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PREVALENCIA DE PARASITOSIS POR Demodex canis
EN PERROS ATENDIDOS EN LA CLINICA
VETERINARIA VILMONT DEL DISTRITO DELURIN -
2021.

Bachiller: Estefanny de JesUs Caraza Vasquez

RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar la prevalencia
de parasitosis por Demodex canis en perros atendidos en una clinica veterinaria
Vilmont del distrito de Lurin, durante los meses de setiembre a noviembre del afio
2021. Se evaluaron 40 caninos de diferente edad, sexo y raza con estandares de
0 a 1 afio (18 caninos) 1 a 7 afos (17 caninos) 7 aflos a mas (5 caninos). Se
realizé raspado de piel profundo en caninos con problemas dermatolégicos no
diagnosticados, Yy los resultados se anotaron en una ficha de registro de datos.
De las 40 muestras analizadas se encontrd 31 positivas a Demodex canis y 09
resultaron negativas, representando el 77,50% de prevalencia para Demodex
canis, se encontré una mayor prevalencia a Demodex canis en animales senior (7
aflos a mas) con un 100,00%, seguido de los cachorros (0 a 1 afio) con 83,33% y
los adultos (1 a 7 afios) con 64,71%.Por otra parte, con relacion al sexo el
porcentaje mayor se obtuvo en animales hembras con un 81,82%, obteniéndose
en los machos un 72,22%. Asi mismo, de acuerdo a la raza, resultd que los perros
de raza definida bull terrier, chihuahua, cocker, labrador, pastor, pug, shar pei y
shih tzu, y los perros de raza mestiza tuvieron una mayor prevalencia a Demodex
canis con un 100% de prevalencia para Demodex canis.

Palabras claves: Prevalencia, Demodex canis, Parasitosis.



PREVALENCE OF DEMODEX CANIS PARASITOSIS IN DOGS
TREATED ATTHE VILMONT VETERINARY CLINIC OF THE
DISTRICT OF LURIN - 2021.

Bachiller. Estefanny de Jesus Caraza Vasquez

ABSTRACT

The objective of this research work was to determine the prevalence of parasitosis
by Demodex canis in dogs treated at a Vilmont veterinary clinic in the district of
Lurin, during the months of September to November of the year 2021. 40 canines
of different ages, sex and breed with standards from O to 1 year (18 canines) 1to 7
years (17 canines) 7 years and over (5 canines). Deep skin scrapings were
performed on canines with undiagnosed dermatological problems, and the results
were recorded on a data record card. Of the 40 samples analyzed, 31 were
positive for Demodex canis and 09 were negative, representing 77.50%
prevalence for Demodex canis. A higher prevalence for Demodex canis was found
in senior animals (7 years and over) with 100, 00%, followed by puppies (0 to 1
year) with 83.33% and adults (1 to 7 years) with 64.71%. On the other hand, in
relation to sex, the highest percentage was obtained in female animals with
81.82%, obtaining 72.22% in males. Likewise, according to the breed, it turned out
that dogs of the defined breed bull terrier, chihuahua, cocker spaniel, labrador,
shepherd, pug, shar pei and shih tzu, and dogs of mixed breed had a higher
prevalence of Demodex canis with a 100% prevalence for Demodex canis.

Keywords: Prevalence, Demddex canis, parasitosis
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INTRODUCCION
Se tiene como habito recibir constantemente problemas dermatolégicos
en consulta diaria en la clinica veterinaria, donde se puede observar
hallazgos clinicos que nos puede indicar que estd cursando una
infestacion por Demodex canis, por bacterias o por hongos. Los que nos

lleva a realizar los estudios clinicospara la comprobacion del diagndstico.

El &caro Demodex canis se encuentra en los foliculos pilosos del animal
y puede causar graves problemas dermatologicos, presentandose de la
forma generalizada en areas grandes de la piel lo cual puede ser
agresivo y dejar lesiones graves, los cuales puede ocasionar mucho
malestar e incomodidad en los perros. Por el cual debe ser
diagnosticado a tiempo, para un tratamiento especifico. Dado que hoy en
dia este parasito tiene mayor importancia en los canes como una
enfermedad dermatolégica agresiva, presentandose de forma
generalizada y localizada, dejando lesiones graves en los canes. Gracias
a los estudios rapidos y especificos como el raspado de piel profundo
podemos diagnosticar la demodicosis canina. Por los antecedentes
recopilados podemos analizar que existe prevalencia en Demodex canis
por edad, teniendo en cuanto a los cachorros por transmision de contacto
directo de la madre, en otros estudios nos dice que se tiene prevalencia
sobre el sexo y otros nos dice que la raza no influye la parasitosis de
Demodex canis. Por este motivo el presente estudio fue evaluar y
enfocar la prevalencia del Demodex canis relacionados a parametros

como sexo, edad y raza.



