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Anatomía básica del sistema respiratorio.

1. LAS VÍAS RESPIRATORIAS ALTAS incluyen la cavidad nasal, nasofaringe, 
laringe, tráquea y bronquios.

• Divertículo laríngeo o saco aéreo.
Tipos de tejidos especiales, flora normal, estructuras en relación a su función 

especifica (primera barrera física y biológica). 

Destacar siempre el importante desarrollo de tejido linfoide desde el inicio del 
árbol respiratorio.
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1. LAS VÍAS RESPIRATORIAS BAJAS incluye básicamente los pulmones.

• Lobulación en primates. PD 4lobulos (Prosimios 3), PI 2 (great apes 3)

� Función principal y accesoria. 

• Tejido linfoide y macrófagos alveolares. Circulación pulmonar



ACERCAMIENTO AL PACIENTE CON ENFERMEDAD 
RESPIRATORIA.

Síntomas :

• Estornudo: involuntario, función defensiva

• Descarga nasal: Unilateral o bilateral. Tipo de secreción.

• Disnea y taquipnea

• Tos:

Métodos diagnósticos:

• Anamnesis: Historia y evolución

• Inspección física

• Radiología

• Citología, microbiología y biopsia

• Otros: Estudio de intercambio de gases, test pulmonares y 
análisis postmortem
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ENFERMEDADES DE LAS VIAS ALTAS

1. Rinitis:

• Flora nasolaringea juega un rol muy importante. Mucosa muy reactiva.

• Causas mas frecuentes: Virus, alergenos, sust irritantes, baja humedad 
relativa. – mezcla de ellas o complicaciones microbianas.

• Comienza con secreción mucosa y puede complicarse según la 
etiología y el tratamiento implantado.

• Síntomas – inflamacion, estornudo, hichazon, mucosidad, exolfalmo…

• Tratamiento: Antb, antihistamínicos, corticoides tópicos, eliminación de l 
causa, cirugía

2. Sinusitis – normalemente compicacion de rinitis mal curadas.

3. Pólipos nasales.
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ENFERMEDADES DE LAS VIAS ALTAS

4. Epistaxis:

• Causas mas comunes: Trauma, sinusitis, rinitis, infecciones (virosis 
agudas, bacterias, malaria), coagulopatías, hipertensión o fallo renal.

• Síndrome de la nariz sangrante en macacos cangrejeros, causado por 
Neisseria catarrhalis. Zoonosis.

5. Cuerpos extraños. Dependen del grosor, localización y resolución.

6. Anomalías congénitas. 

• Paladar hendido.- fallo embrionario y error en la fusión del paladar duro 
y/o blando - cirugía

7. Neoplasias – relativamente infrecuentes.

• Se han descrito carcinomas en titis con infección subyacentes por 
oncogénicos, parecido a los carcinomas en humanos con Epstein-barr 
virus
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ENFERMEDADES DE LAS VIAS ALTAS

8. Aerosaculitis:

• Sacos aéreos presentes en muchas especies.

• Zona anatómica de difícil drenaje y fáciles complicaciones a las vías 
bajas.

• Síntomas: halitosis, letargia, anorexia, descarga nasal, consolidación 
intrasacular.

• Diagnostico: palpación, radiología, endoscopia, lavados con aspiración.

• Etiología: Bacteriana. (E.coli, K. pneumoniae, S. spp, Pseudomonas…

• Tratamiento: Atb, drenaje, cirugia)

��������	
���	
�����������	����	��	
�����	�������	

����������������



ENFERMEDADES DE LAS VIAS BAJAS

1. Bronquios y bronquiolos

Asma: Episodios de boncoconstricción que provoca ahogamiento, disnea y 
tos. Puede empeorar otros procesos crónicos y terminar en enfisema, 
neumonía, cor pulmonale y fallo cardiaco.

• Causas: hipersensibilidad adquirida o intrínseca.

• Descrito en chimpancés, bonobos y macaco cangrejero.

2. Pulmones:

� Edema pulmonar: Acumulo anormal de liquido en pulmón, debido a 
hipertensión, fallo cardiaco, hipovolemia, hipoproteinemia o iatrogénico.

� Atelectasia – Colapso pulmonar

• Al nacimiento (animales que no han respirado) Causas mecánicas o
falta congénita de sustancia surfactante.

