (SFG por sus siglas en inglés) existen 20 especies: R. rickettsii, R. conorii
subsp. Conorii, R. conorii subsp. Israelensis, R. conorii subsp. Caspia, R. conorii subsp. Indica,

R. sibirica subsp. Sibirica, R. sibirica subsp. mongolitimonae, R. australis, R. japonica, R.



africae, R. honei, R. slovaca, R. heilongjiangensis, R. aeschlimannii, R. parkeri, R. massiliae,
R. marmionii, R. amblyommii, R. texiana y R. helvética. Todas las rickettsias de este grupo son
altamente patdgenas para los seres humanos, siendo R. rickettsii la mas virulenta, el grupo
transicional (TRG por sus siglas en inglés) estan R. akari y R. felis y el grupo ancestral (AG por
sus siglas en inglés) encuentran R. belli y R. canadensis. (Mejia Bello, 2020).

Mejia Bello, 2020 agrega que los géneros Eperythrozoon spp y Haemobartonella spp se
movieron a la familia Mycoplasmataceae, y por ultimo, en la familia Anaplasmataceae
encontramos en la actualidad los géneros Ehrlichia spp y Anaplasma spp citando a (Brenner DJ,
2005).

2.1.3 Vector de Ehrlichia spp

Las garrapatas son ectoparasitos hematofagos, sus principales hospedadores son los animales
domesticos, se clasifican en la subclase Acari, orden Parasitiformes, suborden Ixodida y estan
distribuidos desde el Artico a las regiones tropicales del mundo (Rubio Robles, Gaxiola
Camacho, Enriquez Verdugo, Cota Guajardo, & Castro del campo, 2015) citaron a (Estrada y
col.,, 2012).

Las garrapatas son consideradas a nivel mundial, como los segundos vectores transmisor de
patdgenos responsables de la mayoria de casos de enfermedad en humanos en todo el mundo;
pero estos son los vectores de mayor importancia en transmision de agentes patdgenos que
causan enfermedades en animales domésticos, enfermedades las cuales pueden ser zoonéticas
(Rubio Robles, Gaxiola Camacho, Enriquez Verdugo, Cota Guajardo, & Castro del campo,
2015) citaron a (De la Fuente y col., 2008).

2.2 Signos clinicos

En la actualidad se han descrito diferentes sintomas entre los animales, esto puede ser debido a
cuestiones multifactoriales, incluyendo diferencias en la patogenicidad de las diferentes cepas
de Ehrlichia, raza de perros, infecciones concomitantes con otras enfermedades transmitidas por

garrapatas y el estado inmunitario del perro (L6pez Gémez, 2018).



En la etapa aguda los signos clinicos no son especificos, siendo los signos mas comunes la
anorexia, depresion, letargia, ligera pérdida de peso, fiebre, debilidad general y apatia. Se
presentan sintomas como la disnea, secreciones seropurulentas de las fosas nasales y sacos
conjuntivales e incluso neumonia intersticial. También hay linfoadenomegalia, esplenomegalia
y tendencia a hemorragia. La tendencia a sangrar se manifiesta por la presencia de petequias
dérmicas, equimosis 0 ambas, a razon de la trombocitopenia. Se han descrito trastornos
neuroldgicos como la ataxia, tremor de la cabeza y sintomas convulsivos (Gutierrez, Perez-
Ybarra, & Agrela, 2016) citaron a (Kelly 2000, Skotarczak 2003, Harrus y Waner 2011, Little
2010, Procajlo et al. 2011, Harrus et al. 2012).

2.3 Inmunidad adquirida

Segun Tizard (2009) los animales deben desarrollar una respuesta innata de no ser asi estos
moriran por una infeccion severa ya sea de bacteria, hongo o virus. Sin embargo, estos
mecanismos innatos no son suficientes por si solos para brindar defensa definitiva al organismo.
Lo que se necesita realmente es un sistema inmunologico que pueda reconocer y destruir a los
patogenos, después de realizar este proceso aprender de esa situacion, de manera que, en el caso
de que el patdgenos volviera a invadir, se pudieran destruir de forma mas rapida. En este sistema,
cuanto mas frecuentemente se encuentre un individuo con un patégeno, mas efectivas seran sus
defensas frente a ese microorganismo. Este tipo de respuesta adaptada es funcion de la

inmunidad adquirida.

La inmunidad adquirida puede reconocer a los microorganismos externos que pueden tener
cierto grado de patogenicidad, destruirlos y desarrollar una memoria inmunoldgica de este
encuentro, de manera que, si el animal vuelve a encontrarse con el mismo organismo patdégeno
una segunda vez, la inmunidad adquirida respondera aun mas rapido y de forma eficaz en

comparacion del primer encuentro.

La inmunidad adquirida esta regida por anticuerpos los cuales son los que captan al antigeno de

los patdgenos.



2.3.1 Definicién de anticuerpos

Es una proteina la cual es producida por el sistema inmunolégico del organismo cuando detecta
sustancias dafiinas y externas al cuerpo, llamadas antigenos. Los ejemplos de antigenos abarcan
microorganismos (tales como bacterias, hongos, parésitos y virus) y quimicos (Vorvick, 2022).

