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Control parasitario basado en terapia selectiva en caballos de carrera estabulados
en la provincia de Cérdoba, Argentina

RESUMEN

Los nematodes intestinales son los parasitos mas prevalentes en los caballos de todo
el mundo. De ellos los estrongilos y particularmente los pequefios estrongilos o ciathos-
tomas son los mas omnipresentes. Los signos clinicos son muy variables e incluyen
malestar, anorexia pérdida de peso y diarrea. Su prevalencia en caballos estabulados
gue no tienen acceso a la pastura no esta tan estudiada como en los animales que pas-
torean.

Los objetivos principales de este estudio fueron realizar un relevamiento de nematodes
intestinales en dos poblaciones de caballos de carrera en entrenamiento, en Ia region
central de la Argentina y la evaluacion de la terapia selectiva en estos animales utilizan-
do dos dosis diferentes de Febendazol y una dosis de lvermectina. Para tener un cuadro
de situacion, se realizé una encuesta entre veterinarios y entrenadores de caballos. La
seleccion de los animales tratados se baso en el recuento de huevos fecales y el estudio
se dividio en ocho muestreos a lo largo de un afio.

Los resultados obtenidos muestran en ambas poblaciones una incidencia alta de anima-
les parasitados por nematodos (cercana al 70 %) pero con un bajo nivel de conteo de
huevos; una eficacia reducida para el Febendazol y para los escasos animales tratados
con Ivermectina, y finaimente podemos concluir que el programa de control basado en
la terapia selectiva fue util para mantener los animales clinicamente sanos y reducir el
numero de tratamientos por caballo en un afio.
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Parasite control based on selective therapy in Thoroughbred stabled horses of
Cordoba Province, Argentina

SUMMARY

Intestine nematodes are the most prevalent parasites in horses around the world. Stron-
gyle and particularly small strongyle are the most omnipresent. Clinical signs are very
variable and include discomfort, anorexia, weight loss and diarrhea. Parasite prevalence
in stabled horses with no access to pastures has not been studied as much as in horses
on pastures. The main goals of this study were to analyze intestine nematodes in two
SPC populations during training in central region of Argentina, and to evaluate selective
therapy using 2 different doses of febendazole and one dose of ivermectin. A survey for
veterinarians and trainers was performed in order to obtain a picture of the situation,
Selection of animals to be treated was based on fecal egg counts, and eight samplings
were done during one year period.

Results showed in both populations a high incidence of parasitic horses (close to 70%)
but in general with a low level of fecal egg counts; a reduced efficacy for Febendazole
and for lvermectin (considering the few animals treated) ; and finally it can be concluded
that the parasite control program based on selected therapy was useful in maintaining
horses clinically healthy and to reduce the number of treatments per horse per year.
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. INTRODUCCION

Durante mucho tiempo se ha reconocido que los parasitos nematodes son una impor-
tante causa de enfermedad en los caballos (Earle, 2002). El alto valor de los caballos
Pura Sangre de Carrera y la necesidad de obtener un maximo rendimiento durante la
competencia, implica que es esencial que los animales se encuentren en buenas condi-
ciones de salud y esto, incluye el control adecuado de los helmintos intestinales, en par-
ticular los nematodes. Las estrategias para el control en el mundo (sobre todo Europa
y Estados Unidos) estan experimentando cambios importantes en los ultimos afios. Se
estan abandonando los enfoques tradicionales y estos son reemplazados por esquemas
basados en la vigilancia y terapia selectiva.

En nuestra region, segun datos recogidos en una encuesta realizada a encargados o
propietarios de caballos y veterinarios, los resultados son bastante contundentes con
respecto al escaso diagnoéstico realizado sobre los animales y al uso indiscriminado de
antihelminticos, principalmente la lvermectina.

En base a esto, nuestro estudio se centra en realizar un seguimiento sobre la carga
parasitaria en dos poblaciones de caballos de carrera a lo largo de un afo y la terapia
selectiva para aquellos animales que superen un punto de corte preestablecido utilizan-
do dos farmacos diferentes.

1.1. Nematodes intestinales: pequefos y grandes estrongilos

Los caballos pueden hospedar muchas variedades de pardsitos internos, desde es-
pecies unicelulares de protozoos hasta los multicelulares nematodes y cestodes. Los
nematodes son los patégenos mas importantes y afectan principalmente el tracto gas-
trointestinal de los caballos (Matthews, 2011). En este estudio no abordaremos a Stron-
gyloides westeri, el primer parasito nematode en establecerse en los equinos y alcanzar
patencia y que puede afectar a potrillos lactantes (Reinemeyer y Nielsen, 2016), ya que
escapa a los objetivos de este ensayo.

Los nematodes se clasifican dentro del reino Animalia, subreino Metazoa, Phylium Ne-
mathelmynthes, Clase Nematoda. Dentro del Orden Strongylida se ubican los Grandes
y pequenios Estrongilos. Estos, a su vez, forman parte de la Superfamilia Strongyloidea,
Familia Strongylidae, Sub familia Cyathostominae (Dwight, 2004), de ahi que sean co-
nocidos vulgarmente como ciathostomas (Corning, 2009).

Los Cyathostominae son los parasitos metazoos mas importantes de los équidos, se
componen de mas 50 especies identificadas (Tolosa et al., 1996; Lichtenfels et al., 2008)
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y pueden provocar efectos clinicos y sub-clinicos (Corning, 2009). Su distribucion es
mundial y se encuentran presentes en los climas y geografias mas diversos.

Los grandes estréngilos pertenecen a la sub-familia Strongylinae (Osterman Lind, 2005)
dentro de la cual se han descrito cuatro géneros: strongylus, triodontophorus, Oesopha-
godontus y Craterostomun; algunos autores incluyen también Bidentostomun. Al primer
género se lo conoce como “grandes estrongilos” y ha sido reconocido como el mas
importante de esta sub-familia debido a la acciéon patogena de los estadios larvarios
cuando realizan migraciones por diferentes 6érganos del huésped, causando lesiones de
diversa gravedad y hasta la muerte del animal. Los estadios adultos poseen una gran
capsula bucal, provocando grandes lesiones en la mucosa intestinal y sustrayendo un
volumen sanguineo considerable (Falcén, 2002). Este género comprende 3 especies
qgue afectan a los equinos: Strongylus vulgaris (S. vulgaris), Strongylus edentatus (S.
edentatus) y Strongylus equinus (S. equinus).

Strongylus vulgaris es considerado el parasito mas patdégeno que infecta a los caballos
(Duncan, 1974) y fue descripto como muy prevalente en poblaciones equinas, pero dé-
cadas de tratamiento antihelmintico frecuente parecen haber reducido su prevalencia
dramaticamente (Nielsen ef al., 2012a). En los ultimos afos, luego de la implementacién
de la terapia antihelmintica solo bajo prescripcion en algunos paises de Europa, y segun
estudios recientes, su prevalencia en estas poblaciones parece haberse incrementado
(Nielsen et al., 2012a; Nielsen, 2015a).

1.2.1. Ciclo biologico pequeiios estrongilos

El ciclo de vida es directo y la infeccion es por ingestién de larvas de tercera etapa (L3).
La L3 ingerida entra en la mucosa y submucosa del intestino grueso, donde se desarro-
llara a través de una serie de etapas. La L3 penetra y se enquista, alli permanece por
un tiempo al final del cual pasan a larvas de cuarto estadio (L4), pero aun permanecen
enquistadas, generando las L5, o quinta etapa larvaria, estas maduran a parasitos adul-
tos de ambos sexos (Matthews, 2011). Los huevos excretados en las heces, dependen
de la temperatura ambiental para que se desarrollen a las distintas etapas larvarias (L1,
L2 y L3) (Lyons et al., 1999; Nielsen et al., 2007). Foto y grafico 1
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Foto 1: Huevo tipo Estrongilido

El periodo prepatente se considera que dura entre 6 y 12 semanas, sin embargo puede
extenderse por muchos meses, debido a que las larvas enquistadas estan con el creci-
miento inhibido en las paredes del intestino grueso (Eysker and Mirck, 1986). En otras
regiones del mundo, con climas mas rigurosos que el de nuestra region, el acumulo de
larvas hipobidticas en la pared intestinal equivale a mas del 90 % de la carga total de
los parasitos encontrados en ciego y colon (Eysker et al., 1984). Por otro lado, en climas
tropicales, el fendmeno de hipobiosis no se produce y los parasitos ciclan normalmente
durante todo el afio (Eysker y Pandy, 1989). Sin embargo en provincias argentinas como
Corrientes y Formosa, parasitdlogos como Lombardero y Mancebo detectaron escasos
porcentajes de inhibicidn que les permite a los parasitos contar con un mecanismo de
supervivencia si es que eventualmente deben subsistir a periodos frios (Bulman, 1985;
Fusé ef al., 2013). El comportamiento de las poblaciones de parasitos adultos es esta-
cional, con picos a fines de verano y principio de otofio (Ogbourne, 1976). En un estudio
reciente, en la zona centro de la provincia de Buenos Aires, realizado sobre caballos
en pastoreo, los mayores conteos de huevos por gramo de materia fecal (hpg) fueron
en verano/otofo y se evidencié una reduccidn progresiva hacia principios de primave-
ra (Fusé et al.,, 2013) coincidiendo con otras descripciones realizadas en nuestro pais
(Fusé et al., 1992), EEUU (Reinemeyer et al., 1984) y Gran Bretafia (Ogbourne, 1976).
Con respecto a sus localizaciones, en el mismo estudio, mas de la mitad de la pobla-
cién total fue encontrada en el colon ventral, distribucién que responde a los hallazgos
realizados en Francia (Collobert-Laugier et al., 2002) y en Gran Bretafia (Ogbourne,
1976). Las larvas hipobidticas fueron observadas desde mediados de otofio (mes de
abril/mayo) y en invierno (Fusé et al., 2013). Los mayores conteos de L4 fueron desde
mediados de primavera (octubre) hasta el verano (Fusé et al, 2013).

11
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Los factores asociados o predisponentes a la re-emergencia de larvas enquistadas, son
desconocidos pero podrian incluir cambios en la respuesta inmune del huésped, efectos
ambientales sobre la L3 previo a la ingestién, tratamientos recientes con antihelminticos
adulticidas, y la densidad de poblacion de parasitos en el intestino grueso (Matthews,
2011).

1.2.2. Ciclo biolégico de grandes estrongilos

Estos nematodes miden 20 a 40 mm. Poseen capsula bucal globular, y tanto S. vulgaris
como S. equinus poseen dientes prominentes que son caracteristicos de cada especie.
En todas las especies el ciclo es directo y la forma infectante es la L3, que puede perma-
necer en las pasturas por varios meses. Cada especie se diferencia por la migracion que
realizan las larvas luego de ser ingeridas (Drocco Isolini, 2012). Relativamente pocas
larvas de huevos tipo estrongilido se convierten en estadios infestantes (L3) dentro del
habitat de los boxes y permiten la transmision de estréngilos en los caballos, sobre todo
cuando se implementan estandares rigurosos de higiene, sin embargo esto puede darse
ocasionalmente, sobre todo en las partes mas humedas del establo (Langrova, 2001).
Por lo tanto, es inexacto decir que el confinamiento evita totalmente la transmisién de
estrongilos en el caballo (Reinemeyer y Nielsen, 2016). Grafico 1

En el caso de S. vulgaris, considerado el mas patogeno de esta subfamilia, la L3 luego
de atravesar la pared del ciego y colon y mudar a L4 se introduce en las arteriolas y
migra por las ramas cada vez mayores, hasta llegar a las arterias célica, cecal y me-
sentérica craneal. Luego de 4 meses de migrar, llegan nuevamente a las arterias de la
subserosa de la pared intestinal. Alli mudan y provocan lesiones nodulares. Luego, los
adultos inmaduros entran a la luz del ciego y colon para completar el ciclo, con un perio-
do prepatente de 6 meses como minimo.

Los adultos de S. edentatusy S. equinus son aproximadamente el doble de grande que
los de S. vulgaris y probablemente consumen el doble de sangre que ellos, pero sus
larvas no son tan patogenas. Las L3 de S. edentatus llegan al higado a través de la vena
porta y van migrando por este érgano durante 2 meses aproximadamente para luego re-
tornar al ciego. El periodo prepatente es de 11 meses. Las larvas de S. equinus también
llegan al higado donde deambulan por 2 meses para luego emerger y entrar al pancreas
o a la cavidad abdominal y luego regresan al intestino grueso. El periodo prepatente es
de 9 meses (Nielsen et al., 2012a; Nielsen et al, 2014a).

12
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Grafico1. Ciclo biologico de estrongilos equinos.

CICLO DE ESTRONGILOS

. s
L3 T Huevo
Etapa infecciosa 12 L1

PASTURA

1.3. Signos clinicos y lesiones.
1.3.1. Pequenos estrongilos.

Practicamente todos los caballos que pastorean estan expuestos a Ciathostomas, y
aungue se han descripto mas de 50 especies la mayoria de los caballos son infectados
con 5-10 especies comunes (Ogbourne, 1976; Reinemeyer et al., 1984, Tolosa et al.,
1996). La infeccién por cyathostominos puede resultar en amplios signos clinicos que
incluyen malestar, colicos, pérdida de peso, reduccién en la tasa de crecimiento, pelo
aspero, debilidad y anorexia (Stratford et al, 2011; Peregrine et al., 2014), es decir alta-
mente no especificos, por consiguiente la prevalencia de la enfermedad clinica y subcli-
nica asociada con cyathostomas, no esta clara (Peregrine et al., 2014). La experiencia
de campo indica que mientras las infecciones por cyathostominos son abundantes en
caballos en pastoreo, la mayoria de las infecciones son subclinicas y de poco perjuicio
para el animal (Love et al., 1999, Peregrine et al., 2014). Ademas las cargas de cythos-
tomas sustanciosas (es decir > a 10.000 hpg) se pueden tolerar sin ningun impacto en la
morbilidad significativo (Love et al., 1999; Nielsen et al., 2010b; Peregrine et al., 2014).

Una presentacion clinica comunmente citada es la “Chyathostominosis larval’, que se
caracteriza por producir pérdida rapida de peso, edema, diarrea acuosa profusa, ente-
ropatia perdedora de proteinas vy tiflocolitis, y puede resultar en la muerte de hasta el 50
% de los casos que cursan con este sindrome (Uhlinger, 1990; Love et al., 1999; Lyons
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et al., 2000; Reinemeyer et al., 2015). Cabe destacar, sin embargo, que la enfermedad
clinica grave por cyathostominos es rara en la poblacién de caballos en general y que
la incidencia percibida de chiathostominosis larval no parece variar geograficamente
(Stratford et al., 2011). Este cuadro es debido a la emergencia sincronica de las larvas
enquistadas que destruyen la mucosa del ciego y colon ventral. Los factores de riesgo
incluyen: la estacion del afio (final de invierno o comienzos de primavera), edad inferior
a 5-6 afos y un tratamiento antihelmintico reciente (menos a dos semanas) que eliminé
las larvas y adultos que vivian en el lumen (Monahan, 2002; Peregrine et al., 2014).
El intestino grueso de los animales afectados presenta inflamacién catarral y fibrinosa
acompanada de focos hemorragicos difusos; también se pueden observar nédulos ne-
croticos en la mucosa como secuela de las larvas hipobi6ticas que emergieron (Love et
al., 1999). Como las cargas de cyathostominos en los caballos manejados son bajas y
rara vez resultan en manifestaciones clinicas de la enfermedad, la dosificacion antihel-
mintica especifica debe ser instituida para reducir la carga de la infeccion (Stratford et
al., 2011). Sin embargo, la eficacia del enfoque historico de disminuir la acumulacion de
grandes cantidades de larvas enquistadas mediante |a utilizacién de antihelminticos, se
ha visto comprometido en las ultimas décadas por la resistencia de los cyathostomas a
las diversas clases de antihelminticos (Peregrine et al., 2014). La resistencia a los ben-
zimidazoles (BZM) es el ejemplo mas frecuente en poblaciones manejadas de caballos
y la dosis adulticida de Febendazol (FBZ) no logra la reducciéon 2 a 90 %, incluso los
regimenes de 5 dias (7,5-10 mg/kg) han reportado fracaso en lograr la reduccién del
recuento de huevos fecales (Reinemeyer et al., 2015)

Una segunda forma clinica ocurre durante la época de pastoreo, pero sin el ataque
agudo de diarrea caracteristico de la forma clasica. El animal presenta una condicién
progresiva de desgaste y pérdida de peso a pesar de que la alimentacién sea buena.
Esta forma no es secundaria a la salida de larvas hipobiéticas, sino mas bien secundaria
a la acumulacién progresiva de larvas enquistadas que llevan a un engrosamiento de la
mucosa que resulta en una disminucion de la absorcion de nutrientes y una eficiencia
alimenticia pobre. La presencia de larvas enquistadas se asocia con una marcada hi-
pertrofia, hiperplasia de células caliciformes e infiltracion eosinofilica y una acumulacion
de quimasa o triptasa producida por los mastocitos (Andersen ef al., 2014). La patoge-
nicidad de la ciatostominosis adulta reviste poca entidad. La mayoria de los nematodes
adultos se alimenta en la superficie intestinal, mientras que unos pocos son capaces de
succionar mucosa y llegar a destruir capilares (Love et al., 1999; Monahan, 2002).