• Debido a una obstrucción vías aéreas o a patologías muy severas 
(hemotórax, hidrotórax, pleuritis…)
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ENFERMEDADES DE LAS VIAS BAJAS

� Neumonía: Inflamación del pulmón

� Bronconeumonía: progresión de un agente llegado desde vías 
altas. Suele afectar a un lóbulo craneal del pulmón. Neumonía por 
aspiración.

� Neumonía intersticial: Afecta a los septos alveolares y es una 
respuesta aguda a agresiones virales, bacterianas, shock o 
septicemia . Por eso se ve en casi todas las necropsias que han 
sucedido a consecuencia de estas ultimas causas.

� Neoplasias: Solo descritas experimentalmente.

3. Diafragma y pleura.

1. Hernias diafragmáticas y derrame pleural (fallo cardiaco generalmente)
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ENFERMEDADES VIRALES

1. Rubéola : El virus afecta a todo tipo de primates.

• Es considerado un virus muy contagioso y de gran riesgo zoonotico

• La enfermedad es sistémica afectando mayormente a otros sistemas en 
el cuerpo y provocando linfopenia e inmunosupresion, aunque se 
describen también rinitis, sinusitis, conjuntivitis, edema facial y 
bronconeumonía. 

• Se puede aislar el virus de muestras tomadas a esta altura. 

• La morbilidad es altísima y la mortalidad variable, mayor en animales 
jóvenes, platirrinos y colobos.
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ENFERMEDADES VIRALES

2. Influenza virus

• Los othomyxovirus son altamente inespecíficos, recombinantes y 
afectan a todo tipo de simios.

• Vía areogena, síntomas leves a moderados, colonización bacteriana 
secundaria.

• Lesiones a nivel del árbol traqueobronquial y pulmonar.

• Síntomas: fiebre, taquipnea, letargia, mucosidad, tos, anorexia y muerte.

• Grave problema de transmisión a poblaciones no expuestas 
anteriormente. Poco riego a humanos, mucho a primates.

• El periodo de viremia no se corresponde con el auge en los síntomas 
clínicos –

• Evitar entrar en contacto con primates en caso de malestar general
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ENFERMEDADES VIRALES

3. Herpesvirus

• Herpesvirus simiae, SA8 (simian agent)

• Portadores habituales macacos asiáticos.

• Ulceras, exudados mucopulrulentos, 

• Transmisión por mordeduras, fomites, contacto sexual

• Diagnostico por cultivo, microscopia electrónica, ELISA, PCR

• Síntomas en zona de inoculación y generalización sistémica a hígado, 
páncreas, llagas en la boca, linfopatia y grave neumonía intersticial

4. Otros:

• Varicella, SIV, adenovirus, rinovirus…

• Todos muy experimentales y poco generalizados. Ciertos riesgos 
zoonoticos en todos ellos.

• Afectan principalmente a otros sistemas, aunque con implicación 
pulmonar
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ENFERMEDADES BACTERIANAS – todas zoonosis

1. TUBERCULOSIS – enfermedad de la mayor trascendencia tanto en 
colonias en cautividad como en libertad, en todas l as especies, debido 
al contacto entre humanos y simios.

� Agente causal: Mycobacterium tuberculosis y bovis .

� Existen gran cantidad de Mycobacterium relativamente apatogenos. ( M 
fortiutum, terrae, cheloni …)

� Descripción, transmisión, diagnostico (cultivo – tin cion – lavado 
traqueal)

� Test de mantoux – atencion en orangutanes

� Síntomas.- tos persistente, anemia, leucocitosis, gl obulinas

� Diagnósticos postmortem. Granulomas tuberculosos

� Tratamiento: Isionazid, ethambutol y rifampin (9- 12  meses) 
hepatotoxicos

� Diag. Diferencial: Otros agentes que provocan granu lomas 

• Nocardiosis (Gram. positivos), aspergilosis (hongos )…





ENFERMEDADES BACTERIANAS
2. Kebsiella pneumoniae:

• Es una enterobacteria aislada en el 20% de los pacientes sanos en la cavidad oro 
faringea.

• Cuando coloniza la mucosa respiratoria, evoluciona a bronconeumonía mucopurulenta 
subcronica y abcesos.