Nuevamente Tizard en (2009) menciona que los anticuerpos son una proteina las cuales facilita
el dafio de estos patdgenos. Este tipo de respuesta inmune se denomina humoral, dado que los
anticuerpos los encuentramos en los fluidos organicos de los animales, el fluido orgéanico en este

caso es el suero sanguineo.
2.4 Pruebas Laboratoriales
2.4.1 Hematologia para el diagnéstico de hemopatdgenos

Este método diagndstico se realiza llevando a cabo la tincion de un frotis de sangre periférica
que puede ser tefiido con Giemsa para buscar mérulas en los monocitos mediante microscopia.
La presencia de estas puede dar indicios de infeccion por E. chaffeensis o E. canis (Franco-
Zetina, Adame-Gallegos, & Dzul-Rosado, 2019).

Hay una gran variedad de tinciones que se pueden utilizar para realizar un frotis sanguineo entre
ellas la tincion Diff Quick, Biomed nos indica que Diff Quick es un método tintorial el cual nos
permite observar las células sanguineas o elementos de la sangre por medio de tincién con
diversos colorantes que nos ayudan a diferenciar los nucleos y estructuras celulares (Zapata
Savedra, 2022)

2.4.2 Serologia

Jara Acufia en (2013) explica que un diagndstico de E. spp Se fundamenta principalmente en
resultados positivos obtenidos mediante pruebas indirectas. Esta prueba permite detectar
anticuerpos en el suero hasta siete dias después de la infeccidn inicial; sin embargo, en algunos
casos, los perros pueden volverse seropositivos recién a los 28 dias del inicio de la infeccion.
Por ello, un perro podria encontrarse en una fase aguda de la enfermedad sin mostrar ain un

titulo detectable de anticuerpos en el suero.
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Segun Gutierrez, Perez-Ybarra, & Agrela en un articulo de (2016), las técnicas seroldgicas han
sido la via més acertada para confirmar la sospecha de enfermedad por Ehrlichia spp.
Incluyendo la inmunofluorescencia indirecta (IFI) y el ensayo de inmunoabsorcion ligado a
enzimas (ELISA). La prueba de IFI 1gG anti-E. spp es la mejor prueba, la cual indica exposicion
a E. spp. La IgM no es considerada un indicador fiable de exposicion a E. spp debido al
desarrollo inconsistente de anticuerpos IgM durante el curso de la enfermedad. Por el contrario,
titulos de 1gG anti-E. iguales o mayores a 4.39 son considerados positivos para la exposicion a

E. spp.

2.4.3 Frotis sanguineo

El frotis sanguineo, es una herramienta de la hematologia, indispensable en el diagnostico en
medicina veterinaria, proporciona una vision detallada de la salud y el estado de las células
sanguineas que no puede ser obtenida solo con analisis cuantitativos automatizados. (Gutierrez,
Perez-Ybarra, & Agrela, 2016)

El analisis adecuado del frotis esta condicionado por diversos factores, entre los que se incluyen
una recoleccién apropiada de la muestra, la realizacion correcta del extendido en una monocapa,
el secado inmediato, el uso adecuado de las coloraciones hematoldgicas, la disponibilidad de un
microscopio binocular en buen estado con objetivos de 10x, 40x y 100x (inmersion), asi como
la participacion de personal capacitado para llevar a cabo esta técnica, es esencial para el
diagndstico de hemotrépicos incluyendo Ehrlichia spp (VETPRAXIS, 2025)

e Como se realiza un correcto extendido

Poner una lamina limpia en una superficie plana, afiadir una pequefia gota de sangre, desde una

pipeta y un micro capilar

Utiliza otra ldamina limpia colocandola en un angulo aproximado de 45°, haz contacto con la
gota de sangre y permite que esta se extienda lateralmente. Luego, desliza la ldAmina hacia

adelante para generar una capa delgada de sangre sobre la superficie. (VETPRAXIS, 2025)

Posteriormente, se realiza la tincion Diff-Quick a continuacion se detallan los pasos:
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Fijacion: el frotis se sumerge metanol durante 10 segundos para mantener la estructura celular.

Tincion: se introduce el portaobjetos en la tincién &cida (eosina) durante 10 segundos, con el
objetivo de tefiir los componentes basicos de las células.

Seguidamente, se sumerge en azul de metileno durante 10 segundos para fijar las estructuras

acidas de las células.

Lavado y secado: se lava ligeramente el portaobjetos con agua para deshacernos del exceso de
colorante y se deja secar por unos minutos para la observacién microscopica. (VETPRAXIS,
2025)

2.5 Suero rico en anticuerpos

El suero es una porcion de la sangre la cual no contiene factores de coagulacion ya que se obtiene
una vez la sangre se ha coagulado, este suero puede contener anticuerpos y de aqui se realizaran

las pruebas seroldgicas para evaluar los anticuerpos del paciente infectado. (Tizard, 2009)
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I11. DISENO METODOLOGICO

La presente investigacion permitié determinar la prevalencia de infeccidn activa de Ehrlichia
spp en caninos mediante los métodos de difusidn directa y frotis sanguineo, a la vez, permitio
comparar la efectividad de ambas técnicas para la identificacién de dicho agente. La seleccion

de los pacientes enfermos se hizo primeramente con los signos clinicos de este.