Estos parasitos no presentan problemas de salud importantes en los potrillos durante
los dos primeros meses de vida. Los recién nacidos y pequefios lactantes no requieren
medidas diagnésticas, terapéuticas o profilacticas especificas para nematodes cyathos-
tominos (Reinemeyer y Nielsen, 2016).
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1.3.2. Grandes estréngilos

Strongylus vulgaris es considerado el parasito mas patégeno que infecta a los caballos
(Nielsen et al., 2014a). Las larvas de Strongylus vulgaris migran por la arteria mesenté-
rica craneal y sus ramas desde 14 dias hasta 4 meses después de la infeccion, con una
fase prepatente general de 6 a 6 meses y medio (Andersen et al., 2014).

Las migraciones larvales erosionan el revestimiento endotelial lo que activa la cascada
de la coagulacion y conduce a la rugosidad de la intima, trombosis y engrosamiento
fibrético de la pared arterial, provocando endarteritis verminosa en la arteria mesenté-
rica craneal y sus ramas adyacentes (Duncan, 1974; Andersen ef al., 2014; Nielsen et
al., 2015a). El engrosamiento de la pared se ha atribuido a la deposicion de colageno y
la infiltracién de células inflamatorias tales como granulocitos eosinéfilos, macréfagos,
células plasmaticas y linfocitos (Andersen et al., 2014). El sindrome clinico “clasico”
causado por S. vulgaris se lfama “colico tromboembolico” e implica desprendimiento de
material del trombo, destruyendo las arterias o arteriolas mas pequefias corriente abajo
(Enigk, 1951). La interrupcion temporal del flujo de sangre mientras se establece la cir-
culacién colateral puede causar cuadros clinicos de célico (Bowman et al., 2004). En los
casos agudos el pronéstico se describe como pobre.

Las formas adultas, se alimentan en forma agresiva, lesionan la mucosa y pueden ge-
nerar la pérdida de sangre (anemia verminosa). Al cambiarse de lugar frecuentemente,
para alimentarse, aumentan la erosion (Gémez et al., 2010).

En cuanto a los potrillos jévenes es poco probable que un individuo en este grupo de
edad se encontrara con un nimero suficiente de larvas de grandes estrongilos para dar
lugar a signos clinicos relacionados con la migracion sistémica, pero la posibilidad no
puede descartarse (Reinemeyer y Nielsen, 2016).

1.4. Diagnéstico y tratamiento
Muchos diagnosticos solo se pueden dar post mortem.
Diagnéstico clinico

A pesar de que las infecciones de estrongilos son omnipresentes y aunque los caballos
pueden albergar cientos de miles de cyathostomas sin signos de enfermedad parasitaria
aun se definen los cuadros mencionados anteriormente. Sin embargo, dada la ubicuidad
general de los helmintos gastrointestinales, la enfermedad clinica sigue siendo un esta-
do relativamente raro (Fog et al., 2011).

En el caso de los Grandes estrongilos, durante las ultimas cinco décadas, los regime-
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nes de control de parasitos basados en el tratamiento antihelmintico frecuente y regular
de todos los caballos, parecen haber provocado una disminucién de la prevalencia y
abundancia de S. vulgaris, y el parasito es ahora considerado poco frecuente en las po-
blaciones de caballos bajo manejo (Herd 1990; Love y Duncan, 1991; Matthews, 2014 a
y b) y por lo tanto también su presentacion clinica. Los haras que desparasitan a todos
jos caballos por lo menos dos veces al aio deben experimentar una transmision minima
de larvas de Strongylus spp., por lo que los potrillos jovenes residentes en estos lugares
no tendrian la necesidad de recibir dosis larvicidas contra los grandes estrongilos (Rei-
nemeyer y Nielsen, 2016).

Parasitosis subclinicas

Las parasitosis subclinicas son asumidas por los propietarios de caballos, asi como los
veterinarios, por afectar a los caballos de varias maneras. El retraso del crecimiento y el
mal estado se pueden observar en los caballos jovenes con cargas parasitarias fuertes,
pero no hay estudios observacionales que hayan investigado sistematicamente esto en
condiciones de campo. Del mismo modo, parece que esta ampliamente asumido que
los parasitos pueden causar un rendimiento deficiente en caballos de competicién, pero
esto no se apoya en ningun estudio publicado. En la industria de las carreras de caba-
llos, en particular, hay una tradicién para los tratamientos antihelminticos profilacticos
frecuentes como parte de un plan de atencion de salud general (Anon, 1998; Earle et
al., 2002; Comer et al., 2006) presumiblemente basado en la creencia de que los pa-
rasitos afectan el rendimiento en carrera (Fog et al., 2011). Un estudio reciente llevado
a cabo en Dinamarca con 213 caballos trotadores jovenes de la raza Standardbred en
competencia, fue el primer trabajo publicado que traté de relacionar los niveles fecales
de huevos con el rendimiento de los caballos y liegaron a la conclusion que los caballos
no se vieron afectados por el nivel del conteo de huevos por gramo durante las carreras
(Fog et al., 2011)

Patologia clinica

Un cuadro tipico de estrongilosis incluye neutrofilia, hipoalbuminemia, hiperglobuline-
mia, especialmente betaglobulinas, compatibles con una enteropatia con pérdida de
proteinas. Las proteinas séricas estan bajas con un ligero aumento de proteinas totales
como consecuencia de la deshidratacién; una concentracion de albimina seérica < 20 g/l
y una relacién albumina globulina < 0.7. Puede haber anemia con o sin linfocitosis (Gofii
Alvarez de Elaute, 2012; Andersen et al., 2014).

En cabalios clinicamente normales, la albumina se ha demostrado que disminuye tanto
en asociacion con infecciones por cyathostomas como por S. vuigaris en combinacién
de la inversién de Ia relacion albumina/globulina. En el caso de las globulinas, los au-
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mentos de g y 3-globulinas se han asociado con la migracion de larvas de Strongylus
vulgaris, mientras que un incremento en caballos clinicamente sanos de la fraccion
f3-globulina se ha reportado en infestaciones naturales por cyathostomas. El aumento
de las f3-globulinas fue atribuido posteriormente al incremento total de anticuerpos I1gG
mientras que los aumentos de las a-globulinas fueron explicados por un incremento de
la haptoglobina (Andersen et al., 2014).

Diagnéstico parasitolégico

Un hallazgo util es la presencia de un gran numero de larvas de chyathostomas en he-
ces, pero su ausencia no descarta la parasitacién (Corning, 2009).

La deteccion y recuento de huevos en las heces, a pesar de sus deficiencias, sigue
siendo la piedra angular o el patrén de oro de la parasitologia equina (Reinemeyer et
al., 2013, Peregrine et al., 2014) desde que la primera técnica capaz de enumerar los
huevos de anquilostomas en muestras fecales humanas fue descripta por Stoll en 1923.
Los huevos de estréngilos equinos no se pueden diferenciar morfoldgicamente y se
requiere coprocultivo con microscopia posterior para diferenciar los grandes y peque-
Aos estréngilos, aunque hay que reconocer que los cyathostomas son responsables de
aproximadamente el 95 al 100 % de todos los huevos de estrongilos encontrados en las
heces de los caballos (Peregrine et al, 2014). Ademas los recuentos de huevos o larvas
reflejan la presencia de parasitos adultos en el lumen intestinal. Sin embargo, es una
norma general de que la patologia principal asociada con la infeccién por estrongilos es
causada por la migracion de estadios larvarios o larvas enquistadas.

Las muestras de materia fecal para el recuento de huevos se toman directamente del
recto de los animales, o del suelo inmediatamente después de la defecacidn, con la pro-
babilidad mayor de contaminacién con nematodes de vida libre. En cuanto al momento
del dia, o la diferencia entre dias cercanos, un estudio muy reciente sostiene que no hay
significativa variabilidad diaria cercana en el derramamiento de huevos de estréngilos
en caballos y la hora del dia no representa un error en los estudios de investigacion,
para la recoleccidn de muestras fecales (Carstensen et al., 2013).

Desde un punto de vista del diagnéstico, es un dilema que ninguna de las técnicas de
diagnostico clasicos son capaces de detectar la infeccién por estadios larvarios. Asi, por
cyathostominos y grandes estrongilos el diagnéstico se realiza por primera vez cuando
los parasitos han llegado a la patencia y se ha producido el dafio potencial (Andersen
etal., 2013).

Para poder detectar la presencia de huevos de estrongilos, realizamos examenes co-
prolégicos (coprologia cualitativa) de flotacion directa con soluciones de alta densidad y
con la ayuda de la camara de Mc Master, se realiza el recuento (coprologia cuantitativa).
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Foto 2: Llenado camara de Mc Master.

Hay autores que sefalan que sélo deberian administrarse antiparasitarios en el caso
de que los équidos superasen cierto nivel de hpg (Brady y Nichols, 2009). En muchos
casos, el tratamiento se aplica solo a los equinos mas valiosos o cuando un examen vi-
sual de los caballos parece revelar una condicion corporal muy pobre (Francisco R et al.,
2012)._Los niveles criticos de hpg que se han establecido son por encima de 100 hue-
vos/g (Herd et al., 1993; Uhlinger, 1990), 200 huevos/g (Little et al., 2003) o cuando el
25 % de los animales exceden los 200 h/g (Uhlinger, 1990). Un estudio reciente analizé
los recuentos fecales de huevos de Parascaris equorum y Strongylus spp. y los cultivos
de larvas de datos de necropsia de los ultimos 50 afios en una poblacién de caballos de
Kentucky y concluy6 que valores de corte arrojaron niveles de larvas significativamente
mas altos hasta un nivel de 500 hpg no encontrando diferencias significativas en los
puntos de corte mas altos (Nielsen et al., 2010b). Aunque es importante considerar que
este estudio es retrospectivo y analiza, probablemente, poblaciones muy disimiles entre
si, en condiciones ambientales diferentes y con los efectos de los diferentes farmacos
desarrollados a través de todos esos afios.

Para determinar el género y |la especie de estos nematodos gastrointestinales, se rea-
lizan coprocultivos. Para ello se utilizan ias larvas de tercer estadio (L3) desarrolladas
gracias al coprocultivo de los huevos presentes en las heces. Para lo cual, se deja culti-
vando la muestra de heces unos 7-10 dias a 22-27 °C y 80 % de humedad. Con frecuen-
cia, es necesario humedecer la muestra con agua, dependiendo de su consistencia, asi
como de removerla para una mejor oxigenacion e incubacion.

Posteriormente, las larvas L3 se depositan en el aparato de Baermann durante 24 horas
y son recogidas para su visualizacion en el microscopio 6ptico a 10x (Gofii Alvarez de
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Elaute, 2012). Para facilitar su identificacion se puede utilizar lugol, que inmoviliza a las
larvas. La técnica de Baermann es considerada el método de eleccion para la deteccion
de estadios inmaduros de ciathostomas en casos de ciatostomosis larval (Olsen et al.,
2003). Actualmente es el tinico medio para la deteccion de infecciones de ciatostominos
en su fase inicial, pero todavia no se usa de forma habitual (Nielsen et al., 2010a).

El género Cyathostomun es uno de los mas importantes y teniendo en cuenta unas cla-
ves de identificacién preestablecidas, se caracteriza, entre otras cosas, por la presencia
de ocho células intestinales (Nielsen et al., 2010a).

La complicacién mas comun del cultivo larvario es la contaminacién con nematodos de
vida libre y, debido a que pueden completar su ciclo de vida en el medio de cultivo, ellos
pueden superar rapidamente las larvas parasitarias presentes. Por eso las muestras
recogidas del piso, son propensas a estar contaminadas con nematodes de vida libre,
aun si se recogen heces frescas (Reinemeyer y Nielsen, 2013).

Técnicas moleculares

Durante la ultima década han sido aplicadas para los ensayos que detectan cyathosto-
minos en muestras fecales. Estos incluyen el PCR-ELISA (Traversa et al., 2007) y se
pueden aplicar en cualquier etapa parasitaria, que van desde el huevo hasta el adulto.
Sin embargo estan restringidos a muestras bioldégicas que contengan material parasita-
rio, por lo tanto, al igual que con las herramientas clasicas parasitarias, estas pruebas
estan dirigidas principalmente al diagnéstico en la etapa de patencia, es decir parasitos
adultos y huevos en el lumen intestinal. Por ofro lado se han encontrado utiles en estu-
dios de investigacion, para la determinaciéon de especies de cyathostominos asociadas
con la resistencia antihelmintica. Sin embargo ninguno de estos ensayos se han desa-
rrollado para refiejar cuantitativamente la carga parasitaria (Andersen et al., 2013).

Diagnostico prepatente de Strongylus vulgaris

Dada su patogenicidad en el largo periodo de prepatencia se han hecho muchos in-
tentos para lograr un diagnéstico fiable mientras se encuentra en el torrente sanguineo
(Andersen et al., 2013). Uno de ellos ha sido la ultrasonografia transrectal (Wallace et
al., 1989 ; Andersen et al., 2013). Los hallazgos ecograficos se han comparado con los
resultados de |la necropsia, lo que indica que el método podria detectar con fiabilidad las
alteraciones entéricas asociadas con S. vulgaris. Como tal, la ecografia se podria apli-
car en los casos clinicos sospechosos como una parte del trabajo clinico, pero aspectos
practicos y econdmicos hacen que sea poco probable como método util para la detec-
cidén de rutina en un grupo de animales (Andersen ef al., 2013). Un test de ELISA fue
desarrollado y validado recientemente para la deteccién de anticuerpos séricos prove-
nientes de la migracion de las larvas en el torrente circulatorio de los caballos (Andersen
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etal., 2013; Nielsen et al., 2014a; Nielsen et al., 2015a) y una de las conclusiones intere-
santes es que los anticuerpos especificos para S. vulgaris en potrillos muy expuestos no
se desarrollan a niveles detectables antes de las 12 semanas (Nielsen et al., 2014a). En
un estudio retrospectivo mas reciente aun, se documentan altos niveles de anticuerpos
contra Strongylus vulgaris en caballos con diagnésticos confirmados de infarto intestinal
no estrangulado, lo gue sugiere una asociacion entre este parasito y coélicos causados
por estas lesiones en poblaciones equinas donde este parasito es enzodtico (Nielsen
et al.,, 2015a). Sin embargo, aunque parece que hay un considerable potencial para el
diagnostico prepatente de Strongylus vulgaris aun no se han introducido pruebas diag-
nosticas funcionaies, fiables y comerciales y los intentos histéricos ilustran que sigue
siendo un reto desarrollar un ensayo robusto que evite la reactividad cruzada con otras
especies parasitarias que infectan el caballo.

Tratamiento

Se disponen en la actualidad de 3 grupos de antihelminticos de amplio espectro para
el tratamiento y control de pequefios y grandes estréngilos, ellos son: las lactonas ma-
crociclicas (LM), tetrahidropirimidinas (THP) y benzimidazoles (BZM). Gréfico 2. Todos
estos farmacos tienen distintos niveles de eficacia, duracion de actividad y espectro
frente a los estadios que controlan (Corning, 2009).

La mayoria de los veterinarios siguen recomendando programas de tratamientos para
los caballos que derivan de los conocimientos y conceptos de hace mas de 40 afios
(Kaplan y Nielsen, 2010).

Varios regimenes de tratamiento con estos quimioterapicos han sido recomendados y
con frecuencia se establecen los intervalos de administracién sin tener en cuenta sus
propiedades farmacoldgicas, edad de los caballos o la epidemiologia de los parasitos
(Goni Alvarez de Elaute, 2012). Otra practica habitual para la dosificacién de antihel-
minticos en los caballos, es la estimacion visual de su peso, llevando muchas veces a
errores significativos en el calculo de la dosis del farmaco. Por lo que una estimacién
mas precisa del peso corporal, ya sea a traves de una balanza (ideal) o utilizando una
cinta (Carroll y Huntington, 1988) serian lo mas adecuado incluso, para poder evaluar
en forma mas fehaciente la eficacia antihelmintica.
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Familias Drogas aprobadas | Espectro de accion Dosis
para equinos recomendadas
Bencimidazoles Fenbendazol Grandes y pequefios 5a75mgkg
estrongilidos (no PV

resistentes)y O_equiy
P. equorum aduitos

Larvas enquistadas de | 10 mg/kg PV por
pequefios estrongilidos | 5 dias

Mebendazol, Idem Fenbendazol

Oxibendazol,

Febantel
Lactonas Ivermectina Grandes estrongilidos | 0.2mg/kg PV
Macrociclicas (adultos y larvas

migratorias), pequefios
estrongilidos (adultos y
L4), P. equorum, O.
equi, Habronema spp.,
Gasterophylus spp. y S.

Westeri
Moxidectin Idem que ivermectina 0.4mg'kg PV

mas larvas enquistadas
de pequefios
estrongilidos

Tetrahidropirimidinas | Pirantel Grandes y pequefios 6.6a132
estrongilidos, O. equi, | mg’kg PV
P.equorumy
Anoplocephala spp. a la
mayor dosis.

