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VALOR E INDICACIONES DE LA TERAPEUTICA PARAESPECIFICA 

EN LA PIROPLASMOSIS DE LOS BOVINOS

El autor considera que el tratamiento 
paráespecífico o sintomático de la piro- 
plasmosis, con frecuencia es descuidado, 
siendo en cambio el complemento indis­
pensable de la medicación especifica.

Empleado precozmente, no da origen 
a la aparición de formas clínicas quimio- 
resistentes, y asociado con el tratamiento 
específico, se logran los mejores resul­
tados.

El autor considera la importancia de 
la medicación hepática, renal, sanguínea, 
toni-cardíaca y neuro-endocriniana.

La medicación hepática tiene por ob­
jeto combatir la insuficiencia de este ór­
gano, y más particularmente la degene­
ración de la célula hepática.

En ese sentido, la glucosa y los facto­
res lipotrópicos ocupan el primer lugar. 
E l suero glucosado hipertónico al 30-40%, 
en inyección endovenosa lenta, en volu­
men de 500 mi., repetidos según necesi­
dad durante dos o tres días seguidos, 
puede completarse con inyecciones sub­
cutáneas. Dicha medicación debe intro­
ducirse precozmente, antes que el tejido 
hepático comience a necrosarse.

Los factores lipotrópicos (colina, me- 
tionina, inositol, betaina, etc.), son in­
dicados para prevenir la esteatosis hepá­
tica.

Particularmente es aconsejable el ace- 
til-d. 1-metionina, en solución al 20%, 
en dosis de 50 mi. por vía endovenosa.

El pcrmanganato de potasio, en dosis 
de 5 grs., disueltos en 2-3 litros de agua, 
administrado por vía oral, sea en un;', 
sola toma o fraccionado en .dos, durante 
24 horas, se recomienda muy especial­
mente para los casos de babesielosis bo­
vina.

La tripaflavina (gonacrina, acriflavina) 
constituye excelente medicamento espe 
cífico de la piroplasmosis, debido a su 

acción cariocinética y regeneratriz.
La tripaflavina tendría acción sobre 

Anaplasma margínale y Theileria pana.
La vitamina B J2, por sus propiedades 

eritropoyéticas, lipotrópicas, antitóxicas y 
metabólicas generales, constituye una 
excelente medicación para los casos de 
piroplasmosis.

Asimismo, aconseja el empleo de la 
medicación hipófiso-suprarrenal, median­
te el empleo de A C T H , cortisona, hidro- 
cortisona a los productos sintéticos de 
las dos últimas hormonas (prednisona } 
prednisolona).

E l elevado costo de estos productos 
puede constituir un inconveniente para 
su utilización liberal en M edicina Vete­
rinaria.

También deberán corregirse los tras­
tornos digestivos, mediante el empleo e 
antisépticos intestinales, purgantes hge 
ros, o astringentes, según las circunstan 
cias. '
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La polipeptidemia se trata con suero 
fisiológico y suero glucosado. Para estos 
casos son preferibles las inyecciones sali­
nas hipertónicas, al 20%, a causa de los 
trastornos renales, frecuentes en los ca­
sos (fe piroplasmosis.

La medicación renal tiene por objeto 
estimular la diuresis, favorecer la elimi­
nación de toxinas. Con este fin se acon­
seja el empleo de la solución glucosada 
hipertónica.

Puede asociarse la medicación a base 
de bicarbonato de sodio, por vía bucal, o 
parenteralmente.

Este medicamento produce la excre­
ción de la hemoglobina y contribuye a 
mantener la alcalinidad de la orina.

Con la finalidad de combatir el sín­
drome polipeptidotóxico, se debe recurrir 
al suero isotónico (clorurado-sódico-bi- 
carbonatado): N aC l,5  grs.; N aH C O *, 
4 grs.; o una mezcla a dos volúmenes de 
X aC l al 0,9% y un volumen de N aIIC O ;l 
al 1,3%, administrado por vía endoveno­
sa, en dosis de 500 a 1.000 mi.

Está contraindicado el empleo de uro- 
tropina (hexametileno tetramina), a cau­
sa de la acción irritante sobre el riñón, 
va muy alterado en los casos de piroplas- 
rnosis.

Para la medicación toni-cardíaca se 
preferirá la cafeína al aceite alcanforado, 
por la acción diurética de la pririiera.

Asimismo, debe preconizarse el cardio- 
z° l  esparteína y otros productos cardio- 
Wnicos.

El gluconato de calcio y las soluciones 
glucosadas tienen marcada acción cardio- 
tónica.

La adrenalina, en dosis de 2-3 miligra­
mos, en perfusión en el suero glucosado 
0 bicarbonatado-cloruro-sódieo, constituye 
un medicamento antishock, que además

de su acción sobre el corazón y la pre­
sión sanguínea, es un excitante del sis­
tema retículo-endotelial y de la secreción 
córtico-suprarrenal. Por su acción vaso­
constrictora, la adrenalina provocaría la 
expulsión de los parásitos acantonados 
en el bazo y otros órganos profundos de 
la circulación.

La medicación sanguínea y antianémica 
debe cumplirse mediante el uso de suero 
fisiológico común (C l. N a.) o bicarbo­
nato.

Por otro lado, estos medicamentos se 
aconsejan para combatir los estados de 
deshidratación y anemia, consecutivos de 
la hemolisis.

Durante la convalecencia es ventajoso 
emplear productos hematopoyéticos (hie­
rro, vitamina B J;>, ácido fólico, metioni- 
na, arsenicales, etc.). Asociar medidas 
dietéticas apropiadas, especialmente a 
base de glúcidos y prótidos. Los forrajes 
verdes y secos, de buena calidad, son 
muy recomendables.

La medicación neuroendocrínica se 
cumple especialmente con el empleo c’e 
la calcioterapia (acción del irón calcio).

Aconséjase inyectar por vía venosa o 
subcutánea, 150-200 mi. de solución de 
gluconato de calcio al 20%, adicionado 
de 4%  de ácido bórico.

Esta medicación restablece el equili­
brio electrolítico de la sangre, del que 
dependen, en gran parte, el equilibrio 
neurovegetativo del organismo y el de la 
excitabilidad neuromuscular. Asimismo, 
las sales de calcio presentan marcada ac­
ción antitóxica, antíanafiláctica y estimu­
lante.

También entran en el cuadro de esta 
medicación la adrenalina, las hormonas 
A C T H  y los glucocorticoides, citados 
anteriormente.

(Boletín Técnico. Instituto Científico Paúl 
Hnos. S. A. Vol. V II, N 9 3. Agosto 1963).