3.1. Ubicacion geogréfica

El estudio se realizé en la clinica veterinaria Maxcosalud, ubicada del monumento el centenario
1 cuadra al sur y ¥ cuadra al este, en el departamento de Esteli, Nicaragua, cuyas coordenadas
son 13.08169° latitud norte y -86.36473° longitud O (ver anexo 1).

Posteriormente el andlisis de la informacidn se realizé en la Universidad Nacional Francisco
Luis Espinoza Pineda (UNFLEP), ubicada en el Km 166 Carretera panamericana Norte, en el
departamento de Esteli, cuyas coordenadas son 13°14°51""; latitud norte y 86°22°23 O (ver

anexo 2).

3.2.Tipo de paradigma
La investigacion presente se considera de tipo positivista ya que se predijeron hechos a partir de

causa y efecto.

3.3. Enfoque de la investigacion

Se define como un estudio no experimental, con un enfoque Mixto teniendo como objetivo
principal determinar la prevalencia de Ehrlichia spp, con una finalidad y profundidad de

investigacion descriptivo.
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3.4. Finalidad y profundidad de la investigacion (Alcance)

3.5.Segun nivel de amplitud: transversal o longitudinal
La amplitud de esta investigacion se define como un estudio de corte transversal de
caracteristicas prospectivas ya que se tom6 como referencia nuevos pacientes para asi establecer

la prevalencia del patdgeno.

3.6.Poblacién y muestra
Para el desarrollo del estudio se consider6 una muestra intencionada, no probabilistica,
seleccionando caninos de acuerdo a los signos y sintomas clinicos caracteristicos a un portador

de Ehrlichia spp. Ademas, se considero los siguientes criterios de inclusion y exclusion.

3.6.1 Criterios de inclusion
Paciente que presente signos clinicos y/o hallazgos hematologicos sugerentes a E. spp (presencia
de petequias en la zona abdominal, epistaxis, paresia del tren posterior, vasculitis,

trombocitopenia, anemia, entre otros).

3.6.2 Criterios de exclusion
Paciente que presente otras patologias diagnosticadas previamente que hagan entorpecer el

estudio.

3.6.3 Formula para evaluar prevalencia de Ehrlichiosis

Nimero de animales enfermos en un

Prevalencia Momento dado x 100

NUmero de animales muestreados
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3.7.Definicién de variables con su operacionalizacion:

Tabla 2. Matriz de conceptualizacién y operacionalizacion de las variables incluidas en el estudio

Objetivo Variable Definicion Sub Indicadores  Técnica de Fuente de
especifico conceptual variables recoleccion  informaci
de on
informacio
n
Determinar Prevalencia Numero total de Cantidad de % porcentaje Observacion Analisis de
prevalencia de mediante animales en un grupo animales con de  caninos al resultados
Ehrlichiosis spp en difusion directa especifico que infeccidn con infeccion Hojaclinica en  hoja
muestras y frotis presentan una 0 mas activa activa Formato de clinica vy
sanguineas de sanguineo enfermedades. laboratorio  formato de
caninos mediante Formula de laboratorio
los métodos de prevalencia

difusion directa y

frotis sanguineo
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Comparar la Eficacia de los Comparacion de dos Pacientes % de Observacion Resultado
eficacia métodos técnicas laboratoriales positivos animales al de frotis
diagndstica del diagnosticos con el objetivo de mediante positivos Formato de sanguineo
método de difusion evaluar la eficacia difusion mediante laboratorio 'y método
directa y el frotis entre ellas directa difusion de difusion
sanguineo para la directa directa
deteccion de Pacientes
infeccion activa por positivos % de
Ehrlichia spp en mediante animales
caninos evaluados. frotis positivos

sanguineo mediante

frotis de
sangre

Identificar la Relacion entre Corresponde a la Factores Animales Entrevista Resultados
relacion entre la prevalencia e asociacion existente intrinsecos positivos Hoja clinica de
factores intrinsecos y entre la prevalencia de Raza, edad, segun laedad, entrevista
ambientales e ambientales una enfermedad o sexo Sexo y raza y hoja
intrinsecos 'y la agente patdégeno y los Presencia de clinica
prevalencia de factores  intrinsecos vectores Animales
infeccidn activa por (propios del animal, Control positivos en
Ehrlichia spp en como edad, sexo, raza, vectores relacion con
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caninos atendidos
en la  Clinica
Maxcosalud.

estado fisiologico o
condicion corporal) (
tipo de  habitat,
manejo, higiene,
presencia de vectores,
entre  otros)  que
pueden influir en la
ocurrencia,

mantenimiento y
distribucion del agente
en una poblacion

determinada.