Grafico 2: Familias de Antihelminticos utilizados contra nematodes equinos.
Bencimidazoles (BMZ)

Los compuestos de esta familia mas usados en equinos son: fenbendazol (FBZ), oxi-
bendazol y febantel. Son los antiparasitarios con mayor margen de seguridad (Drocco
Isolini, 2012). Estos compuestos presentan dos mecanismos de accién: 1) inhibicién
del sistema enzimatico de la fumarato reductasa, la cual es vital para la produccion de
energia en la mayoria de los parasitos y 2) fijacion a la tubulina de los parasitos, lo que
impide la unién de las subunidades de proteina y de la tubulina y altera la funcion y
estructura de los microtubulos en las células intestinales de los nematodos. Esta dltima
accion interfiere con la division y funcién de las células y con la nutricién del parasito
(Herd y Coles, 1995). El efecto farmacologico de los BMZ es mas lento que aquellos
que actuan sobre la coordinacion muscular del parasito; esto determina que su accién
antihelmintica no sea inmediata (Mottier y Lanusse, 2002).

Los BMZ poseen actividad nematodicida de amplio espectro sobre adultos y estadios
inmaduros. A una dosis de 5 a 7,5 mg/kg son efectivos (95-97 %) contra grandes y pe-
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guefios estrongilos (no resistentes), O. equiy Parascaris spp. adultos. A 10 mg/kg contra
larvas de Parascaris spp. (Drocco Isolini, 2012). Muchos propietarios y veterinarios asu-
men que un régimen de 10 mg/kg de FBZ durante 5 dias podria tener un efecto larvicida
sobre ciathostomas enquistados en la mucosa y larvas migratorias de Strongylus vulga-
ris, sin embargo, no se habian realizado estudios para evaluar la eficacia de los proto-
colos larvicidas contra cyathostomas enquistados en una poblacion BMZ resistente. Un
estudio aleatorio y controlado realizado recientemente sobre 18 cabalios jévenes que
albergaban poblaciones consideradas resistentes a los BMZ y se dividieron en 3 grupos:
control, FBZ 10mg/kg durante 5 dias y moxidectina 0,4 mg por dia una vez. Recogieron

"materia fecal 7 y 14 dias después y se realiz6 la necropsia a los 20 dias. El régimen
de 5 dias de FBZ arroj6 una reduccion fecal del recuento de huevos del 44,6 % tuvo
una actividad del 56,4 % contra los adultos luminales o larvas y tuvo un 38,6 y 71,2 %
de eficacia contra larvas L3 tempranas enquistadas y L3 y L4 tardias de cyathostomas
respectivamente la moxidectina (MOX) proporcion6 un 99,9 % de RRHF eliminando el
99,8 % de las etapas luminales y proporcion6 63,6 y 85,2 cotra L3 enquistadas y L3 y
L4 en la mucosa, respectivamente. Aunque la resistencia a los BMZ era la explicacion
mas factible para las eficacias larvicidas inferiores del FBZ, los recuentos de larvas en
los caballos tratados con MOX no fueron significativamente diferentes de los controles
o los tratados con FBZ (Reinemeyer et al., 2015). El oxibendazole usado en un proto-
colo similar al FBZ también se ha citado que tendria eficacia contra larvas enquistadas
(Hutchens, 1999; Monahan, 2002). El uso frecuente de BZ en caballos desde la década
de 1970 ha dado lugar a resistencia generalizada a esta clase de drogas por las pobla-
ciones de cyathotominos (Luz Pereira et al., 1994; von Witzendorff ef al., 2003; Kaplan,
2004, Kaplan et al., 2004, Varady et al., 2004; Anziani y Catanzaritti, 2005; Vysniaukas et
al., 2005; Osterman Lind et al., 2007; Traversa et al., 2009 a y b; Matthews, 2011; Cerutti
et al., 2012; von Samsom Himmelstjerna, 2012; Canever et al., 2013; Matthews, 2014a;
Reinemeyer et al., 2015).

Lactonas macrociclicas

Las lactonas macrociclicas (LM) son los antihelminticos mas cominmente administra-
dos en caballos (Osterman Lind et al., 2007). Esta familia estd compuesta por las aver-
mectinas (ivermectina, abamectina y doramectina) y las milbemicinas (moxidectin). Las
LM actian uniéndose a un receptor de los canales idnicos selectivos a cloro; estos
receptores se denominan GluCl ya que su ligando natural es el glutamato. Esto hace
gue el canal se abra y permita la entrada del ion cloro, 1o que genera una paralisis flaci-
da (Mottier y Lanusse, 2002). En la actualidad solo la ivermectina (IVM) y el moxidectin
(MOX) estan aprobados para su uso en cabalios (Drocco Isolini, 2012).

Todas las LM tienen amplio espectro de accion, alta eficacia (99 a 100 %) y cierta ac-
cion residual con una sola dosis. Estan indicadas para el control de grandes estréngilos
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(aduitos y larvas migratorias), pequefios estréngilos, Parascaris spp., Oxyuris equi, Ha-
bronema spp., Gasterophylus spp. y Strongyloides westeri (Sangster, 1999).

IVM y Mox son igualmente eficaces (99%) para combatir los ciatostominos presentes en
el lumen intestinal. Sin embargo, la IVM a la dosis convencional de 0.2 mg/kg no elimina
larvas enquistadas de ciatostominos, o que si ha demostrado en cierta forma MOX.
Ademas la MOX presenta un periodo de reaparicién de huevos de mayor periodo (15 a
24 semanas) frente a lo reportado para IVM (8-14 semanas) (Molento et al., 2012).

Tetrahidropirimidinas

El pirantel (PIR) es el unico miembro de esta familia usado en equinos. El pamoato de
pirantel se recomienda en caballos a una dosis de 6.6 a 13.2 mg/kg p.v. por via oral para
tratar nematodes y cestodes (a la dosis mayor) pero no contra Gasterophillus spp. Actia
como un potente agonista colinérgico en los receptores de acetilcolina de las células
musculares de los nematodes. La activacion de los receptores de acetilcolina induce
una paralisis espastica prolongada del parasito y su expulsion del huésped. Esta droga
esta aprobada para el control de grandes y pequefios estrongilos, O. equi, Parascaris
spp. y Anoplocephala spp. a mayor dosis (Hutchens, 1999).

1.5. Resistencia

Los informes iniciales de resistencia antihelmintica fueron a la fenotiazina a finales de
1950 y comienzos de 1960; por primera vez en Haemonchus contortus en ovejas y lue-
go en cyathostomas en caballos. En 1961 se introdujo el tiabendazol como el primer an-
tihelmintico que combina eficazmente actividad nematicida de amplio espectro con baja
toxicidad. Pocos afos después se informé ia resistencia a este farmaco nuevamente
primero en ovejas (H. contortus) y luego en los equinos en los pequefios estrongilos. A
partir de estos informes se comenz¢ a investigar la prevalencia de la resistencia a ben-
cimidazoles y se encontré que esta era muy frecuente y extendida, ya a mediados de la
década de 1970, en nematodes tanto en ovejas como en caballos. Este patrdn se repitio
en los anos 70 y 80 luego de ia introduccion de las tetrahidropirimidinas y avermectinas,
al mismo tiempo que aparecen los primeros informes de parasitos resistentes a mul-
tiples farmacos por primera vez. Por la década de 1990, la resistencia antihelmintica
ya no era un problema potencial del futuro, ni solo un tema de interés académico sino
una amenaza para la produccioén de pequefios rumiantes en muchas areas del mundo
(Kaplan, 2004).

La alta resistencia a Pamoato de Pirantel detectada en varios estudios en Estados Uni-
dos, ha sido asociada por muchos parasitélogos, a las bajas dosis de este farmaco
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suministradas con el alimento, una practica habitual en este pais y Canada (Kaplan y
Nielsen, 2010; Peregrine et al., 2014).

Con los programas de tratamiento basados en intervalos, que se han utilizado exten-
sivamente en la industria equina, es de esperarse que se seleccionen alelos de resis-
tencia dentro de las poblaciones de nematodos (Kaplan y Nielsen, 2010) ya que se ha
demostrado que hay una relacion directa entre la frecuencia del tratamiento y el desa-
rrollo de resistencia antihelmintica (Herd y Coles, 1995; Nielsen ef al., 2010a), ademas,
el desarrollo de una inmunidad adquirida eficaz en caballos jovenes puede verse com-
prometida (Herd, 1990; Nielsen et al., 2010a).

La resistencia a bencimidazoles y tetrahidropirimidinas se han informado muchas veces
en poblaciones de cyathostomas en todo el mundo, y la resistencia a estas dos clases
de antihelminticos en las pobiaciones individuales es una observacion comudn en estu-
dios de campo (Luz Pereira et al., 1994; Kaplan et al., 2004; Traversa et al., 2009; von
Samson-Himmelstjerna, 2012; Canever et al., 2013; Peregrine et al., 2014). Actualmen-
te, el método mas disponible en la practica para determinar si los antihelminticos son
eficaces, es la prueba de reduccion del recuento de huevos fecales (FECRT-PRRHF),
en donde se cuentan los huevos tanto antes como después de 14 dias de aplicado el
tratamiento (Kaplan y Nielsen, 2010; Nielsen et al., 2010; Peregrine et al., 2014).

Sorprendentemente, a pesar de la dependencia sustancial de la IVM y MOX para el
control de nematodos equinos en los ultimos 30 afios, la resistencia, medida como una
reduccién de hpg de menos de 90-95 % en 14-17 dias después del tratamiento, se ha
descripto con poca frecuencia. Sin embargo, en la actualidad ha habido varios infor-
mes reportando un acortamiento del periodo de reaparicion de huevos tipo estrongilido
después de la administracion de IVM de 8 semanas post tratamiento cuando comenzé
a utilizarse (aproximadamente 2 veces mas) a cerca de 4 semanas (von Samson-Him-
melstjerna et al., 2007; Molento et al., 2008; Lyons et al., 2008 y 2009; Molento et al.,
2012; Canever et al., 2013; Relf et al., 2014), aunque periodos de reaparicién de huevos
acortados podrian ser debido a efectos no relacionados con la resistencia antihelminti-
ca, como por ejemplo la seleccion de especies con ciclo de vida mas cortos debido a los
tratamientos frecuentes (Molento et al., 2012). El estudio critico de Lyons et al. (2009)
proporciona la mas fuerte evidencia de la baja efectividad contra L4 luminales y posible-
mente jovenes de quinto estadio permitiendo su maduracion y posterior postura, mucho
antes que cuando el medicamento era efectivo sobre estos estadios. En comparacion
con otras publicaciones este ensayo critico mostré una eficacia alta de IVM contra adul-
tos de Pequefios Estréngilos. En base a datos limitados del estudio citado y reportes del
retorno temprano de los valores de hpg en pruebas de campo, es obvio que han ocurrido
cambios en la actividad de la ivermectina en Pequefnos Estrongilos (Lyons et al., 2009).
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Como se menciond anteriormente, la resistencia antihelmintica (nematodos) se ha ge-
neralizado en poblaciones equinas. Una reversién a la sensibilidad a los farmacos no
parece ocurrir, incluso cuando las poblaciones de nematodos no han estado expuestas
a una clase de farmaco especifico por muchos afios. Ademas, la industria farmacéutica
no ha introducido nuevas clases de drogas para el uso comercial en equinos desde la
ivermectina en la década de 1980, por lo que la eficacia de las drogas debe ser pre-
servada, ya que sigue siendo incierto cuando nuevos farmacos con nuevos modos de
accion estaran disponibles para su uso en equinos (Kaplan y Nielsen, 2010; Matthews,
2011; Nielsen et al., 2014b).

La clave para manejar la resistencia es el mantenimiento de los refugios de parasitos,
es decir la proporcion de parasitos que no esta expuesta al farmaco en el momento del
tratamiento. Por lo tanto las etapas de vida libre constituyen una parte fundamental del
refugio, pero se incluyen también los parasitos de los individuos no tratados y aque-
llos estadios parasitarios que no entran en contacto con el farmaco, tales como larvas
de ciathostomas enquistadas durante el tratamiento con antihelminticos no larvicidas.
Este concepto se discute en relacion a ias estrategias de tratamiento, las rotaciones de
drogas y el manejo de las pasturas, por lo que las estrategias de tratamiento necesitan
cambiar y hacer mas foco en la vigilancia de las cargas parasitarias y pruebas regulares
de eficacia de las drogas (Nielsen et al., 2007; Nielsen et al., 2010a).

A pesar de la gran cantidad de informes de resistencia antilhelmintica para cyathos-
tomas y Parascaris spp., actualmente no hay reportes que vinculen definitivamente la
resistencia con problemas clinicos en los caballos (Peregrine et al., 2014).

1.6. Control

Desde la década de 1960 el enfoque tradicional para el control de los parasitos equinos
ha dependido en gran medida de la administracion a intervalos frecuentes de farmacos
antihelminticos a menudo aplicados durante todo el afio (Nielsen et al., 2014b). Sin
embargo, los niveles crecientes de resistencia antihelmintica estan obligando a los pro-
pietarios de caballos y a los veterinarios a que se cambie este paradigma de control. Los
regimenes de tratamiento que implican la desparasitacion rutinaria de todos los cabalios
durante todo el afio estan ahora siendo reemplazados por enfoques mas sostenibles
que tengan en cuenta la importancia de mantener un adecuado refugio de parasitos y
por lo tanto, los primeros no son considerados en la actualidad por los parasitélogos,
como un método apropiado de control de nematodes equinos (Lester y Matthews, 2014).

El uso de diferentes clases de antihelminticos en un esquema de rotacién rapida (cada
pocos meses) o de rotacion lenta (anualmente) es ampliamente practicado en algunos
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lugares para prevenir el desarrollo de cepas de parasitos resistentes; no obstante, hay
poca o nula evidencia cientifica que apoye la utilidad de este procedimiento (Kaplan et
al., 2010; Francisco et al., 2012). A pesar de esto, muchas compafiias farmaceuticas
continuan defendiendo estrategias de rotacion tipo receta (Kaplan et al., 2010). Ademas
es conocido que un porcentaje bajo de una poblacion de caballos adultos es respon-
sable de gran parte de la excrecioén de huevos tipo estrongilido o lo que es parecido, la
mayoria de los caballos albergan un bajo nivel de parasitos (Nielsen et al., 2006). Un
estudio reciente realizado en varios haras de cabalios Sangre Pura de Carrera en el Rei-
no Unido demostré que el porcentaje puede ser atin mas bajo gue el documentado ante-
riormente, donde aproximadamente el 20 % de los caballos es responsable del 80 % de
la excrecién de los huevos de estrongilos (Kaplan y Nielsen, 2010; Lester et al., 2013 ).
En este experimento, solo el 11 % de los equinos fueron responsables de excretar el 80
% de los huevos de estrongilos (Relf et al., 2013). Por lo tanto, existen caballos dentro
de una poblacion que contribuyen significativamente a la contaminacién de los pastos,
llamados “altos excretores”, y que se podrian identificar facilmente en primavera-verano,
mediante el recuento de huevos fecales y luego dirigir el tratamiento para evitar la con-
taminacion de la pastura. (Nielsen et al., 2006; Becher et al., 2010; Lester y Matthews,
2014; Menzel, 2014). Este concepto de que las poblaciones de parasitos se distribuyen
de manera desigual en una manada de huéspedes constituye la premisa basica de la
terapia selectiva (Scheuerle et al., 2013; Nielsen et al., 2014b).