• Secundaria a otros procesos, sensibles a gentamicina (importante antibiograma)

3. Infección por neumococos (Streptococcus pneumonia e):

• Aislado en el 60% de las secreciones en humanos sanos y en el 95% de las 
bronconeumonias bacterianas craneales. Otras afecciones – sinusitis, abcesoso 
meningeos..)

• Diagnostico: Gram, cultivo, citología, histología

• Normalmente, el agente mas común en las afecciones pulmonares secundarias (stress, 
virosis, etc.)

• Sensible tradicionalmente a penicilinas de larga duración y a fluoroquinolonas



ENFERMEDADES BACTERIANAS

4. Nocardiosis: Diagn. Diferencial de tuberculosis.

• No se transmite de individuo a individuo, suele ser oportunista asociado 
a procesos crónicos e inmunosupresion.

• Síntomas respiratorios leves y que evolucionan lentamente.

• Tratamiento: Poca sensibilidad a los antibióticos, se recomienda usar 
combinación de sulfamidas con streptomicina, trimetropin, o 
fluoroquinilonas, a dosis altas.
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ENFERMEDADES BACTERIANAS

5. Pasteurelosis:

• Pasteurella multocida y hemolytica. 

• Agente primario de infecciones respiratorias, sobreagudas, aguas y 
crónicas, tb oportunista.

• Habita en la cavidad nasofaringea. Cierto potencial zoonotico.

• En caso de brotes, otra solución: Autovacunas.



ENFERMEDADES FUNGICAS (ambas zoonóticas)

1. ASPERGILOSIS

• Aspergillus fumigatus, Enfermedad oportunista de curso crónico

2. HISTOPLASMOSIS:

• Histoplasma capsulatum .- diagnostico diferencial de tuberculosis.

• Transmisión por ingestion – inhalacion de material contamienate, 
normalemnte heces.

• Parasita macrófagos y se disemina por el sistema reticuloendotelial.

• Normalemente oportunista 

• Diagnostico: serologia, skin tets, biopsia, postmortem

• Tratamiento: como en otras enf micóticas. 



ENFERMEDADES PARASITARIAS

1. Protozoos: Toxoplasmosis:

• Toxoplasma gondii. Hosp def Gatos – intermedio ratones - primates y 
otros.

• Afecta a prosimios principalmente y platirrynos

• Síntomas: Disnea aguda y muerte subita. A veces letargico hasta un 
episodio de inmunosupresion.

• No descrita en rainfer pero presencia de todos los agentes 
predisponentes

• Diagnostico: Edema, congestión, linfoadenopatia, enteritis….Importancia 
de las necropsias.

• Tratamiento: Largos y tóxicos. Sulfadiazina y piremetamina.
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ENFERMEDADES PARASITARIAS

1. Metazoos: Cestodos, nematodos, anélidos y artrópo dos

1. CESTODOS. 

• Normalmente hallazgos de necropsia. Producen “bolsitas” (quistes) 
en los epitelios y serosas. Importante si el numero, tamaño y 
localizacion son significativos

• Alto poder zoonotico. Primates H.I.

• Son cisticercos (tenias) y Echinococcus los mas frecuentes.

• Diagnostico: Radiología, serologia, postmortem.

• Prevención y tratamiento: Praziquantel



ENFERMEDADES PARASITARIAS

2. NEMATODOS. 

• Nasales: Anatrichosoma cutaneum. Portadores primates africanos y 
asiáticos. Los adultos viven embebidos en la mucosa nasal y los 
huevos salen por la nariz en las secreciones.

• Pulmonares: Filaroides. Descritas en platyrrinos, macaca rhesus
chimpancés.

• Prevención: Desparasitación (albendazole, fembendazole, 
ivermectina, levamisol)



ENFERMEDADES PARASITARIAS

3. Artrópodos

• Nasales: Rinophaga. Descrito en primates africanos y asiáticos.

• Pulmonares: Pneumonyssoides spp.. Afecta a todo tipo de primates 
y esta aislado del 100% de los macacos importados de asia. 

• Provoca enfermedad en animales deprimidos y con afecciones 
pulmonares concomitantes. 

• Diagnostico: lavado pulmonar

• Estas enfermedades son las que nunca se tiene en cuenta y 
pueden estar presentes, sobre todo a la hora importar animales.
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