Acceso a la
calle
Antecedentes

de garrapatas

factores
extrinsecos e

intrinsecos

Tabla 1. Operacionalizacion de las variables
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3.8.Técnicas e instrumentos para la recoleccion de los datos
Para el levantamiento de los datos se utilizo la técnica observacional para el analisis laboratorial
y la anamnesis de los pacientes asi mismo se utilizo la técnica de entrevista para el llenado de

hoja clinica.

De igual manera en cada momento del estudio se considerd la técnica de toma de muestras para
caninos segin normativa en un tubo con EDTA K3 de 13 x75 para 2.5 ml de sangre mas tubo
con gel separador en un muestreo no menor de 2 ml de sangre total, dicho procedimiento se
complet6 en dos eventos: Primer evento toma de muestra sanguinea con anticoagulante (EDTA
K3) para realizar rastreo de hemopatdgenos mediante un frotis sanguineo con tincién tipo
romanowsky Diff Quit se colocé en microscopio éptico con lente de 100 x en blsqueda de
microorganismo a estudio, ya sea extracelular o fagocitado por monocitos, se utilizaron

portaobjetos para este procedimiento.

Segundo evento: Se procedio a obtener suero de pacientes positivos utilizados como control
mediante centrifugacion a 4 rpm (revoluciones por minuto) por 4 minutos, posteriormente, se
realizé una dilucion del suero del paciente con albumina bovina al 6 %, esta dilucion consistio
en preparar 100 microlitro de albumina y 100 microlitros del suero del paciente y se llenaron
los pocillos para su posterior incubacion a 37 °C durante 24 horas, a las 24 horas se decanto el

sobrenadante y se conservaron en condiciones herméticas.

Tercer evento: Se realizo lavado de eritrocitos de muestras colectadas en tubos con EDTA-K3,
este procedimiento se llevo a cabo agregando solucién salina y centrifugando a 2 mil rpm por 2
minutos, se realizaron tres lavados en cada muestra decantando el sobrenadante en cada lavado
y colectando los eritrocitos sin presencia de plasma. Una vez listos los eritrocitos, se realizd una

suspension 1:9 (100 microlitros de eritrocitos y 900 microlitros de suero salino al 85 %.

Cuarto evento: A los pocillos con el anticuerpo fijado, se le agregaron 200 microlitros de
albumina mas 200 microlitros de la suspension, se dejo en reposo durante 60 minutos en
ausencia de luz. Pasado el tiempo se leyé la absorbancia de la muestra mediante
espectrocolorimetria utilizando el equipo espectrofotémetro CONTEC BC 300, tomando como

primer resultado un control positivo que arrojo una absorbancia de 4.39 y como control negativo
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se tomd como referencia la muestra de pacientes negativos siendo la absorbancia mas alta de
estos de 4.16, lo que nos da como rango 4.39 +/- 0.22. Como control negativo se tomaron las

muestras inferiores a 4.17, se tomd el 0.22 = coeficiente de variacion al 95%

Por ende, todo resultado menor a 4.17 se dara como negativo y superior a este como positivo.

3.9.Validez o confiabilidad de los instrumentos

Los instrumentos que se utilizaron en la investigacion fueron debidamente analizados y
autorizados por expertos en el tema y del mismo modo se esperd una validacion por parte del
comité evaluador presente en la presentacion de la propuesta de la tematica de investigacion.

3.10. Procesamiento y andlisis de datos
Los datos recolectados en el formato de laboratorio fueron tabulados en una hoja de Microsoft
Excel 2021 para el analisis de datos de los indicadores cualitativos y cuantitativos, los datos

observados se muestran en tablas y figuras.

3.11. Consideraciones éticas de la investigacion

En el proceso de la realizacion de esta investigacion se utilizaron los valores y principios
morales que todo médico veterinario debe aplicar a su vida profesional para desenvolvernos en
un ambito de honestidad y responsabilidad en beneficio de los animales, respetando en todo

momento el bienestar de los animales.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Prevalencia de antigenos de Ehrlichia spp

Para obtener la prevalencia de Ehrlichia spp se hizo uso en primer momento de la técnica de
difusion directa donde se tomaron y analizaron 21 muestras de mascotas con diagnéstico
sugerente a Ehrlichiosis canina. Se realizd un andlisis semicuantitativo mediante la técnica de
espectrocolorimetria utilizando el espectrofotdémetro COTEC BC 300, donde se realiz6 en
primer momento una curva de calibracibn con pacientes positivos y negativos para
posteriormente determinar la absorbancia (ABS) de las muestras procesadas, obteniendo en el
control positivo una absorbancia de 4.39 y un coeficiente de variacion de 0.22, es decir que,

todo paciente con titulacién por encima de 4.17 se considerd positivo.

Figura 1.

Prevalencia de Ehrlichiosis canina mediante el método de absorbancia
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Fuente: elaboracién propia
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Esta prevalencia coincide cercanamente con el 55% que obtuvo Torres (2023) en Lima, Perd,
que, en condiciones ambientales similares, realizd un estudio con técnica difusion directa y
muestreo 49 perros de diferentes razas y edades que tuvieran un examen clinico sugerente a
Ehrlichiosis canina, esta prevalencia tan alta la atribuyd a la poca falta de cuidados basicos que
se tiene en la zona y la falta de conocimiento sobre la tenencia responsable hacia sus mascotas
asi como este alto resultado a la zona y época del afio en el que se realizaba tal estudio, ya que
se presentan altas temperaturas y niveles éptimos de humedad, para la ovoposicién y muda de

los diferentes estadios evolutivos de la garrapata.