El principio de Ia terapia selectiva o tratamiento selectivo dirigido, desarrollado inicial-
mente para el control de Trichostrongylus en rumiantes (Nielsen et al., 2014b), ha sido
recomendado por mas de dos décadas para su uso en caballos (Gomez y Georgi, 1991;
Duncan y Love, 1991), pero hay una experiencia limitada con este método y su apli-
cacién a campo ha sido lenta (Kaplan et al., 2010; Nielsen, 2012; Lester y Matthews,
2014), posiblemente debido a una mala difusion de conocimientos entre los cientificos
y veterinarios, y entre los veterinarios y los propietarios de caballos (Lester y Matthews,
2014). Por otra parte, los propietarios de caballos pueden percibir que los enfoques
de tratamiento selectivo dirigido podrian representar mano de obra intensiva y costosa
(Lester y Matthews, 2014), pero esto se contrapone con los resultados de un estudio
minucioso realizado al respecto en el Reino Unido (Lester et al., 2013) asi como lo su-
gerido por los ensayos pioneros publicados al respecto (Duncan y Love, 1991; Gomez
y Georgi, 1991) y por Mathee y McGeoch (2004) en Sudafrica, por lo que el recuento
periédico de huevos fecales debe verse como una parte fundamental del contro! de
parasitos nematodes basado en la evidencia (Lester y Matthews, 2014). Si bien no hay
una manera uniforme de practicar la terapia selectiva, en general este enfoque, se basa
en la vigilancia regular en las poblaciones de equinos, a través de recuentos de huevos
fecales a todos los animales, pero solo aquellos individuos que han superado un um-
bral predeterminado recibiran tratamiento. Pero detalles como el numero de muestreos
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por afio, cuando realizar éstos, qué valor de recuentos utilizar como punto de corte, y
qué farmacos antihelminticos utilizar pueden variar ampliamente entre las diferentes
regiones climaticas y geograficas, y también pueden depender de la raza del caballo,
uso y grupos etarios presentes en el establecimiento (Nielsen ef al., 2014b). Uno de sus
objetivos principales es reducir significativamente la intensidad de tratamiento porque
la mayoria de cualiquier poblacién de caballos maduros es capaz de mantener los re-
cuentos de huevos de estrongilos bajos 0 moderados a través de mecanismos innatos
o inmunes (Scheuerle et al., 2013). Ademas, al seleccionar un umbral de tratamiento
adecuado, la eliminacion global de huevos en la manada puede reducirse significativa-
mente, mientras que el tratamiento solo en < 50% de los miembros (Nielsen, 2015a).
Varias sugerencias fueron realizadas desde la implementacion de esta terapia, desde el
muestreo fecal mensual durante 6 meses, o él muestreo a intervaios de 3 a 8 semanas
(Becher et al., 2010), hasta el utilizado en Dinamarca, donde las muestras fecales fue-
ron examinadas dos veces al afio (Nielsen et al., 2006). Sin embargo la terapia selectiva
no ha sido evaluada en potrillos y caballos jovenes, y se desconoce si el principio es
adecuado también para proporcionar control sobre otros parasitos importantes como
ios cestodes, ascaris y grandes estréngilos (Nielsen et al, 2014b). Otro de los objetivos
principales de la introduccion de la terapia selectiva es reducir aun mas el desarrollo
de la resistencia antihelmintica. Conceptualmente, hay un acuerdo general de que re-
ducir la intensidad del tratamiento y el aumento de los refugios de parasitos reduciria
la presion de seleccién para la resistencia antihelmintica en poblaciones de parasitos.
Sin embargo, no existe tal evidencia para los parasitos de los equinos. Los conjuntos
de datos observacionales pueden ofrecer algun tipo de apoyo a la presuncion de que
la terapia selectiva conduce a una menor aparicién de resistencia antihelmintica, pero
los datos son muy limitados (Nielsen et al., 2014b). El requerimiento de reducir el nivel
de contaminacién de pasturas con estados de vida libre ha sido ampliamente indica-
do para asegurar el éxito en el control de un nimero de parasitos, especialmente los
cyathostomas (Pascoe ef al., 1999). Aunque se han descripto varios procedimientos,
algunos basados en experiencias en rumiantes, con foco en el pastoreo rotativo, ex-
traccion manual de la materia fecal, recorte de las pasturas y administracién del hongo
Duddingtonia flagrans (Francisco ef al., 2012), su aplicacion no esta muy extendida en
nuestra region y, particularmente la rotacion de potreros puede ser dificil de aplicar en
el sistema bastante intensivo de cria de caballos, sobre todo el Sangre Pura de carrera,
donde las extensiones de los campos son limitadas y por lo general, no se comparten
con otras especies animales.

Si bien un estudio reciente basado en encuestas realizado en Escocia parecen indicar
un incremento en la participacién veterinaria y el uso regular del conteo de huevos (Stra-
tford, 2014), esto no parece ser una practica habitual en caballos en entrenamiento en
nuestra region (segun nuestra encuesta) y en el Reino Unido de acuerdo a lo publicado
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en reportes anteriores (Pascoe et al., 1999; Earle et al., 2002). En un estudio mas re-
ciente realizado en centros de entrenamiento de caballos de carrera en Gran Bretana, la
eleccion del antihelmintico utilizado para el control de nematodos se bas6 en asesora-
miento veterinario en el 34% de los centros, en la decisién del entrenador en el 31% vy el
recuento de huevos fecales nunca fueron utilizados en el 51% de estos, mientras que el
32% utilizaban AH solo si los caballos estaban enfermos (Comer et al., 2006).

Dinamarca fue el primer pais en intentar una regulacién gubernamental de control de
parasitos basado en la prescripcion por receta con una legislacién introducida en 1999
(Nielsen et al., 2014c). Esto redujo sustancialmente la intensidad del tratamiento antihel-
mintico e incrementé notablemente el papel del veterinario como asesor experto, en ese
pais. Posteriormente la Union Europea adopté una directiva similar (Nielsen, 2015a).
Como contrapartida esta experiencia generd desafios inesperados, como la asociacién
de la terapia selectiva con un incremento de la prevalencia del parasito Strongylus vul-
garis, el mas patégeno de los estrongilos equinos. Esta circunstancia es un ejemplo de
como las consecuencias a largo plazo de cualquier recomendacion de control no se
pueden predecir en el momento que se inician (Nielsen, 2015a).

Debido a que el riesgo global de infeccidn por estréngilos para los animales de destete
y entre 1 y 2 afos depende en gran medida de la infectividad de los pastos, es funda-
mental tener en cuenta que este pardmetro puede verse afectado por las practicas de
manejo a nivel del establecimiento. Si los animales destetados son llevados a pastorear
potreros que fueron ocupados por los potrilios de la camada anterior, |a infectividad pue-
de ser extremadamente alta, como consecuencia se observarian altos recuentos en los
potrillos. Por el contrario si los potrillos destetados se envian a pasturas recientemen-
te desocupadas por caballos maduros, especialmente si este grupo contenia un bajo
ndamero de contaminadores o que aquellos contaminadores moderados y altos fueron
tratados de forma selectiva, se espera que sus niveles de exposicion sean modestos
(Reinemeyer y Nielsen, 2016).

En consecuencia, es necesario que las actitudes y enfoques para el control de los pa-
rasitos de los equinos sean sometidos a una revision completa. Esto se logra mejor
siguiendo un enfoque basado en la evidencia, que tenga en cuenta muchas de las cues-
tiones anteriormente descriptas y se base en la ciencia y no en la tradicién (Kaplan et
al., 2010).
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2. Nematodes intestinales
Parascaris spp.

La infeccién por Parascaris spp. Es habituaimente omnipresente en potrillos jévenes y
todos deben considerarse expuestos a la infeccion hasta que la edad sea aproximada-
mente de 8 meses. Las cargas suelen ser altas en esta categoria. La prevalencia de las
infecciones por Parascaris en estos animales ha oscilado entre 0 y 80 % en los ultimos
afios en los diferentes continentes (Nielsen, 2015b). Comparativamente la prevalencia
en caballos adultos, suele ser baja o insignificante (Relf et al., 2013). Los parasitos
de este género fueron descritos por primera vez por Goetze en 1782, pertenecen al
Orden Ascaridida, Familia Ascarididae, y tiene el ciclo mas simple de toda la familia.
Los burros y caballos maduros que trabajan bajo condiciones tropicales con frecuencia
albergan sustanciales cargas de ascaris. Ademas, parece que los burros no crean una
respuesta inmune a la infeccidn por Parascaris spp. dependiente de la edad, como se
ha observado en los caballos (Nielsen, 2015b). Pocas personas son conscientes de que
los caballos se infectan por dos especies de Parascaris, que fueron descritos hace mas
de 130 afios (van Beneden, 1883). Uno de ellos, ahora llamado Parascaris univalens
(P. univalens), ha recibido atencion limitada desde entonces; a Parascaris equorum (P,
equorum), mientras tanto, se le ha otorgado la exclusividad inmerecida de parasitar
a los caballos en la mayoria de la literatura veterinaria. Las dos especies son morfo-
I6gicamente idénticas, y el unico método actual para diferenciarlos es un cariotipo de
células germinales primordiales (Nielsen, 2015b). Actualmente parece que FP. univalens
se encuentra de manera uniforme en ios caballos de todo el mundo, mientras que sigue
siendo una pregunta sin respuesta si P equorum todavia puede encontrarse y, si es asi,
donde. Por lo que Parascaris spp.es la nomenclatura mas apropiada a menos que el ca-
riotipo se realice para verificar la especie (Nielsen, 2015b). Ambas especies se localizan
en el intestino delgado del huésped y afectan principalmente a potrillos de menos de
2 afios. Estos nematodos muestran tres labios gruesos que se estrangulan por detras.
Los machos miden 6-28 cm y son incurvados y las hembras miden 6 a 38 cm (foto 3). El
desarrollo de cierta inmunidad en equinos adultos, se cree, impide una infestacién masi-
va. En los potrillos pueden encontrarse gran cantidad de ejemplares de varios tamarios
(Drocco Isolini, 2012). Las hembras de ascaris son muy prolificas y llegan a poner hasta
200.000 huevos por dia. Estos huevos son larvados, se eliminan a través de las heces
y son extremadamente resistentes en el medio ambiente debido a la proteccion de una
gruesa cubierta externa y multicapas internas, y constituyen ademas el estado infestan-
te que pueden encontrarse en cualquier lugar de un establecimiento equino (pasturas,
boxes). Foto 4. Poseen una cubierta pegajosa de proteina que les permite adherirse al
pelo y a la ubre de la yegua, a superficies (inclusive paredes verticales) en los lugares
de confinamiento y a objetos y el terreno en los establos y pasturas. La exposicion es
inevitable, y la experiencia ha demostrado que hasta los mayores esfuerzos de higiene
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y desinfeccion no son 100 % efectivos para prevenir la infeccion (Reinemeyer, 2008).
Los huevos de ascaris pueden permanecer en |a pastura durante uno o mas afios y re-
quieren para su desarrollo aproximadamente 10 dias a temperaturas de 25° C a 35° C.

Foto 3: Adulto de Parascaris spp. y estadio larvario de estrongilos en la materia fecal dentro del
box de uno de los caballos tratados.

-
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Foto 4: Huevo tipo ascaris.
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2.2, Ciclo biologico

Luego de la ingestiéon de un huevo larvado, emerge una larva (L3) que atraviesa la pa-
red del intestino delgado y entra al sistema linfatico cercano. Las larvas de ascaris son
transportadas al higado donde emigran a través del parénquima durante los primeros 7
a 10 dias luego de la infeccién; de aqui en mas, entran en la circulacién y son llevadas
a los pulmones. Finalmente, dejan la circulacion pulmonar, entran en las vias aéreas y
son transportadas cerca de la faringe y tragadas. La mayoria de las larvas de ascaris
vuelven al lumen del intestino delgado dentro de los 28 dias luego de la infeccion. En el
lumen alcanzan la madurez y comienzan a poner huevos aproximadamente de 72 a 80
dias luego de la infeccidén (Reinemeyer , 2008). Grafico 3.

CICLO DE VIDA DEL PARASCARIS spp.

Ciclo total - 10 a 12 semanas

’ Maduracién y reproduccién

=~ Regreso al intestino ¢
~ delgado via tos y deglucién

\

LY L]
\ Migracion hacia rh
\ la traquea
A
Dentro del huevo /
se desarrolla laj I
larva de segundol

\
\ Migraciéon de L3
\ hacia los pulmones

estadio - L2I
I
]
i ; ,'Cambiaa laetapal3
. - _"I 3 ‘
4 _‘;;.' ‘ Fag 4 | X ) 2o
;-;r'.‘_ i Infectividad en\, ¢ 5 - "W /Migracion dela larva’
“pastos entre 10 dias\, : .. "' - hacia el higado . /

S aﬁsernanas‘ o , ' 1 3 \“. " 3

' ‘.,-' Eclosién de 4 fhrvas .
_ ~ en ellntestino delgada J" 5l
y peneti‘a la pared intestln_ L

Inbés’ttén deios \uévos g,, SIS ,\“

Grafico 3. Ciclo biologico de Parascaris spp.

2.3. Signos clinicos y lesiones

Las larvas migratorias pueden causar signos respiratorios variables desde un simple
resfrio hasta una bronconeumonia. A menudo se argumenta que las etapas luminales
de Parascaris spp. pueden afectar el crecimiento del potrillo al competir con el hués-
ped por los nutrientes. Sin embargo, un reciente estudio con datos aun no publicados
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realizado sobre potrillos Sangre Pura de carrera, bien manejados en el transcurso de
16 meses, no identificd ninguna asociacion entre cargas de ascaris y las tasas de cre-
cimiento o condicidén corporal de los animales en estudio. Esto sugiere que un buen
manejo puede compensar en gran medida los efectos del parasitismo (Nielsen, 2015b).
Las condiciones son sustancialmente diferentes en equinos de trabajo y burros, donde
la nutricion es a menudo subdptima y se sabe que los ascaris contribuyen a la mala
condicion corporal (Nielsen, 2015b). Sin dudas, la principal preocupacion clinica de la
infestacion por Parascaris spp. es la impactacion intestinal (Nielsen, 2015b). En muchos
casos puede ocurrir una obstruccién intestinal, causada por una gran cantidad de asca-
ris vivos 0 muertos, mas frecuentemente como una secuela de! tratamiento antihelmin-
tico con lactonas macrociclicas o pyrantel dentro de las 24 horas anteriores (Bowman
et al., 2004; Reinemeyer, 2008; Peregrine et al., 2014), aunque debe tenerse en cuenta
que la prevalencia de infeccién es alta en potrillos, pero la tasa de morbilidad es muy
baja (Peregrine et al., 2014; Nielsen, 2015b).

2.4. Diagnéstico y Tratamiento
Diagnéstico clinico

Basado en los signos clinicos inespecificos de ascaridiasis, sobre todo en potrillos du-
rante su primer afio de vida. Estos deberian confirmarse con coprologia. Debido a la
escasa o nula presentacién clinica de esta parasitosis en equinos de mas de dos afios
de edad, su profundizacién no forma parte de este estudio.

Parasitosis subclinica

Al igual que lo que ocurre con los ascaris de otras especies de mamiferos se asocia a
Parascaris spp. con pérdida de peso cronica y crecimiento deficiente, probablemente
asociado a que los adultos compitan con el huésped en intestino delgado por la absor-
cién de nutrientes, sobre todo en potrillos jovenes.

Patologia clinica

Los datos proporcionados por el hemograma son poco confiables, a pesar de que puede
observarse un numero incrementado de eosindfilos, esta puede ser también una res-
puesta no especifica a otra condicidén de enfermedad o parasitismo del caballo.

Diagnostico serolégico

Los intentos de evaluar las respuestas seroldgicas a la infeccidn por Parascaris spp.
aun no han dado lugar a una herramienta de diagnostico validado similar al desarrollado
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para el diagnostico de la infeccién por Ascaris suum en cerdos. El diagnoéstico serolégico
de la infeccién por Parascaris spp. es confuso por el hecho de que el parasito es prac-
ticamente omnipresente. Por lo tanto, un ensayo cualitativo tendra poco o ningtin valor
diagnostico. A diferencia con los cerdos, practicamente todos los potrilios estan expues-
tos al parasito y los anticuerpos maternos pasan a través dei calostro (Nielsen, 2015b).

Diagndstico parasitologico

El examen fecal es considerado la “regla de oro” para demostrar |a infeccidn con ascaris
en caballos adultos vivos, sin embargo en potrillos que albergan infecciones inmaduras
esta técnica careceria de valor porque sus cargas helminticas aun no son capaces de
reproducirse sexualmente. Los huevos son facilmente reconocibles al microscopio (Foto
4), lo que permite un diagnéstico cualitativo. En una validacion retrospectiva del conteo
de huevos de Parascaris spp. se encontraron valores predictivos positivos y negativos
de 0,95 y 0,66 respectivamente, para el diagnostico de una baja infeccién intestinal
en caballos jovenes. Esto significa que un recuento de huevos de &scaris positivo es
altamente probable que represente un caballo realmente infectado, mientras que un
recuento de huevos negativo no siempre descarta la infeccion (Nielsen, 2015b). Quizas
lo mas importante, es que no existe una correlacion lineal directa entre el conteo de
huevos y numero de parasitos. O lo que es lo mismo, un recuento de huevos tipo ascaris
mayor no significa necesariamente una carga de parasitos mas grande. En conclusion,
el conteo fecal de huevos tiene un buen valor diagnostico cualitativo (es decir positivo o
negativo) pero tiene un valor limitado sobre la carga parasitaria (Nielsen, 2015b).

Diagnostico ultrasonografico

Debido a que los recuentos de huevos no pueden ser utilizados para estimar la intensi-
dad de la infeccion, recientemente se evalud una técnica de ultrasonido trans-abdominal
para el seguimiento de las cargas de ascaris y una interpretacion semi-cuantitativa. Esta
representa una herramienta de diagndstico clinico Util ya que los ascaris son altamente
ecogénicos y por lo tanto facilmente identificables en la pantalla del monitor (Nieisen,
2015b; Nielsen et al., 2015b).