4.2 Comparacion de técnicas diagndsticas frotis sanguineo y difusion directa mediante
lectura de absorbancia

El frotis sanguineo y la prueba de difusion directa son dos métodos microbioldgicos utilizados
en clinica de pequefias especies para el diagnéstico de Ehrlichiosis canina, cada uno con sus
ventajas y desventajas en términos de sensibilidad y especificidad para detectar la infeccion, es
por esto que hemos realizado el estudio con ambas técnicas y evaluar cual es mas eficaz en la

practica clinica.

La figura dos refleja una comparacion de las dos técnicas empleadas en el diagnostico de
Ehrlichiosis canina en los pacientes sometidos al estudio. Los resultados mostraron que el
61.90% de los casos resultaron positivos a Ehrlichiosis spp mediante la técnica de difusion
directa y el 33.33% resultaron positivos mediante la técnica frotis sanguineo con una diferencia
del 28.57% entre ambas técnicas, de igual manera indica que existe una asociacion
estadisticamente significativa entre los resultados del Frotis y los de la difusion directa, ya que
en ambas pruebas de chi-cuadrado (Pearson y G2) muestran un valor p < 0.05 es decir 0.0316
y 0.0371 respectivamente, con un coeficiente de Cramer de 0.43 que nos sugiere una asociacion
moderada entre ambas técnicas, asi mismo muestra un Coeficiente de contingencia de Pearson

de 0.39 el cual también indica una relacién moderada, no muy débil, pero tampoco perfecta.
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Figura 2

Comparacién de técnicas diagnosticas frotis sanguineo y difusion directa

p-valor (0.0316; 0.0371)
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Fuente: elaboracion propia

La diferencia que existio entre el frotis sanguineo y la prueba difusion directa fue de un 28.57
% en donde se confirmaron casos positivos con el método de difusion directa que con el frotis

como prueba inicial habian salido negativos.

La discrepancia en la confirmacion de casos positivos se podria deber a que el frotis sanguineo
tiene sensibilidad del 27.27 % (probabilidad de que el método diagnostico identifiqgue como
enfermo a aquel animal que efectivamente esta) y especificidad del 88.89 % (probabilidad de
que el método diagnostico identifiqgue como sano a aquel animal que efectivamente esta) y la
prueba de difusion directa presenta una sensibilidad del 71 % y especificidad del 85 % (Ruiz &
Salinas, 2017), esto demuestra que el método de frotis sanguineo tiene mucho menor capacidad

de confirmar pacientes positivos a Ehrlichiosis canina.

4.3 Factores de riesgo asociados a la presencia de Ehrlichia spp
La Ehrlichiosis canina es una patologia provocada por la bacteria del género Ehrlichia, en donde

generalmente requiere de una garrapata (R. sanguineus) para su transmisién, sin embargo, para
la proliferacion de esta se deben dar ciertos factores de riesgo como son la presencia de

garrapatas en la mascota y el ambiente donde frecuente, el poco cumplimiento de protocolos
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sanitarios para la prevencion de la infestacion de ectoparasitos, provocado muchas veces por el
desconocimiento del manejo de vectores. En este sentido, se realizé una entrevista a los
propietarios de las mascotas en cuanto a factores que podrian estar asociados tanto a la presencia
de vectores como la posibilidad de la enfermedad. Los resultados de la entrevista se muestran a

continuacion:

Segun la figura 3, el 52.40% de los tutores indicaron que no aplican desparasitante externo a sus
mascotas de manera preventiva y el 47.61% si realizan de manera preventiva la aplicacion de

ectoparasiticidas.
Figura 3.

Resultados sobre aplicacion de desparasitante externo de manera preventiva
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Fuente: elaboracién propia.

Esto coincide con Medina & Mata (2015) que realizaron un estudio sobre factores de riesgo
asociados a Ehrlichiosis canina, en donde se obtuvo un 57 % de 243 perros en el estudio que los
tutores de mascotas a lo largo de su vida no desparasitaban externamente, esto predisponia

mayormente a la infestacion de garrapatas y por ende a la transmision de Ehrlichiosis canina.
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En la figura 4 el 57.14% de los tutores no han observado la presencia de garrapatas en sus
mascotas, por otra parte, el 42.86% de los tutores si han detectado garrapatas en sus mascotas

de manera pasada o presente.

Figura 4.
Resultados sobre antecedentes de garrapatas
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Fuente: elaboracion propia

Este dato discrepa de Portero (2021) que determin6 una prevalencia de ectoparasitos del 69%
en los animales en estudio y una prevalencia del 51% de Ehrlichiosis canina. Esto permite
analizar que esta enfermedad no solo de debe a la presencia del ectoparasito sino también de la
especie de las mismas condiciones medioambientales y prevalencia de otras enfermedades

hemotrépicas.
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En la figura 5 el 52.38% de los tutores afirmaron categéricamente que sus mascotas no tienen

acceso a la calle y el 47.62% confirmé que su mascota tiene acceso a la calle.

Figura 5.

Resultados sobre accesibilidad de las mascotas a la calle
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Fuente: elaboracion propia

Por otra parte, Arce (2025) en su estudio de prevalencia de Ehrlichia canis en Cuenca, Ecuador
tomando como referencia la variable de interaccion se obtuvieron los siguientes resultados, que
aquellos caninos que han pasado dentro de casa son los que presentan mayor prevalencia con
un valor de 64.15% de positivos, que aquellos caninos que han pasado fuera de casa con una

prevalencia de 35.29% de positivos
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En la figura 6 el 61.90% de los tutores no han observado garrapatas en el ambiente donde
conviven sus mascotas y el 38.10% si han presenciado garrapatas en el entorno donde convive

Su mascota.

Figura 6.

Resultado sobre la presencia de garrapatas en el ambiente donde convive la mascota
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Fuente: elaboracion propia

En cuanto al indicador de presencia de garrapatas, Colindres & Salgado (2020) realizaron un
estudio de factores predisponentes y prevalencia de Ehrlichiosis canina en Somoto, Nicaragua
en donde lograron determinar que solo el 1.25% vivian en malas condiciones y con presencia
de vectores arrojando una prevalencia de 13.2%, a diferencia de nuestro estudio del cual la
prevalencia fue de 61.9% en donde claramente se logra evidenciar que al estar presente en un
ambiente en malas condiciones y con presencia de vectores, aumenta la prevalencia de dicha

enfermedad
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La figura 7, muestra que, el 80.95% de los duefios de las mascotas no tienen conocimiento sobre
el manejo y prevencion de vectores, mientras que el 19.05% si lo tienen. La condicion del estilo
de vida callejero del perro es un factor de riesgo para padecer Ehrlichia spp. Esto se debe a que
cuando un animal se encuentra fuera de su hogar, al estar en contacto con perros “vagabundos”,

que por lo general siempre estan infestados de garrapatas, el riesgo de infestacién es mayor.

Figura 7

Resultado sobre el manejo y prevencién de vectores
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Fuente: elaboracion propia

La condicion de tener mayor cantidad de garrapatas en el animal y en la casa en donde vive esta
relacionada con la presencia de la Ehrlichia spp. Esto se debe porque a mayor numero de
garrapatas el riesgo de transmision es mayor. Resulta dificil el control de las garrapatas por la
complejidad de su ciclo biolégico y por el clima propicio que se presenta en Esteli, por lo que
es posible la reinfestacion por las garrapatas y por lo tanto la trasmision de la ehrlichiosis, todo

esto le suma a la pobre prevencion de ectoparasitos que se aplicaba en estos animales

Otro factor que se considera esencial para que se diera una prevalencia tan alta de la enfermedad,
se debe al gran desconocimiento que tienen los tutores sobre el manejo de vectores y la

transmision de la enfermedad.
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Estos resultados coinciden con Aldezabal (2024) en su estudio realizado en Arequipa, Peru en
donde realiz6 un estudio de prevalencia de Ehrlichia canis y factores de riesgo, el 51,3% de
perros estuvieron infectados por Ehrlichia canis. En el analisis se encontré asociados a la
presencia Ehrlichia canis, desconocimiento del manejo de vectores por parte del propietario
(p=0,049), un promedio mayor de infestacion por garrapatas (p=0,018), perros de edad adulta y
que salen a la calle (p=0,038). Cabe mencionar que las condiciones climéticas de Arequipa es
de 24 grados promedio, similar al clima de Esteli. Las recomendaciones que ellos realizaron
fueron el control de la garrapata marrén del perro (Rhipicephalus sanguineus) y la capacitacion

a los tutores sobre estos temas.

Factores intrinsecos asociados a la seroprevalencia de Ehrlichia spp mediante frotis

sanguineo y Ensayo de inmunoadsorcion

Se demostrd una prevalencia del 50 % en canes gerontes (de 8 afios en adelante) y una de 58.4
% de canes adultos frente a la alta prevalencia resultante en jovenes (80%), en el caso de los
gerontes y adultos mayores se deberia probablemente a que estos animales han tenido un mayor
tiempo de exposicion a los vectores y en muchos casos el sistema inmune ya no responde con
la misma eficiencia. En el caso de los animales jovenes (80 %) probablemente se deba a que los
propietarios no estan capacitados en la prevencion de ectoparasitos, asi como mascotas con un

sistema inmunoldgico inestable debido a otras patologias presentadas al inicio de su vida.

En este trabajo se pudo determinar que la prevalencia segun el sexo fue mayor en machos, que,
en hembras, aunque no hubo mucha diferencia esto no evidencio que el sexo sea un factor de

riesgo.