Con respecto a los potrillos, estos constituyen una ruta particular de difusién del para-
sito para la industria del pura sangre de carrera, que requiere que los hijos deben ser
engendrados por monta natural con el fin de ser registrados. Este requisito resulta en un
trafico importante de yeguas, con potrillos a su lado, a las instalaciones de cria para el
servicio natural con un padrillo. Si un potrillo adquiere una infeccién de ascaris resistente
a lactonas macrociclicas en el haras de servicio, la transportara de vuelta a su haras de
origen y solo el tiempo revelara su presencia (Reinemeyer, 2012).
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Tratamiento

Los antihelminticos de amplio espectro no son uniformemente eficaces contra todos los
objetivos parasitarios (Nielsen, 2015b); invariablemente, un parasito siempre requiere
una dosis mas alta que los demas para conseguir una eficacia. Estas especies mas
dificiles de matar se conocen como parasitos limitantes de la dosis (PLD) o DLP, y los
Parascaris spp. son PLD para la mayoria de los antihelminticos equinos. El ejemplo mas
claro de Parascaris spp. como PLD es visto con el FBZ. En los caballos, 5 mg/kg es la
dosis de FBZ que es eficaz contra los grandes estrongilos, cyathotominos susceptibles
y oxiuros, pero la dosis recomendada para la eliminacion de Parascaris spp. en potrillos
es 10 mg/kg de peso corporal. La misma dosis se utiliza para Oxibendazol. Las LM al
igual que las THP se utilizan, en el tratamiento de las ascaridiasis, a las mismas dosis
que para estrongilos.

Como regla general los potrillos no deben ser desparasitados antes de los 60 dias. Los
principales objetivos del tratamiento contra ascaris son eliminar los parasitos adultos
para reducir el numero de huevos que producen las hembras. El tratamiento antihel-
mintico de rutina en potrillos antes de un mes de edad es infundado porque pocos pa-
rasitos han llegado al intestino antes de esa fecha. A los 2 meses de edad, la poblacién
de ascaris se compone de larvas de cuarto estadio y adultos inmaduros, y la eficacia
antihelmintica es a menudo subdptima contra los nematodos inmaduros. En resumen,
los tratamientos contra ascaris antes de los 2 meses son innecesarios y posiblemente
ineficaces, y pueden ayudar a seleccionar para la resistencia antihelmintica para Paras-
caris spp. (Reinemeyer y Nielsen, 2016).

2.5. Resistencia

Los primeros informes de resistencia antihelmintica que involucran una segunda super-
familia de nematodos (Ascaroidea) en caballos aparecié solo recientemente (Hearn y
Peregrine, 2003). La base molecular de la resistencia antihelmintica en ascaris es poco
conocida en la actualidad. Curiosamente, Parascaris spp. parecen ser las unicas espe-
cies del parasito ascaris que han desarrollado resistencia hasta el momento, por lo que
no se puede obtener informacion de otras especies (Nielsen, 2015b). Los équidos y sus
parasitos helmintos probabiemente han coexistido por decenas de miles de afios. Sin
lugar a dudas, la alteracion mas drastica durante toda la historia de esta evolucién ha
sido la introduccion de quimicos antiparasitarios, especiaimente cuando aquellos con
muy alta eficacia se utilizaron con frecuencia y repetidamente (Reinemeyer, 2012).

Después de los primeros reportes de Boersema, Hearn y Peregrine, sobre resistencia
de Parascaris spp. a las LM, las poblaciones resistentes se han generalizado en varios
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paises (Anziani et al., 2006; Craig et al., 2007; Lyons et al., 2008; von Samson-Himmels-
tierna, 2007; Reinemeyer, 2012). Estos resultados no son sorprendentes dado el uso
excesivamente frecuente de ivermectina en potrillos en los haras (Matthews, 2014a). El
control de la resistencia a ivermectina en poblaciones de Parascaris spp. teéricamente
se podria lograr utilizando compuestos tetrahidrapirimidinicos o benzimidazoies; sin em-
bargo, las poblaciones resistentes de Parascaris spp. a ivermectinas han demostrado
que también presentan resistencia a las tetrahidropirimidinas (Reinemeyer, 2012). La
resistencia a los benzimidazoles en Parascaris spp. aun no ha sido publicada en la lite-
ratura, pero hay actual evidencia anecdética de la falta de eficacia de este compuesto
en haras en el Reino Unido (Matthews, observaciones no publicadas). Estos informes
ponen de manifiesto la amenaza de la resistencia a multiples clases de compuestos a
esta especie de nematodos y es una preocupacion importante para los criadores dada
la patogenicidad potencial de este parasito en los potrillos. La eleccion de un antihelmin-
tico ahora debe basarse mas en la evidencia, utilizando una herramienta que informe
sobre los niveles de infeccién y la eficacia antihelmintica de forma fehaciente (Matthews,
2014a).

A pesar de la gran cantidad de informes de resistencia antilhelmintica para cyathos-
tomas y Parascaris spp., actualmente no hay reportes que vinculen definitivamente la
resistencia con problemas clinicos en los caballos. Esto puede deberse a un sesgo de
publicacion hacia las explotaciones de caballos bien manejadas y la falta de métodos
de diagnostico adecuados para cuantificar rapidamente la resistencia antihelmintica de
estos parasitos (Peregrine et al., 2014).

2.6. Control

El control de la infeccion por Parascaris spp. sigue siendo un desafio para las activida-
des de manejo relacionadas con potrillos y caballos jovenes. Todos los potrillos menores
a 6 meses deben ser vistos como expuestos y asumir que estéan infectados con asca-
ris hasta que se demuestre lo contrario. Por lo tanto, cierto grado de intervencion con
un tratamiento antihelmintico debe considerarse en la mayoria de los casos (Nielsen,
2015b). Los antihelminticos son utilizados en exceso por muchos haras, donde es una
practica comun administrar ivermectina para el tratamiento de sospecha de una infec-
cion por strongyloides cuando los potrillos tienen menos de un mes de vida, pero esto
es poco probable que tenga mucho valor asi como qué la mayoria de los ascaris estan
migrando a esta edad y existe en muchos establecimientos resistencia a ivermectina. A
partir de entonces, la rotacion frecuente del antihelmintico se implementa, y los potrillos
son a menudo desparasitados a intervalos mensuales hasta su primer afio, esta practica
tampoco es muy recomendable (Robert et al., 2014; Nielsen, 2015b). Tales regimenes
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de tratamiento intensivos son factibles de seleccionar fuertemente para la resistencia
antihelmintica en las poblaciones de parasitos expuestos y han contribuido probable-
mente a la pérdida de eficacia de la IVM en todo el mundo (Nielsen, 2015b). Muchos
haras utilizan LM al menos cada dos meses en los potrillos (Craig et al., 2007; Reineme-
yer, 2012). Debido a que las LM son larvicidas contra Parascaris spp. {en haras donde
no existe resistencia a la ivermectina) los refugios dentro de un huésped se minimizan
cada vez que un potrillo infectado se dosifica. Esto sucede rutinariamente cada vez que
el intervalo entre tratamientos es méas corto que el periodo prepatente de Parascaris
(es decir, 75-80 dias). Ademas a los genotipos susceptibles en la poblacién local se les
niega la oportunidad de reproducirse cada vez que los tratamientos con LM se repiten
a intervalos que son menores que el periodo prepatente o periodo de reaparicion de
huevos, minimizando los refugios en el medio ambiente. Las practicas de control de
parasitos tipicas para caballos juveniles en muchos establecimientos de cria constituyen
esencialmente el uso exclusivo y/o excesivamente frecuente de una sola clase drogas,
y asi seleccionan intensamente para la resistencia antihelmintica. Por otro lado, poco se
sabe acerca de la eleccién de los desinfectantes y la dosis para eliminar o desactivar los
huevos de ascaris equinos (Nielsen, 2015b).

ldealmente, la decision de administrar AH para la eliminacién de las infecciones por
Parascaris spp. estaria basada en un resultado positivo de diagnéstico (por ejemplo, el
examen fecal) para cada animal a tratar. Sin embargo, la confirmacién de la patencia
también indica que el medio ambiente esta siendo contaminado con huevos de ascaris
altamente persistentes, que confunde el objetivo universal de control de parasitos. En
Ultima instancia, algun nivel de contaminacion debe ser aceptado porque los programas
de suprimir la seleccion son demasiado intensivos para el desarrolio de la resistencia. Y,
cada vez que esta indicado el tratamiento, es deseable utilizar sélo un AH con eficacia
conocida contra las poblaciones de parasitos autdctonos (Reinemeyer, 2009).

El concepto de la terapia selectiva, recomendado ampliamente para el control de es-
trongilos en caballos maduros, se considera inadecuada para el mismo objetivo en los
ascaris de los potrillos. Dejar una proporcion de potrillos sin tratar en un establecimiento
es arriesgado y no aconsejable, porque a menudo los casos de colicos asociados a
ascaris ocurren en potrilios entre 4 a 7 meses de edad que no fueron tratados con
antihelminticos a una edad mas joven (Nielsen, 2015b).

En conclusién, los tratamientos AH para el control de ascaris serian mas eficaces si
se administraran justo antes de la patencia, es decir, alrededor de 60-75 dias después
de la infeccion. La edad del destete puede variar entre haras, pero este procedimiento
estresante puede coincidir con el pico de carga de ascaris en muchos potrillos, por lo
que es aconsejable considerar otro tratamiento antes dei destete (Nielsen, 2015b). El
tratamiento de una poblacién, tan mezclada, debe quitar la mayoria de los ascaris, pero
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probablemente deje muchos estadios juveniles atras (Reinemeyer, 2012). Es imposi-
ble identificar un intervalo ideal porque demasiadas variables estan involucradas. La
desventaja de intervalos mas largos es la acumulacién de un gran nimero de adultos
patentes, y una mayor contaminacion del medio ambiente con huevos de ascaris de
larga vida. La desventaja de la desparasitacion mas frecuente es la intensa presion de
seleccion para el desarrollo de la resistencia antihelmintica, que es un probiema mayor
en el largo plazo (Reinemeyer y Nielsen, 2016).
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II. HIPOTESIS

« El control y tratamiento antihelmintico en equinos se realiza con escasa planifica-
cion.

+ La aplicacién de la terapia selectiva en caballos sangre pura de carrera en entre-
namiento es efectiva para el control de los nematodes equinos en poblaciones de
caballos estabulados sin acceso a la pastura.
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OBJETIVOS

Objetivos generales

Describir la situaciéon sobre el control de nematodes equinos mediante una encues-
ta.

Analizar la aplicacion de una terapia antihelmintica selectiva en dos poblaciones
de caballos estabulados sin acceso a la pastura ubicados en la provincia de Cor-
doba, Republica argentina.

Objetivos Especificos

Disefiar, aplicar y analizar una encuesta que permita inferir sobre los aspectos
mas importantes de control y tratamiento antihelmintico de equinos comunmente
utilizados.

Realizar un relevamiento de huevos tipo estrongilido y tipo ascaris en muestreos
periédicos durante un afio en equinos de dos establecimientos de caballos Sangre
Pura de Carrera estabulados y sin acceso a la pastura.

Caracterizar el nivel de infestacion de estrongilos antes y durante la terapia antihel-
mintica selectiva segun poblacién y edad de los animales.

Determinar la eficacia del Febendazol y la lvermectina a la dosis preestablecida
para caballos adultos utilizando la Prueba de Reduccion del Recuento de Huevos
Fecales (FECRT- PRRHF).

Evaluar la eficacia del Febendazol en estas dos poblaciones de caballos sangre
Pura de Carrera estabulados y sin acceso a la pastura utilizando una dosis supe-
rior a la habitual para estos caballos.
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IV. MATERIALES Y METODOS

Se trabaj6 en dos lineas en el presente estudio, por un lado se disefié y realizé una en-
cuesta a propietarios, entrenadores y veterinarios que trabajan con caballos de distintos
lugares del pais y paises vecinos, con el objetivo de recoger informacién sobre el mane-
jo y control/tratamiento de las parasitosis gastrointestinales de los equinos en la region.

Por otro lado se realizd un ensayo en dos poblaciones de caballos de la raza Sangre
Pura de Carrera estrictamente estabulados y en entrenamiento para la competencia de
carreras llanas en hipédromos, aplicando terapia selectiva antihelmintica a través de
la Prueba de Reduccién del Recuento de Huevos Fecaies (PRRHF), determinando un
punto de corte preestablecido, utilizando como drogas antihelminticas el Febendazol y
la lvermectina.
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V. DISENO Y REALIZACION DE LA ENCUESTA

Con el fin de describir la situacion sobre el control y tratamiento de nematodes de equi-
nos se disefi6 una encuesta. Anexo 1.

La encuesta estuvo dirigida principalmente a médicos veterinarios, entrenadores, encar-
gados, criadores y propietarios de la region y en menor medida a actores similares de
provincias y paises cercanos y se asemeja a otras realizadas con anterioridad o en for-
ma simultanea en otros paises (Pascoe et al., 1999; Earle et al., 2002; O’Meara, 2002;
Mateluna Torrealba, 2005; Robert et al., 2014; Stratford, 2014; Bolwell et al., 2015; Sallé
y Cabaret, 2015).

Fueron encuestados 69 entrenadores, encargados y/o médicos veterinarios de las pro-
vincias de Cordoba, Buenos aires, San Luis, Mendoza, Santa Fe, Entre Rios y de otros
paises como Chile, Pert, Uruguay y Estados unidos.

Ensayo de terapia antihelmintica selectiva
Disefio experimental

Se realizé un estudio longitudinal entre julio de 2014 y julio de 2015, en dos poblaciones
de caballos Sangre Pura de carrera, una de ellas (denominada Zona A) situada en la
ciudad de Almafuerte, provincia de Cérdoba y la otra en la ciudad de Rio Cuarto (deno-
minada Zona R), distantes 115 Km. Ambas poblaciones se componian de 35 caballos
cada una, con una edad que oscilaba entre 2 y 7 afios, todos ellos estabulados, en
entrenamiento y sin acceso a pasturas. A los fines del analisis de los resultados, de la
particularidad de la raza Sangre Pura de Carrera de cambiar de edad a partir del 1de
Julio de cada afno y para poder equilibrar el porcentaje de animaies de cada poblacion
segun la edad para su posterior comparacion, se los clasificé en tres grupos etarios, a
saber 3 afos (2 y 3 anos de edad), 4 anos (4 aflos de edad) y 5 afos (5 a 7 afios de
edad). Su alimentacion se basaba en heno de alfalfa y racién de avena. A todos ellos se
les retiraba la materia fecal en forma manual, dos veces al dia. Ninguno de los animales
habian recibido tratamiento antihelmintico, al menos 3 meses antes de comenzado el
ensayo.

El muestreo se realizé cada 45 dias, simultaneamente o con diferencia de menos de
una semana en ambas poblaciones, durante un afio calendario comenzando en junio de
2014 y terminando en julio de 2015, realizando en total 8 muestreos en cada poblacion,
durante ese periodo de tiempo. Se determin¢ la carga y tipo de huevos de nematodes
en los caballos de las dos poblaciones. En la zona R se muestrearon 21 caballos en
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cada uno de los muestreos (total 169) y en la zona A 19 caballos en cada muestreo (total
152).

Para aplicar el tratamiento antihelmintico selectivo en los animales se preestablecié un
punto de corte de 200 hpg (Nielsen et al., 20086), a partir del cual los equinos con valores
iguales o superiores al mismo fueron sometidos al tratamiento con el farmaco. Luego de
calcular el peso, los animales seleccionados son tratados en primer lugar con Fenben-
dazol a una dosis de 5 mg/kg por via oral en una pasta simil jarabe aplicada con jeringa
no observando descarte del antiparasitario por parte del animal en ningun caso (TTO 1).
Estos animales fueron muestreados nuevamente 14 dias posteriores al tratamiento para
evaluar la efectividad del antihelmintico. Aquellos que mantuvieron un hpg igual o mayor
a 200 hpg, fueron tratados con Fenbendazol a una dosis de 7,5 mg/kg (TTO 2) y eva-
luados con un nuevo muestreo a los 14 dias. En caso de mantenerse igual o por encima
del punto de corte se recurre a la aplicacién de una solucién inyectable de lvermectina
(TTO 3), indicada para su uso en rumiantes, pero aplicada por via oral (asegurandose
su total ingestion) a una dosis de 0,2 mg/kg y se evalua su efectividad de forma similar
al Fenbendazol, a los 14 dias (Ver graficos 6 y 7). Esta practica de aplicacién de la iver-
mectina es muy habitual en nuestro pais tanto en haras como en caballos deportivos,
por eso se tratd de simular la situacién mas parecida a las condiciones de campo. Algo
similar se realiz6 previamente en dos estudios realizados en Brasil (Luz Pereira et al,,
1994) y Chile (Rubilar et al., 2001), pero utilizando una formulacién comercial inyectable
de Doramectina, de uso en rumiantes, adaptando su aplicacién para la via oral.