En el caso de prevalencia segun raza en el presente estudio, en el que los perros mestizos en la
relacion a la cantidad de animales representan un mayor porcentaje de prevalencia a
comparacion con las otras razas con resultado positivo a dicha Enfermedad, las cuales fueron
pastor aleman, gran danés, Dachtshund, Bull terrier y pitbull. Esto puede deberse a la
desinformacion que se tiene, ya que los tutores creen que los mestizos son mas resistentes a las

enfermedades y los de raza pura, no.
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Tabla 2.

Prevalencia segun edad, sexo y raza

Prevalencia Ehrlichiosis

Cantidad
Sub de Positivo Negativo
Clasificacion clasificacion pacientes % %
0 -1 afios 5 80 20
1-8 afios 12 58.4 41.6
Edad 8-15 afios 4 50 50
Macho 12 58.4 41.6
Sexo Hembra 9 55.5 44.5
Mestiza 9 66.6 334
French Poodle 1 0 100
Pitbull 5) 60 40
Gran Danés 1 100 0
Dachtshund 1 100 0
Bull Terrier 1 100 0
Pastor Aleman 2 50 50
Husky
Raza Siberiano 1 0 100

Fuente: Elaboracion propia

Por otra parte Carbajal y Vilela (2023) en su estudio mencionan que la infeccién de Ehrlichiosis
enfermedades no distingue al hospedero por su sexo, a su vez menciona que el tema de la raza

en la enfermedad esta mayormente asociada a perros mestizos los cuales ocuparon 54 % de la
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prevalencia total que fue de 52 % y hablando especificamente de razas los pastor aleméan (14 %
prevalencia total) por una causa desconocida, asi como la mayoria de estos canes se

desarrollaban en zonas de alta vegetacion.

Carbajal y Vilela (2023) reportaron también que uno de los factores de riesgo asociados con la
enfermedad ehrlichiosis canina es la edad temprana, indicando mayores casos en menores de 1
afio, mayores de 1 afo, seguido de 6 a 11 meses de edad, todo esto provocado por el mal manejo
de control de vectores en ellos y debido al temor de intoxicarlos con ectoparasitidas, por otra
parte, los perros mayores de 8 afios tenian la probabilidad mayor de obtener la enfermedad

debido a su estado inmunolégico debilitado.
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V. CONCLUSIONES

Se expresa un 61.9% de prevalencia utilizando difusion directa y frotis sanguineo en los
pacientes ingresados al estudio, todo esto tomando como referencia el control positivo de 4.39
lo que nos da como rango 4.39 +/- 0.22, es decir todo paciente con titulacion por encima de 4.17

lo consideramos positivo.

Se demostrd una prevalencia del 50 % en canes gerontes (de 8 afios en adelante) y una de 58.4
% de canes adultos frente jovenes (80%), en el caso de la seroprevalencia por sexo, fue mayor

en machos que en hembras, pero no de manera significativa.

En el caso de prevalencia segln raza en el presente estudio, en el que los perros mestizos en la
relacion a la cantidad de animales representan un mayor porcentaje de prevalencia a
comparacion con las otras razas, Esto pudo deberse a la desinformacion que se tiene, ya que los

tutores creen que los mestizos son mas resistentes a las enfermedades y los de raza pura, no.

Los resultados mostraron que el 33.33 % de los animales que se muestrearon fueron positivos
en ambas pruebas (frotis sanguineo y difusion directa), 38.10 % resultaron negativas en ambos
métodos diagndsticos, sin embargo, existio un 28.57 % que arroj0 como negativo en frotis
sanguineo y positivo en la prueba de difusion directa la diferencia fue de un 28.57 % en donde
se confirmaron casos positivos con el método de difusion directa que con el frotis como prueba
inicial habian salido negativos. La discrepancia en la confirmacidn de casos positivos se podria

deber a la baja sensibilidad (27.27) que presenta el frotis sanguineo.

En cuanto a los factores de riesgo que exponen a las mascotas a que presenten la enfermedad se
debe a la condicidn de tener mayor cantidad de garrapatas en el animal y en la casa en donde
vive esta relacionada con la presencia de la Ehrlichia spp. Resulta dificil el control de las
garrapatas por la complejidad de su ciclo bioldgico y por el clima propicio que se presenta en

Esteli, todo esto le suma a la pobre prevencion de ectoparasitos que se aplicaba en estos animales

Otro factor que consideramos esencial para que se diera una prevalencia tan alta de la
enfermedad, se debe al gran desconocimiento que tienen los tutores sobre el manejo de vectores

y la transmision de la enfermedad.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar un estudio de prevalencia involucrando ciudades con diferentes

condiciones climéticas.

Evaluar prevalencia de Ehrlichiosis canina por técnica de PCR con el fin de aportar datos méas
confiables de la enfermedad.

Promover a través de charlas y métodos de comunicacién el manejo preventivo de vectores de

hemopatdgenos

Realizar estudio que involucre métodos efectivos del control de vectores en el ambiente y en las

mascotas
Realizar estudio de prevalencia en donde incluya anaplasmosis, babesiosis y dirofilariosis.