Farmaco Tratamiento Dosis
TTO 1 5 mg/kg
Fenb !
enbendazo TTO 2 7,5 mg/Kg
Ivermectina TTO 3 0.2 mg/Kg

Grafico 4: Tratamientos realizados durante el experimento.
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COPROPARASITOLOGICO

e \

'HPG < 200

TTO FBZ 5 mg/kg

TTO FBZ 7,5 mg/kg

TTO IVM 0,02 mg/kg

Grafico 5: Disefio experimental

N
Droga Dosis ombrfz Fabricante
Comercial
Ivermectina 1% 7,5 mg/kg Coopermec MSD Salud Animal
Febendazol 10% 0,2 mg/kg Febexur Inmunovet

Grafico 6: Farmacos y nombre comercial utilizados

Para determinar la cantidad de hpg se tomaron muestras de materia fecal:
Toma de muestra

Las muestras de materia fecal, se obtuvieron en forma directa del recto de los caballos,
en momentos variables del dia (Nielsen et al., 2006), ya que esto no parece alterar los
recuentos (Carstensen et al., 2013), luego se almacenaron en bolsas de nylon hermé-
ticamente cerradas y asi fueron identificadas individualmente y trasladas refrigeradas
en cajas térmicas (Carstensen et al., 2013) hasta el arribo al laboratorio, donde fueron
procesadas entre 24 y 48 horas posteriores a su extraccion.
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Procesamiento de las muestras y conteo de huevos fecales

Todas las muestras fueron procesadas en el Laboratorio de Produccion Equina de la
Universidad Nacional de Rio Cuarto. Las heces fueron homogeneizadas antes de ex-
traer una alicuota de 5 grs., la misma fue colocada en un mortero, macerada con 100
ml de solucidén sobresaturada de CINa y filtrada. Una vez filtrada se toma una pequefia
cantidad de la muestra con la pipeta y se llenaron las 4 celdas en la cAmara de Mc Mas-
ter y se observa al microscopio 6ptico en 10 x, luego se conté la cantidad de huevos tipo
ascaris y tipo estrongilido y se multiplico por 10 el resuitado obtenido de cada uno, para
determinar el hpg de cada individuo, con un limite de deteccion de 10 hpg.

Este mismo procedimiento se utilizé para el procesamiento de las muestras post trata-

. .

miento. Fotos 5,6y 7.

Foto 5. Balanza de precision para procesamiento de las muestras.

¥

Foto 6. Homogeinizacion de las heces.
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Foto 7. Filtrado
Calculo del peso para la dosificacion

Para establecer el peso vivo de cada individuo se utilizé una formula basada en la deter-
minacion del perimetro toracico y la distancia entre la articulacién escapulo humeral y la
tuberosidad isquiatica (Carrolt y Huntington, 1988):

Peso corporal-kg= [(perimetro toracico en cm)? x largo en cm/11877)]
Determinacién de la eficacia antihelmintica

Se recogieron muestras de materia fecal para las pruebas de reduccion del recuento de
huevos fecales (PRRHF) a los 14 dias del tratamiento antihelmintico, en todos los ani-
males que fueron tratados, de acuerdo al punto de corte preestablecido. La RRHF fue
determinada segun la férmula:

RRHF (%)= RHFpre - RHFpost/RHFpre x 100
RRHF: reduccién del recuento de huevos fecales
RHF: recuento de huevos fecales

Pre: antes del tratamiento

Post: después del tratamiento

Se calculé la RRHF media del total de los animales tratados, en base a las RRHF in-
dividuales. Se tomaron valores medios del 90 % para Fenbendazol y de 90 % para P.
equorum y 95 % para estrongilos como punto de corte para determinar resistencia a IVM
(von Samson-Himmelstjerna a et al., 2007; Kaplan et al., 2010).
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Analisis estadistico

Para evaluar la encuesta se realizdé un analisis estadistico descriptivo, estableciendo
la media y los rangos maximos y minimos. Por la cantidad de encuestados no se pudo
aplicar ningun test estadistico.

Para el ensayo de antihelminticos se efectué un analisis estadistico descriptivo de todas
las variables consideradas en el estudio; las categéricas se resumieron con porcentajes
y para las cuantitativas se calcularon los estadisticos descriptivos como de media, me-
diana, rango, desviacion estandar y rango intercuartilico. Para determinar la relacién en-
tre los distintos factores (edad, localidad, muestreo, tratamiento) y los niveles o recuento
de hpg, se realizaron analisis bivariados a traves de tablas de contingencia y prueba ?
de independencia, o diagrama de cajas y estadisticos agrupados con contrastes para
diferencias de medias, paramétricos (test t para dos muestras y ANOVA) y no-paramé-
tricos (pruebas de Kolmogorov-Smirnov, de Mann-Whitney y de Kruskal-Wallis), segun
fuera apropiado. Se consideré un nivel de significacion del 5% (p<0,05) para los contras-
tes y un 95% de confianza para la construccion de los intervalos informados (IC).
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VI. RESULTADOS

1. Encuesta

Se encuestaron un total de 69 entrenadores/encargados y médicos veterinarios de dis-
tintas provincias de Argentina y otros paises de la regién con el fin de conocer la si-
tuacion actual en la region en relacion al control de los parasitos nematodes equinos.
Grafico 7. Anexo | y Grafico 8. Anexo |l

Respecto al tipo de establecimientos, la mayoria de los encuestados (58 %) trabajaban
en studs (caballerizas) de caballos Sangre Pura de Carrera, seguido por haras (estable-
cimientos de cria) de SPC 23%, Centros Hipicos 10% y otros tipos de establecimientos
9%. Grafico 9. Anexo Il

El 53% de los mismos eran médicos veterinarios y el 47% cuidadores/encargados. Gra-
fico 10. Anexo Il

Respecto a la ubicacion de los establecimientos el 65 % se encontraba en la provincia
de Cordoba, ei 10 % en la provincia de Buenos Aires, el 9 % en la provincia de San Luis,
el 4 % en Chile, el 3 % en las provincias de Mendoza y Santa Fe, el 2 % en la provincia
de Entre Rios y Peru y finalmente 1 % en Uruguay y EE.UU. Grafico 11. Anexo Il

La mayor proporcion de establecimientos (38 %) tenia entre 1 y 10 animales, seguido
por establecimientos con 11 a 50 animales (34 %) y 28 % con 51 o mas animales. Gra-
fico 12. Anexo lll.

En cuanto a la decision de desparasitar el 58 % respondié que la decisién era personal,
el 22 % que era decision del médico veterinario y el 20 % decisién del propietario de los
animales. Gréfico 13. Anexo IlI.

La mayoria de los encuestados desparasitaba cada 3 meses (48 %). El 22 % de los
mismos lo hacia cada 6 meses (22 %), el 16 % cada 4 meses y el 6 % cada 12 meses.
El 6 % desparasitaba a criterio individual mientras que el 4 % no desparasitaba. El 2 %
desparasitaba cada dos meses. Grafico 14. Anexo lll. Sin embargo, el criterio para des-
parasitar mostré qué, la mayoria (41 %) lo hacia por tiempo transcurrido desde el ultimo
tratamiento, y en menor medida seguln la época del afio (22 %), segun la edad de los
animales (15 %), segun existiera un diagnéstico previo (12 %), a “0jo” (9 %) y cuando
Hlega al stud (1 %). Grafico 15. Anexo lil.

El 76 % de los encuestados no realizaban diagnéstico previo al tratamiento, mientras
que el 24 % si lo hacia. Grafico 16. Anexo |ll.
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Respecto a las drogas empleadas un 43% usaba Ivermectina, seguida de Prazicuantel
(28%), Fenbendazol (10%), Doramectina (6%), Closantel (2%), Triclorfon (1%), Pirantel
(1%), mebendazol (1%) triclabendazol (1 %). Grafico 17 - Anexo lIl.

Casi la mitad de los encuestados (48 %) no cambiaba las drogas. En menor proporcién
otros si lo hacian cada 3 meses (26 %), cada 12 meses (11 %), cada 6 meses (9 %) vy,
finalmente cada 4 meses (6 %). Grafico 18. Anexo Il

La mitad de los encuestados (50 %) desparasitaba 4 veces al afio, el 32 % lo hacia 2
veces al afio, el 15 % 3 veces y el 3 % no desparasitaba. Grafico 19. Anexo llI.

Solo el 20 % de los encuestados realizaba el Test de eficacia parasitaria, el 80 % no lo
hacia. Grafico 20. Anexo Il

2. Ensayo de terapia antihelmintica selectiva
Tipos de huevos encontrados y distribucion de hpg en los equinos

Para estudiar la distribucion de los hpg se analizaron 321 muestras correspondientes
a 70 caballos (machos y hembras) de entre 2 y 7 afios de edad. El 53 % se analizaron
en la ciudad de Rio Cuarto (169) y los restantes (152) en la ciudad de Almafuerte. Los
andlisis se llevaron a cabo en 8 etapas de muestreo.

En el total de individuos, los recuentos de hpg tuvieron un rango entre 0 y 4920.

En el 99% de las muestras no se observaron huevos tipo ascaris (hpga) y de los restan-
tes, tres fueron de 40 y uno ascendi6é a 80 (tabla 1). La distribucién de los huevos tipo
estrongilido (hpgs) en cambio fue mas variable, con una media de 133 h/g y un desvio
de 379; no se encontraron huevos en la mayoria de los casos (117), su mediana fue de
40 hpg e incluso el 89% mostro valores iguales o menores a 200; sin embargo, en apro-
ximadamente un 5% de las muestras los valores fueron superiores a 500 alcanzando un
maximo de 4920. Tabla 1y 2.

Frecuencia % |
0 317 98,8 '
40 3 0,9 J
80 1 0,3
Total 321 100,0

Tabla 1. Frecuencia y porcentaje de muestras positivas a huevos tipo ascaris. hpga: huevos tipo
ascaris por gramo.
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hpgs Frecuencia % % acumulado
0 117 36,4 36,4
40 61 19,0 55,5
80 43 13,4 68,8
120 31 9,7 78,5
140 1 ,3 78,8
160 26 8,1 86,9
200 8 2,5 89,4
240 3 .9 90,3
280 1 3 90,7
320 4 1,2 91,9
360 3 9 92,8
400 1 3 93,1
440 1 3 93,5
480 3 .9 94 4
520 4 1,2 95,6
640 4 1,2 96,9
680 1 3 97,2
720 1 .3 97,5
840 2 .6 98,1
1080 2 ,6 98,8
1600 1 .3 99,1
2040 1 3 99,4
3040 1 ,3 99,7
4920 1 3 100,0
Total 321 100,0

Tabla 2. Frecuencia y porcentaje de muestras positivas a huevos tipo estrongilido.

Distribucion de HPG segun distintos factores
-Por poblacién

Si bien no existen diferencias significativas entre las medias de la hpg segun localidad
(p=0,), se observa que es levemente superior en la ciudad de Rio Cuarto (140) que en
Almafuerte (125). No obstante, con la mediana sucede exactamente lo contrario, 40 y
80 respectivamente (grafico 21, tabla 3).
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Grafico 21. Boxplot de hpg tipo estrongilido en los dos establecimientos

Estadistico
Lugar hpgs
Media 125,26
Intervalo de L] 77,22
confianza o
para la media
al 95% L.S. 173,31
Almafuerte Mediana 80,00
Desv. tip. 299,78
Minimo 0
Maximo 3040
Rango 3040
Amplitud intercuartil 120
Media 139,53
Intervalo de L] 72.95
confianza B
para la media
2l 95% L.S. 206,10
Rio Cuarto Mediana 40,00
Desuv. tip. 438,39
Minimo 0
Maximo 4920
Rango 4920
Amplitud intercuartil 120

Tabla 3. Valores de estadisticos descriptivos para el hpg tipo estrongilido en los dos estableci-
mientos.
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-Por edad

Si bien no existen diferencias significativas entre las medias de los hpgs segun la edad,
los valores mas altos se dan en los caballos de 4 afios. Observando la mediana, el 50%
de los animales con 3 afios tiene valores de hpg superiores o iguales a 80, el doble que
la correspondiente a 4 y 5 afios (40 hpg). Grafico 22 y tabla 4.

hpgs

] 8 :
) == e
3 et:ad 5
Grafico 22. Hpg por edad
Edad Est:g;sstlco
Media 124,34
Intervalo de LI 90,15
S I IR
3 Mediana 80,00
Desv. tip. 213,37
Minimo 0
Maximo 1600
Amplitud intercuartil 120
Media 165,44
Intervalo de LI 60,14
confianza para la
mediaal 95% | LS 270,73
4 Mediana 40,00
Desv. tip. 538,76
Minimo 0
Maximo 4920
Amplitud intercuartil 120
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Media 101,21
Intervalo de LI 8,69
confianza para la
media al 95% LS 193,73
5 Mediana 40,00
Desuv. tip. 376,36
Minimo 0
Maximo 3040
Amplitud intercuartil 80

Tabla 4. Hpg por edad

Evolucién hpg tipo estrongilido durante los muestreos

Claramente los valores de hpg tienden a bajar en cada etapa de muestreo especialmen-
te entre el control inicial, donde se detectan los valores mas altos, y el segundo, donde
la abrupta caida de los niveles se debe principalmente a los efectos del tratamiento.
Mientras que a partir del quinto muestreo tienden a estabilizarse. Grafico 23.

=

IR

T T T T T
1 2 3 4 5 6 7

muestreo

Grafico 23. Evolucién general de los hpg tipo estrongilido en los 8 muestreos del estudio
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Analisis muestreos categorizando el valor de hpgs en niveles: (a) <200; (b) 200-
500; (c) >500

-Por poblacion

Si bien |la asociacién entre las variables no es estadisticamente significativa, se puede
destacar que el 63% de los casos dentro del rango de 200-500 pertenecen a Rio Cuarto
que, a su vez, presenta mayor proporcion para estos niveles (9%) que Almafuerte (6%).
Ver tabla 5 y grafico 24.

nh
P9 Total
<200 200-500 >500
Recuento 134 ] 9 152
0,
Almafuere * ‘fjg;rf’ 882% | 59% | 59% | 100,0%
%dentro | 4a00, | 375% | 50,0% | 47.4%
de nhpg e 70 e * 7
Lugar
Recuento 145 15 9 169
% dentro o o o o
Rio Cuarto de lugar 85,8% 8,9% 5,3% 100,0%
0,
d/; ﬁ”gg 52,0% | 625% | 500% | 52.6%
Total Recuento 279 24 18 321
% dentro de lugar 86,9% 7,5% 5,6% 100,0%
% dentro de nhpg 100,0% 100,0% | 100,0% | 100,0%

Tabla 5. Valores de hpg muestreos categorizados por niveles
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Grafico 24. Valores hpg muestreos categorizados en niveles por zona

-Por edad

Solo un 20% (66) de los equinos tenian cinco o mas afos de edad al momento de los
estudios, pero casi la totalidad (94%) de estos presenté niveles de hpgs menores a 200,
hubo un solo caso con valores superiores a 500 y apenas tres en el rango de 200 a 500.
No obstante la asociacidn no resultd estadisticamente significativa. Ver tabla 6 y grafico
25 mas abajo:
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Grafico de barras
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Grafico 25: Valores porcentuales de hpg por edad
nhpg
Total
<200 | 200-500 | >500
Recuento 130 11 11 152
0,
5 e/‘(’jgj?tmde 855% | 72% | 7.2% | 100,0%
0,
n/‘;]ggmmde 466% | 458% | 611% | 47.4%
Recuento 87 10 6 103
0,
Edadi . e/‘(’jgg?tmde 845% | 97% | 58% | 1000%
0,
n/‘;lgge“”"de 312% | 41.7% | 33.3% | 32.1%
Recuento 62 3 1 66
0,
5 é"dgj?tmde 939% | 45% | 15% | 100.0%
0,
ﬁg;”tmde 222% | 125% | 56% | 206%
Total Recuento 279 24 18 321
0,
/‘";z’:g?de 86,9% 75% | 56% | 100,0%
0,
/"dr?:gg"de 100,0% | 100.0% | 100,0% | 100.0%

Tabla 6. Valores hpg muestreos categorizados por edad.
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-Por momento del muestreo

En este caso se observa una asociacién estadisticamente significativa (p<0.001) aun-
que algo baja (C=0.34) entre el momento del muestreo y los niveles de hpg, evidencia-
da en el abrupto descenso de las proporciones de los que presentan mas de 500 hpg
en el primer muestreo (18%) y al segundo (5%); incluso, se puede apreciar que a partir
del quinto muestreo no queda ningun animal con valores de hpg mayor a 500. Tabla 7
y Gréfico 26.

nhpg
Total
<200 200-500 >500
Recuento 47 7 12 66
% dentro
1 de 71,2% 10,6% 18.2% 100,0%
muetreo1
0,
d/‘édni”;? 16.8% | 292% | 667% | 206%
Recuento 43 10 3 56
% dentro
2 de 76.8% 17,9% 5,4% 100,0%
muetreo1
0,
d/‘(’adnirg? 154% | 417% | 167% | 17.4%
Recuento 44 2 2 48
% dentro
3 de 91,7% 4.2% 4.2% 100,0%
muetreo
0,
d/‘éii”;? 158% | 83% | 11.1% | 15.0%
muetreo Recuento 44 1 1 46
% dentro
4 de 95,7% 2.2% 22% 100,0%
muetreo1
0,
Of; 1?”;;0 158% | 42% | 56% | 14,3%
Recuento 32 1 0 33
% dentro
5 de 97,0% 3,0% ,0% 100,0%
muetreo1
0,
d/‘é‘;“;]'g? 15% | 42% 0% 10,3%
Recuento 24 1 0] 25
% dentro
6 de 96,0% 4 0% ,0% 100,0%
muetreo
[¢)
d/"e‘:;”;? 86% | 42% 0% 7.8%
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Recuento 23 1 0 24
% dentro
7 de 95,8% 4.2% 0% 100,0%
muetreo
0,
odentro | go0 | 429 0% 7.5%
de nhpg
Recuento 22 1 0 23
% dentro
8 de 95, 7% 4.3% 0% 100,0%
muetreo1
0,
fodentro | 5 g0 | 429 0% 7.2%
de nhpg
Recuento 279 24 18 321
Total % dentro de o 0 0
muetreo1 86,9% 7.5% 5,6% 100,0%
Z‘;ﬁge”t’ °de | 100.0% | 100.0% | 100,0% | 1000%

Tabla 7. Valores % de hpg segun momento (numero) del muestreo

Grafico de barras

nhpg

00
00-500

Recuento

muetreo

Grafico 26. Valores % de hpg segun momento (numero) del muestreo
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-Comparacién Lugar (Zona A o R) de muestreo y nivel hpgs

Nétese la desaparicion de hpgs entre 200-500 en la poblacién A (Zona A) a partir del ter-
cer muestreo (3 en el grafico) y en ambas poblaciones (Zona Ay R) los conteos mayores
a 500 hpgs a partir del quinto muestreo (5 en el grafico). En la Zona A ya desaparecen
en el muestreo 4 los conteos mayores a 200 hpgs. Ver Gréfico 27.

30

25 m <200 200-500 m >500

A R A R A R A R A R A R A R A R

1 2 3 4 5 6 7 8
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o
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(%,

=
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v

Grafico 27. Valores comparativos de los niveles de hpg de las distintas poblaciones en relacion
al numero de muestreos.

-Comparacién porcentual muestreos y poblaciones

Se evidencia claramente el escaso porcentaje de hpgs (estrongilos) general en ambas
poblaciones (Zona Ay R) . Esto se pone de manifiesto en forma mas clara a partir del
tercer muestreo donde en ninguna se encuentran porcentajes inferiores a 80 % para el
rango menor a 200 hpg. Ver Grafico 28.
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Grafico 28. Porcentajes hpgs en los muestreos de ambas poblaciones.

Resultados Tratamientos Antihelminticos

Zona A (Almafuerte): fueron tratados por primera vez 16 animales, de los cuales 7
permanecieron con un hpg igual o superior al punto de corte. Por Io tanto el 56,25 %
guedaron por debajo del punto de corte luego del primer tratamiento con Fenbendazol
(5mg/kg). Tres caballos recibieron un segundo tratamiento con Fenbendazol (7,5 mg/kg)
y cCoOmo consecuencia ninguno permanecid igual o por encima del punto de corte. Como
conclusion el 100 % de los animales quedaron por debajo del punto de corte luego del
segundo tratamiento con Febendazol y no necesitaron la aplicacién de Ivermectina.

Zona R (Rio Cuarto): se trataron por primera vez con Fenbendazol (5 mg/kg) 14 caba-
llos, de los cuales 2 permanecieron con un hpg igual o superior al punto de corte. Por lo
tanto el 85,7 % de los animales quedaron por debajo del punto de corte luego del primer
tratamiento. Dos caballos recibieron un segundo tratamiento con Fenbendazol (7,5 mg/
kg), ninguno de ellos quedo por debajo del punto de corte y por lo tanto, se procedi6 a
tratarlos con lvermectina (0,02 mg/kg) quedando por debajo del punto de corte luego del
tercer tratamiento el 100 % de los animales.
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Eficacia antihelmintica de los tratamientos

-TTO 1 (FBZ 5 mg/kg)

Fueron tratados 30 caballos (16 de la Zona Ay 14 de la Zona R), ver Tabla , de los cuales
9 quedaron por encima del punto de corte predeterminado (= 200 hpg), con un RRHF
medio de 77,3 %. Ver Tabla 8.

Caballo Hpg St Hpg Post TTO 1 St RRHF 1
LOS PLATEROS 200 40 80
FREE FINAL 520 200 61,53
THE GREEN PLUS 520 120 76,9
ROBERTO DEL MAR 200 200 0
PELEGRINO AL 720 0 100
OBSERVADORA INC 200 40 80
CHE FLASH 240 80 66,66
ROSE VAN 320 0 100
HAT TRICK 240 440 -
FORESTRY 640 280 56,25
CUMBIA REAL 1600 40 97,5
PINTORA PLUS 520 320 38,45
CASUAL MINA 640 40 93,75
LIRICO AL 840 200 76,19
EDEL GLORY 200 0 100
SERE DOCTORA 3040 280 90,78
MELANIE TRUE 840 40 92,5
BRONCA 1080 400 62,9
POLA PARIS 680 40 94,1
12-P.E along 520 0 100
BONADEO 360 0 100
FIRE TRACKS 1080 40 96,29
IL CONDOTIERE 200 120 40
PESONOVANTE 4920 280 94,3
DOMONET 320 40 87,5
CORAMINA 440 40 90,9
MASAWA 320 0 100
AVISPA GLORIOSA 240 0 100
HIJO KING BEST 280 40 85,7
GHIBELINA 480 120 57

Tabla 8. Total de caballos tratados TTO 1

TTO 1: febendazol 5 mg/kg PO. Hpg St: cantidad de huevos tipo estrongilido por gramo
de materia fecal pre tratamiento. Hpg pos st: cantidad de huevos tipo estrongilido por
gramo de materia fecal 14 dias después del tratamiento antihelmintico. RRHF: reduc-
cién del recuento de huevos fecales.
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-TTO 2 (FBZ 7,5 mglkg)

Fueron tratados 5 caballos (3 de la Zona Ay 2 de la Zona R), de los cuales 2 quedaron
por encima del punto de corte predeterminado, con un RRHF de 65,5 %. Ver Tabla 9.

Caballo Hpg st | Hpg Post TTO 2 St | RRHF 2
FREE FINAL 200 0 100
PINTORA PLUS 320 80 97,5
LIRICO AL 200 0 100
BRONCA 400 280 30
PESONOVANTE 280 320 -

Tabla 9. Total de caballos tratados TTO 2

TTO 2: febendazol 7.5 mg/kg PO. Hpg St: cantidad de huevos tipo estrongilido por gra-
mo de materia fecal pre tratamiento. Hpg pos st: cantidad de huevos tipo estrongilido
por gramo de materia fecal 14 dias después del tratamiento antihelmintico. RRHF: re-
duccion del recuento de huevos fecales.

-TTO 3 (IVM 0,2 mg/kg)

Se trataron 2 caballos (ambos de la Zona R) quedando por debajo del punto de corte
predeterminado, con un RRHF medio de 73,6 %. Tabla 10.

Caballo Hpg St [ Hog post TTO3 | RRHF 3
BRONCA 280 | 120 81,25
PESONOVANTE 320 120 66

Tabla 10. Total de caballos tratados TTO 3

TTO 3: lvermectina 0,2 mg/kg PO. Hpg St: cantidad de huevos tipo estrongilido por
gramo de materia fecal pre tratamiento. Hpg pos st: cantidad de huevos tipo estrongi-
lido por gramo de materia fecal 14 dias después del tratamiento antihelmintico. RRHF:
reduccion del recuento de huevos fecales.
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VIi. DISCUSION

Analisis de las encuestas

El control de los parasitos internos en los caballos deportivos estabulados en Argentina
y otros paises de la regién parece ser menos estructurado que en los establecimientos
de cria, con un patrén mas disperso y con escasa planificacién del profesional veterina-
rio en forma directa, contrastando con lo reportado en otros lugares como Dinamarca
(Nielsen et al., 2006) o Escocia (Stratford, 2014). La realizacion de analisis coprolégicos,
sin mencionar siquiera otros métodos mas sofisticados para el diagnéstico en forma
rutinaria, aunque mas no sea anualmente, es una practica poco habitual en este tipo de
animales en nuestro pais. En nuestra encuesta soélo el 24 % de los consultados mani-
festaron haber realizado un estudio coprolégico alguna vez, algo parecido a lo publicado
muy recientemente en un estudio-encuesta realizado en establecimientos de cria de
caballos de raza Sangre Pura de Carrera y Standardbred en Nueva Zelanda donde tan
solo el 20 % realizaban recuentos de huevos fecales (Bolwell ef al., 2015) y otra encues-
ta online también realizada en este mismo pais a entrenadores de Caballos de Carrera
y Standardbred donde el 18,4 % y 22,2 % de los mismos, respectivamente reportaron el
uso de RHF (FEC). El 53,8 % de ellos cuando sospechaba de una enfermedad, 48,7 %
como parte de inspecciones periddicas, 23,1 % cuando llegaba un caballo nuevo y 5,1
% por otras razones (Saranowski ef al., 2015).

A la vista de la informacién disponible sobre el manejo de estos caballos, con respecto
a las parasitosis que mas los afectan (estrongilosis), este parece reducirse casi exclusi-
vamente a la administracion de farmacos antihelminticos a punto fijo, muchas veces en
forma indiscriminada vy, el retiro mas o menos sistematico de la materia fecal, algo simi-
lar a lo observado por Mateluna Torrealba (2005) en un cuestionario parecido realizado
en el hipébdromo de Valparaiso, Chile. Sin embargo, esto no se reduce solo a nuestra
region, ya que en estudios anteriores Pascoe et al. (1999) y Earle et al. (2002) sefalan
gue muchas veces los antihelminticos son administrados en forma innecesaria en caba-
llos deportivos. Algo similar puede observarse en la reciente encuesta de Saranowski, ef
al. (2015) donde muchos de los entrenadores de caballos de carrera en entrenamiento
(46,6 %) y de caballos de carrera en descanso del entrenamiento (37,8) tratan rutina-
riamente a sus caballos cada 6-8 semanas. En los 12 meses anteriores a la encuesta
los Caballos de Carrera en entrenamiento y Standardbreds fueron desparasitados una
media de 6 veces al afo respectivamente. Los caballos en descanso del entrenamiento
una media de 4 veces al afio para Sangre Pura de Carrera y Standardbreds, respecti-
vamente.

Cerca del 50 % de los encuestados en nuestro estudio, manifestaron desparasitar los
cabalios cada 3 meses, un 38 % entre 4-6 meses y el 76 % manifesté no realizar diag-
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nostico parasitologico, sorprendentemente, algo muy parecido a lo publicado reciente-
mente por Robert et al. (2014) sobre un cuestionario realizado en Kentucky en caballos
SPC, con un n= 112 donde el 70 % de los encuestados manifestaron seguir un enfoque
rotacional de desparasitacion con poca o ninguna vigilancia fecal. Un dato saliente de
los resultados de este estudio es que los encuestados solo estaban dispuestos a ha-
cer cambios en su régimen tradicional si se podian dar garantias de que el régimen de
vigilancia previniera la resistencia antihelmintica y disminuyera significativamente los
riesgos de salud para sus caballos. En una encuesta telefonica realizada por Earle et al.
(2002) en centros de entrenamientos y haras de caballos SPC del Reino Unido el 65 %
de los encuestados manifesté desparasitar sus caballos a intervalos de 4-8 semanas y
el antihelmintico fue administrado por el entrenador o su asistente en el 65 % de los cen-
tros de entrenamiento y el 33 % utilizaban Ivermectina, mientras que en nuestro estudio
los que usaban este antihelmintico fueron el 43 % y los intervalos eran variables. En el
estudio de Saranowski et al. (2015) en los 12 meses anteriores la mayoria de los trata-
mientos contenian una Lactona macrociclica (73,3 %). Los ingredientes antihelminticos
mas comunes fueron abemectina (26,5 %), lvermectina (27, 9 %) y moxidectina (19 %).
Los BZD fueron incluidos en el 42,3 % de los productos antihelminticos. Un 13,2 % de
los encuestados informaron el uso de Levamisol y Doramectina, productos que no tienen
licencia para su uso en caballos, aunque como se menciona anteriormente (en el caso
de la Doramectina), es de practica comun en algunos paises de sudamérica. Como dato
adicional de esta encuesta, el 65 % de los entrenadores siempre desparasitaba a los
caballos en descanso que regresaban de otro lugar y el 71 % siempre desparasité a los
caballos nuevos a su llegada al centro de entrenamiento. En la encuesta publicada por
Bolwell et al. (2015) de los encuestados que tratan a los caballos de forma regular el 55
%, 42 %y 48 %, trataban a los potrillos jévenes, yeguas prefiadas y yeguas vacias cada
6-8 semanas. La media del nimero de tratamientos por afio para los animales jovenes,
yeguas vacias y prefiadas fue de 6, 4 y 4 respectivamente y cuando se les preguntaba a
los encuestados sobre los productos antihelminticos utilizados en los Gitimos 12 meses,
el 95 % responde haber utilizado, al menos una vez un producto que contiene LM.

En el cuestionario de Earle ef al. (1999), los entrenadores o sus asistentes disefiaban
la estrategia de control de los centros en el 65 % y solo en el 29 % la realizaban ios ve-
terinarios. Un dato adicional de este estudio y relevante para nuestro analisis, es que en
el 89 % de los centros de entrenamiento encuestados permitian a los caballos acceder
a la pastura en algun momento durante el afio, algo inusual habitualmente en nuestro
pais, en caballos de carrera. En otro estudio realizado en Bristol, Reino Unido, por Co-
mer et al. (2006) solo el 34 % de los centros de entrenamiento basaban el control de los
nematodes en asesoramiento veterinario, el 51 % nunca realizaban recuentos de hue-
vos fecales y el 32 % lo utilizaban solo si los caballos estaban enfermos. Estos valores,
si bien son inferiores a los reflejados en nuestra encuesta parecen también reflejar en
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parte la poca influencia de los veterinarios en las decisiones sobre el control de helmin-
tos nematodes en este tipo de caballos. En el estudio neozelandés de Saranowski et al.
(2015) sobre entrenadores de Caballos de Carrera y Standardbreds, el 66,1 % de los
primeros 57,8 % de los segundos manifestaron haber consultado a su veterinario para
obtener asesoramiento sobre los productos antiparasitarios. Aqui también los caballos
de carrera en entrenamiento tenian una media de 8 horas por dia de acceso a la pastura
y los caballos en descanso del entrenamiento, 24 horas de acceso al pasto por dia.

Estos datos se contrastan en parte con los datos obtenidos con O’'Mehara y Mulcahy
(2002) en Irlanda, donde poco mas de la mitad (54 %) de los encuestados indicaron que
idearon programas de desparasitacion basados en asesoramiento veterinario, algo muy
parecido ocurre en la encuesta de Bolwell et al.(2015) donde también mas de la mitad
responden consultar al veterinario para consejos sobre los antiparasitarios; y los de
Stratford al. (2014) en Escocia, aunque ninguno de estos estudios se trataba mayorita-
riamente de caballos en entrenamiento. En la encuesta de Stratford ef al., (2014) el 62
% de los establecimientos habian realizado recuento de huevos fecales, los veterinarios
tuvieron gran influencia en el control y moxidectina asociado con prazicuantel e iver-
mectina asociada con prazicuantel representaban el 43 y 33 % de los antihelminticos
utilizados respectivamente. Esto tltimo similar a nuestra encuesta y la de Earle, aunque
en nuestro cuestionario, llamativamente, nadie afirmé utilizar la moxidectina, lo cual pa-
receria ser alentador hacia el futuro, ya que es uno de los pocos farmacos utifizados en
equinos donde se ha reportado escasa o nula resistencia a nivel mundial.

Distribucion de hpg de los caballos estudiados

En el 99 % de las muestras no se encontraron huevos tipo ascaris, algo esperable
teniendo en cuenta que Parascaris spp. induce a inmunidad adquirida absoluta y las
infecciones por ascaris rara vez se diagnostican en cabalios mayores de 2 afios (Tolosa
et al., 1996; Tolosa et al., 1999; Reinemeyer, 2009) y coincidente con datos publicados
por Mateluna Torrealba (2005) sobre un trabajo realizado en condiciones parecidas, en
caballos Sangre Pura de Carrera en el Hipodromo de Valparaiso Sporting Club, Chile.

El recuento de huevos tipo estrongilido del total de los caballos muestreados oscilé entre
0 y 4950 en sintonia con lo observado por Fog ef al. (2011) en un estudio de similares
caracteristicas realizado en Dinamarca, con caballos trotadores de la raza Standard-
bred. La media de 133 hpg y la mediana de 40 hpg de nuestro estudio, es bastante
menor a lo encontrado por Fog et al. (2011): 319 y 150 respectivamente pero esto puede
deberse a las diferencias de disefio del muestreo y objetivos, ya que su trabajo estaba
centrado en evaluar la performance y su posible relacién con la carga parasitaria y todos
los muestreos fueron realizados en una unica vez, sin la influencia de la administracion
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de antihelminticos, algo que sin dudas ocurrié en nuestro estudio. Por otro lado las me-
dias fuero muy superiores a lo encontrado por Capewell et al. (2005) en un estudio rea-
lizado en Vermont comparando caballos estabulados con minimo acceso a la pastura
vs. caballos que pastorean durante todo el afio, aunque cabe aclarar que elios admiten
que la mayoria de los equinos habian recibido diferentes antihelminticos con un tiempo
variable previo al estudio. La media de 95 hpg en el notable estudio realizado por Reif et
al. (2013) en el Reino unido en 1221 caballos de 21 establecimientos de cria de la raza
Sangre Pura de Carrera y la proporcion relativamente baja de animales con recuentos
de huevos fecales positivos a estréngilos en pasturas, contrastan claramente a las re-
portadas en estudios con otro tipo de caballos y en otras regiones, como por el realizado
por Fuse et al. (2013) en el centro de la provincia de Buenos Aires, en nuestro pais, con
caballos mestizos criollos, en condiciones de pastoreo e infeccion natural, donde los hpg
a lo largo de 16 meses era habitual que superaran los 1000 hpg, aungue el numero de
caballos era de treinta animales y los objetivos centrales eran diferentes y los animales
no se encontraban bajo condiciones de manejo. Los valores bajos promedio observados
en estos haras de caballos Sangre Pura de carrera parecen reflejar la extremadamente
alta frecuencia de administracion de Lactonas Macrociclicas en estos establecimientos
(Relf et al., 2013).