Se recomienda utilizar difusion directa mediante el método de adsorbancia para el diagnostico

de Ehrlichiosis canina, esto debido a su alta sensibilidad y especificidad
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VI1Il. ANEXOS

Anexo 1 Ubicacion geografica del estudio, clinica veterinaria Maxcosalud, (Maps, s.f.)

Universidad
FranciscoLuis
_ £ Espinoza Pineda

b .. a
\ A Visitados'recientemente
/3

Anexo 2 Direccion de facultad de ciencias agropecuarias — UNFLEP Recinto central (Maps,
s.f)
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Entrevista a propietarios para la realizacién de trabajo investigativo
sobre: Determinacion de seroprevalencia en anticuerpos circulantes de
Ehrlichia spp en caninos (Canis lupus familiaris) En Clinica Veterinaria
Maxcosalud, Esteli, 2025

(Usted aplica desparasitante externo de manera preventiva a su mascota?
1) Si
@ No
(Su mascota presenta o tiene antecedentes de garrapatas?
@©si
2) No
¢ Su mascota tiene acceso a la calle?
Osi
2) No
Ha observado garrapatas en el ambiente donde vive su mascota?
@ Si
2) No
¢Realiza control de vectores en su hogar?
@ si
2) No
¢ Usted tiene conocimientos del manejo y control de vectores?

1) Si

@No

Anexo 4 Entrevista

38



Anexo 6 Toma de muestra a paciente
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Anexo 9 Preparacion de muestra con anticuerpos
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Anexo 10 Lectura de absorbancia con fotoespectometro

- Universidad
€ ¢ P ik Centro de Investigacion de Salud Animal-CISA
Espinoza Pineda

Diagnostico de Laboratorio
Se recepcionan muestras de suero sanguineo de 21 caninos para identificacion de Ehrlichia spp mediante inmunodifusion directa.

n 0 om| muestra b
25-04-11-0550 1 Dante 439 Positivo
25-04-11-0551 2 Sacha 322 .
25-04-11-0552 3 negrito 268
25-04-11-0553 4 Croith 427
25-04-11-0554 5 Crystal 370
25-04-11-0555 6 Benji 434 -
25-04-11-0556 7 Negra 430 Positivo
25-04-11-0557 8 cleopatra 431 Positivo
25-04-11-0558 9 Cobb 431 -
25-04-11-0559 10 Sasa 426 Positivo
25-04-11-0560 11 Max 433 Positivo
25-04-11-0561 12 Max 435 -
25-04-11-0562 13 Kiler 436 Positivo
25-04-11-0563 14 Dino 1.00 -
25-04-11-0564 15 Bastian 354
25-04-11-0565 16 Nina 4.10
25-04-11-0566 17 Buno 430
25-04-11-0567 18 Pororo 393
25-04-11-0568 19 Cooper 435
25-04-11-0569 20 Rose 4.10 -
25-04-11-0570 21 Freya 434 Positivo

'¥wr¢imnon_cﬁf ]

Anexo 11 Resultados de andlisis de absorbancia con fotoespectometro



:":‘:‘Eﬂ;’ﬁ“ Centro de Investigacion de Salud Animal-CISA
{ Espinoza Pineda

Diagnéstico de Laboratorio

Se recepionan muestras de Sangre con EDTA de 21 caninos para identificacion de Ehrlichia spp mediante frotis sanguineo

No “Nomibre Observacion

25.04-110550 1 Dante B
25.04-11-0551 2 Sacha P
25.04-11.0552 3 negrito s
25.04-11.0553 4 Croith F
25.04-110554 5 Crystal -
25.04-110555 6 Benii 5
25.04-110556 7 Negra +
25.04-110557 8 cleopatra +
25.04-11.0558 9 Cobb -
25.04-110559 10 Sasa +
25.04-11-0560 1 Max +
25.04-11-0561 12 Max -
25.04-11-0562 3 Kiler +
25.04-11-0563 14 Dino -
25.04-11-0564 15 Bastian

25.04-11.0565 16 Nina

25.04-110566 17 Buno

25.04-11-0567 18 Pororo

25.04-110568 19 Cooper

25.04-110569 20 Rose

25-04-11-0570 21 Freya +

Anexo 12 Resultados de analisis mediante rastreo de hemopatdgenos mediante frotis sanguineo

Anexo 13 Deteccion de mérula de Ehrlichia spp mediante frotis sanguineo
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C:\Users\UNFLEP 2022\Desktop\TESIS Y PROTOCOLOS\PROTOCOLO STEPHANI Y
HURIBASE DE DATOS EXCEL Stephanie y Huri_tecnica pos y neg : 24/7/2025 - 23:13:34
- [Version : 30/4/2020]

Tablas de contingencia

Frecuencias absolutas
En columnas:Frotis Sanguineo:Difusién directa (1gG)
0:00:11:01:1 Total
8 13 7 20 48
Total 8 13 7 20 48

Estadistico  Valorgl p
Chi Cuadrado Pearson 8.83 3 0.0316
Chi Cuadrado MV-G2 8.48 30.0371
Coef.Conting.Cramer 0.43
Coef.Conting.Pearson 0.39
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