En cuanto a los datos porcentuales, los conteos negativos (de nuestro ensayo) fueron
de un 38,02 % previos a cualquiera de los tratamientos utilizados, menor a 200 hpg de
33,8 %, entre 200 a 500 de 9,85 % y mayor a 500 de 18,3 % y los altamente parasitados
(mayor a 1000 hpg) solo el 7,04 %. Esto contrasta con lo encontrado por Alvear Enri-
quez (2008) en caballos de carrera en el Club Hipico Concepcién (Chile) donde mas de
la mitad de los animales no presentaban carga parasitaria en el momento del muestreo,
pero explicable por la diferencia de disefio, donde los animales no seguian el mismo
régimen de muestreo y no es claro el intervalo entre la ultima desparasitacion y la primer
muestreo, y cercano a lo hallado por Morales et al. (2011) en un estudio coprolégico de
prevalencia realizado en el Hipédromo La Rinconada en Venezueia que revelé un 73%
de caballos con presencia de huevos de estrongilos, 4 % de huevos tipo ascaris y tan
solo un 23 % de caballos negativos.

Con respecto a la edad, si bien los valores de hpg no mostraron diferencias significativas
en sus medias, si lo hicieron en sus medianas, siendo estas mayores en los potrilios de
3 afios en comparacioén con los cabalios de 4 y 5 afios de edad.

Evaluacion de la eficacia antihelmintica

En ninguno de los tratamientos aplicados se obtuvo la eficacia antihelmintica esperada.
La RRHF con el TTO 1 (FBZ 5 mg/kg) fue de 77,3 % (esperado 90 %), TTO 2 (FBZ 7,5
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mg/kg) 65,5 % (esperado (90 %)y TTO 3 (IVM 0,2 mg/kg) 73,3 % (esperado 95 %). En
el caso de los caballos que no respondieron a la segunda dosis de FBZ es valido aclarar
que es probable que los que no respondieron, es porque ya eran resistentes a la droga,
mas alla de la dosis.

En el caso del Febendazol, esto no resulta sorprendente, ya que concuerda con datos
publicados previamente a nivel regional (von Witzendorff et al., 2003; Anziani y Catanza-
ritti, 2005; Molento ef al. 2008; Cerutti et al., 2012 y Drocco Isolini, 2012) y a nivel mun-
dial (Fisher, 1992; Kaplan, 2004; Traversa et al., 2009). En un estudio reciente realizado
en el Hipédromo “La Rinconada” en Caracas, Venezuela comparando la efectividad de
Febendazol e Ivermectina sobre estrongilos, en caballos Pura Sangre de Carrera se re-
porta una eficacia del 97 % para FBZ y del 76 % para la IVM, algo sorprendente, sobre
todo en lo que concierne al FBZ (Pérez Alvarez et al., 2013).

De todas formas, en opinién del autor y en concordancia por lo afirmado por Earle et
al. (2002), en nuestro estudio el Febendazol no resulté completamente ineficaz, ya que
ayudo a mantener a un porcentaje importante de los animales tratados por debajo del
punto de corte preestablecido en este experimento (68,5 %).

En cuanto a la Ivermectina es aventurado sacar conclusiones definitivas ya que el na-
mero de animales tratados fueron muy pocos (n=2). De todas maneras resulta intere-
sante que ambos caballos no respondieron de la manera esperada al tratamiento, algo
gue invita a investigar mas en profundidad sobre este antihelmintico, el mas utilizado
en equinos en nuestro pais. Ademas podrian adjudicarse esas respuestas poco satis-
factorias al tratamiento con este farmaco, a la utitizacién de una forma farmacéutica no
formulada para su uso oral en equinos. Esta presentacion fue utilizada en forma deli-
berada por el autor, por ser de uso habitual en caballos en Argentina. A pesar de ello
se tomaron todos los recaudos para que el farmaco fuera ingerido en su totalidad y a la
dosis adecuada por lo caballos tratados.

Evaluacion de la aplicacion de la terapia selectiva

Se cumplié con los objetivos del Tratamiento Selectivo Dirigido o Terapia Selectiva. Se
realiz6 un control regular det conteo de huevos fecales de la poblacion seleccionada, se
trataron solo aquellos individuos que excedieron un umbral de huevos preestablecido
(37 tratamientos en un afo), se redujo significativamente la intensidad del tratamiento
en comparacion con cualquier opcion del enfoque tradicional (tratamiento a punto fijo),
desde tratar a toda la poblacion inicial 2 veces al afo (140 tratamientos) a el més in-
tensivo de realizar un tratamiento cada 4 semanas, lo que lieva implicito ademas una
reduccion importante en el costo total del mismo (Lester ef al., 2013).
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El estudio original de Gomez y Georgi (1991) se utilizaron 31 caballos de polo de la Uni-
versidad de Cornell, que permanecian estabulados nueve meses (desde septiembre a
mayo) y accedian a la pastura durante el verano. Utilizaron como punto de corte valores
de hpg = 100 hpg y el tratamiento se realizdé con IVM via oral. En los resultados obser-
varon una mediana de la manada por encima de 100 en el primer muestreo de septiem-
bre y durante el muestreo del septiembre siguiente. En mayo después de 9 meses de
tratamiento antihelmintico selectivo 26 caballos (83,8 %) tenian conteos < a 100 hpg y
5 caballos (16,1 %) 2 a 100 hpg. El disefio utilizado por el autor se asemeja bastante
a este, con la diferencia que se trabajé con 2 poblaciones de caballos Sangre Pura de
Carrera y los caballos nunca tenian acceso a la pastura.

Nuestros resultados son bastante coincidentes con un estudio de disefio relativamente
parecido, con nueve muestreos mensuales realizados en Alemania y Austria, pero sobre
condiciones de pastoreo, con rango de edades y razas muy variables, pero también uti-
lizando 3 tratamientos, en este caso Pyrantel, lvermectina y Moxidectina, en ese orden,
con un punto de corte preestablecido de 250 hpg. En este trabajo la puesta en practica
del tratamiento antihelmintico selectivo redujo el numero total de tratamientos en un 46
% sobre base anual, en comparaciéon con el afio anterior, sobre los mismos caballos en
los mismos establecimientos (Becher et al., 2010). También se asemeja a lo reportado
por Matthee y McGeoch (2004) en Sudafrica, aunque ellos trabajaron sobre yeguas
madres Sangre Pura de Carrera de diferentes establecimientos y los animales permane-
cian estabulados durante la noche y accedian a la pastura durante la noche. Utilizaron
un punto de corte de 100 hpg y el tratamiento se realizé con una combinacién de VM y
prazicuantel.

Otro dato coincidente con un estudio anterior sobre terapia selectiva en equinos (Niel-
sen et al., 2006) es que ia mayoria de los caballos con recuentos fecales altos, los man-
tuvieron elevados, a pesar de la aplicacion de esta terapia y la mayoria de los que tenian
recuentos por debajo del punto de corte, tuvieron una fuerte tendencia a mantenerlos
(Nielsen et al., 2014Db).

Por otro lado, durante la duracion del estudio (un afio) no se presentaron evidencias de
signos clinicos de enfermedad parasitaria por nematodes en ninguno de los animales
utilizados en el experimento, incluyendo los de valores coprolégicos extremos, por lo
que puede afirmarse que se cumplio con la hipétesis establecida. Sin embargo es im-
portante sefialar que deberia tenerse en cuenta lo sefialado recientemente por Nielsen
(2015a), en relacion con que el recuento de huevos por gramo no proporciona ninguna
informacion sobre la presencia o ausencia de Strongylus vulgaris, por lo que se reco-
mienda actualmente, que todos los caballos en todo el mundo deben recibir, como mini-
mo uno o dos tratamientos antihelminticos dentro de cada ciclo anual, para interrumpir
el ciclo de vida de este parasito patégeno. Ademas al utilizar sélo un benzimidazol a
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lo largo del afo, los caballos no recibirian cobertura para una eventual infestacion por
cestodes o gasterofilus.

La mayoria de los caballos estabulados gue no tienen acceso a pastura parecen tener
escasas posibilidades de reinfestarse con estrongilos de manera frecuente, como ocu-
rre en los animales que se encuentran en el campo o pastorean en forma intermiten-
te, por las condiciones hostiles del box (Reinemeyer, 2009), a pesar de que Langrova
(2001) logré demostrar la presencia de estadios infestantes, sobre todo en partes muy
himedas como debajo del bebedero. Se sabe por otro lado la naturaleza mas dispersa
de las infestaciones por nematodos gastrointestinales en los caballos, pudiendo orientar
el tratamiento a aquellos excretores moderados a altos (Relf ef al., 2013).

Es conocido que la alta frecuencia en el tratamiento en caballos ha posibilitado una alta
presion de seleccion para la resistencia antihelmintica, particularmente en las especies
de cyathostomas y sobre todo a los bencimidazoles (Matthews, 2014a).

Parece dificil establecer un standard universal para determinar el control adecuado de
las parasitosis de “individuos”, antes que poblaciones, como lo son los equinos que vi-
ven, muchas veces anos dentro de un box, en un ecosistema muy particular. De todas
maneras hay cuestiones elementales como lo son el estado general, edad, estacién del
afo, estado sanitario, ademas de un recuento de huevos fecales, que deberian tenerse
en cuenta antes de realizar un tratamiento.
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VilIl. CONCLUSIONES

Se comprob6 que los caballos altamente parasitados (> 1000 hpg) son muy escasos en
estas poblaciones (7,04 %), los poco parasitados y negativos representaron el 71,82 %,
lo que indica claramente la sobre-desparasitacion, teniendo en cuenta los datos de la
encuesta realizada.

Si bien se sabe que la Prueba de Reduccién del Recuento de Huevos fecales no recono-
ce los estadios prepatentes en los huéspedes equinos, sigue siendo en la actualidad un
patrén de oro en la evaluacion a campo de la eficacia antihelmintica y un test econémico
y accesible al veterinario de campo.

Su uso mas rutinario, por parte de los profesionales, ayudaria a identificar errores de
manejo en el control de helmintos nematodes en forma mas precisa en nuestros esta-
blecimientos de cria y entrenamiento de Caballos Sangre Pura de Carrera.

Existe una necesidad critica de aplicar estrategias de control parasitario que sean me-
nos dependientes del uso de antihelminticos y mas basadas en la evidencia y el futuro
uso de técnicas modernas de la deteccién prepatente de los mismos.

Se demostré que existen poblaciones de caballos donde la eficacia del Febendazol no
es la esperada. Lo mismo parecié ocurrir con la lvermectina, pero por el disefo del ex-
perimento, solo fueron dos los animales tratados con este farmaco y nos exime de sacar
conclusiones definitivas.

La terapia selectiva podria ser una alternativa interesante en caballos de carrera en en-
trenamiento, bajo las condiciones de este estudio y otros datos publicados anteriormen-
te, con la advertencia recientemente sefalada sobre la adhesion estricta a este principio
y la asociaciéon de la misma a un aumento de la prevalencia de Strongylus vulgaris.

Este es el primer estudio publicado en Argentina sobre el uso de la terapia selectiva en
caballos Pura Sangre de Carrera estabulados y sin acceso a la pastura.
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X. ANEXOS

Anexo |. Grafico 7. Encuesta
ENCUESTASOBRE EL USO DE TRATAMIENTOS ANTIPARASITARIOS EN EQUINOS

Esta es una encuesta de caracter ANONIMO. La informacion recolectada sera utilizada
con fines académicos exclusivamente. Por favor conteste las siguientes preguntas con
responsabilidad, si no esta seguro no conteste:

Marque lo que corresponda ENCUESTA Numero:

1- Tipo de establecimiento a cargo:

Stud Centro hipico Haras Otro (aclarar)
2- Udes: Encargado Med Vet Cuidador
3- Ubicacion. Provincia: Ciudad mas cercana:

4- Cantidad de animales a su cargo:

5- Ud. decide como y cuando desparasitar a los caballos a su cargo?
Si NO

Si la respuesta es NO, quien toma la decisién?

el Médico Veterinario el duefio otro (aclarar)

6- Con qué frecuencia desparasita a los caballos a su cargo? cada cuanto tiempo?

7- En base a qué decide tratar a cada animal?

Diagnostico previo Edad

Tiempo desde el ultimo tratamiento a ojo
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Epoca del ano Otro criterio  (aclarar)

8- Realiza aigun tipo de diagnostico parasitario?

Sl (aclarar cual) NO

9- Que droga/s utiliza normalmente?

10- Cambia las drogas utilizadas?

Sl NO. Cada cuanto tiempo?

11- Aproximadamente cuantas veces al afio desparasita a sus animales?

12- Alguna vez realiz6 un test de eficacia para el tratamiento antiparasitario?

Si NO
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Anexo Il. Grafico 8. Resumen de las encuestas.

Santiago José Losinno, MV

# | PREGUNTA RESPUESTA CANTIDAD | %
STUD 40 57
1 | ESTABLECIMIENTOACARGO | JARAS 16 23
CTRO HIPICO 7 10
OTRO 6 9
MED.VET 33 47
2 | OCUPACION CUIDADOR Y/O 36 53
ENCARGADO
SAN LUIS 6 8,69
BS AS 7 10,14
CBA 45 65,21
MENDOZA 2 2,9
, PERU 1 1,44
3 | UBICACION CHILE 5 i3
ENTRE RIOS 1 144
SANTA FE 2 2,9
URUGUAY 1 | 144
EE.UU 1 144
1A10 29 38
4 | CANTIDAD DE ANIMALES 11A 50 22 34
51 O MAS 17 28
UD. DECIDE CUANDO Sl 4 >
5  DESPARASITAR? NO: MED VET 1 22
NO: DUENO 13 20
2 MESES 2 2
3 MESES 33 48
4 MESES 12 16
6 | FRECUENCIA 6 MESES 17 22
12 MESES 2 2
NO 2 4
CUANDO LO NECESITA 3 5
(CRITERIO)
DIAGNOSTICO PREVIO 12 12,1
EDAD 16 14,6
EPOCA DEL ANO 33 21,9
7 |emreno TENPODELUTIMO | o | 4
A 0JO 12 8,5
OTRO (CUANDO LLEGA ) 12
AL STUD) '
s 16 24
8 | DIAGNOSTICO PARASITARIO
NO 54 76
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10

11

12

IVERMECTINA 67 58,3
PRAZICUANTEL 43 37,4
MOXIDECTINA 10 8,7
FEBENDAZOL 16 13,9
DORAMECTINA 9 7.8
DROGAS PIRANTEL 2 1,7
MEBENDAZOL 1 0,9
CLOSANTEL 3 2,6
TRICLABENDAZOL 2 1,7
TRICLORFON 3 2,6
NO 33 66
SlI: C/3 MESES 18 36
CAMBIA LAS DROGAS C/4 MESES 4 8
C/6 MESES 6 12
C/ 12 MESES 8 16
NO 2 4
CUANTAS VECES AL ANO 2 VECES 22 44
DESPARASITA 3 VECES 10 20
4 VECES 34 68
REALIZO TEST DE EFICACIA Sl 14 28
ANTIPARASITARIO NO 56 112
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Anexo lll. Graficos de las encuestas

Grafico 9. Tipo de establecimiento de actividad hipica

ESTABLECIMIENTO A CARGO

= STUD

u HARAS
CTRO HIPICO

= OTRO

Grafico 10. Actividad desempenada por el encuestado

OCUPACION

= FED VET

= CUIDADORY/O
ENCARGADO
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Grafico 11. Localizacion de los establecimientos

UBICACION

Grafico 12. Cantidad de animales a cargo o de su propiedad

CANTIDAD DE ANIMALES

Grafico 13. Decisién terapéutica.

Santiago José Losinno, MV

m SAM LIS
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Grafico 14. Frecuencia de desparasitacion.

FRECUENCIA

2%

= 2 MESES

m 3 ESES

4 BAESES

=6 MESES

=12 MESES

Grafico 15. Criterio adoptado para la desparasitacion.
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Grafico 16. Utilizacion de diagnoéstico parasitario.
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Grafico 17. Farmacos antihelminticos utilizados.
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Grafico 18. Rotacion antiparasitaria.

CAMBIA LAS DROGAS

= NO

= Sk ¢/3 MESES
C/4 MESES

(/6 MESES
¢/ 12 AESES

Grafico 19.Numero de desparasitaciones por afio.
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Grafico 20. Utilizacidn del test de eficacia antiparasitaria -
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