CAPITULOI. PROBLEMA DE INVESTIGACION.
1.1. Fundamentaciéon del problema deinvestigacion.

La demodicosis canina es una dermatitis muy comun en estos tiempos,
ocasionada por una infestacion excesiva del acaro Demodex canis, que se
puede encontrar en formaslocalizadas y generalizadas, en los foliculos pilosos
y glandulas sebaceas. La forma localizada puede ocurrir espontaneamente a
diferencia de la generalizada que es muy frecuente y requiere de tratamiento
acaricida. El diagnéstico se realizard mediante raspados de piel profundo,

examenes microscépicos y biopsias cutaneas (Roldan, 2014).

Las consultas mas frecuentes en clinica veterinaria dermatologica se
deben a problemas por demodicosis. Como en perros examinados en el
Hospital Veterinario de la Universidad Federal de Mato Grosso, teniendo 112
casos de problemas dermatoldgicos y las enfermedades de la piel mas
prevalentes fueron de origen parasitario, las alteraciones cutaneas que se
presentaron con mayor frecuencia fueron demodicosis (20,9%) de los casos

obtenidos. (Naiani D. Gasparetto, 2013).

El diagndstico de demodicosis caninas se establece mediante una
mejor evidencia de la morfologia del acaro (adulto) o de una mayor proporcion
de la morfologia inmadura (huevos, larvas y ninfas) en la relaciéon con los
adultos en piel profunda afeitada. En las zonas perioculares, perilabiales o
interdigitales, los examenes de tricograma se pueden realizar por depilacion
impresidn con cinta de acetato de la zona afectada parauna mejor visualizacion

del &caro demodex alrededor de los pelos. (Gortel, 2006) (Pereira, 2012)



En el presente trabajo se determiné la prevalencia de parasitosis por Demodex
canis en canes atendidos en la clinica veterinaria Vilmont, considerando raza,

edad y sexo.

1.2 Formulaciéndel problema de investigacion general y especificos.

1.1.1. Problema general
¢, Cual es la prevalencia de parasitosis por Demodex canis en
perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-
2021 y factores asociados.

1.1.2. Problemas especificos:
¢Cual es la prevalencia de parasitosis por Demodex canis
respecto a la edad en perros atendidos en la clinica Veterinaria
Vilmont del distrito Lurin-20217?
¢, Cual es la prevalencia de parasitosis por Demodex canis respecto
al sexo en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del
distrito Lurin-20217?
¢, Cual es la prevalencia de parasitosis por Demodex canis respecto
a la raza en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del

distrito Lurin- 20217

1.3 Formulacion de objetivos generales y especificos
1.1.3. Objetivo general

e Conocer la prevalencia de Demodex canis en perros atendidos
en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-2021 y factores

asociados como sexo, raza y edad.



1.1.4. Objetivos especificos:

e Determinar la prevalencia de Demodex canis respecto a la
edad en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito
Lurin-2021.

e Determinar prevalencia de parasitosis por Demodex canis
respecto al sexo en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del
distrito Lurin-2021.

e Determinar prevalencia de parasitosis por Demodex canis
respecto a la edad en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont

del distrito Lurin-2021.

1.4 Justificacion

La presente investigacion se justifica por las siguientes razones:

El &caro Demodex canis puede causar serios problemas dermatolégicos en
los caninos, la forma generalizada que se presenta en areas grandes de la

piel puede seragresivo y dejar lesiones graves.

1.5 Limitaciones

Actualmente laborar y movilizarse a diferentes lugares es un factor de riesgo para
el investigador, debido a la crisis sanitaria ocasionada por la Covid-19.
Aforo reducido en las Clinicas Veterinarias, dificultando que se realice en un

periodo establecido segun el cronograma de estudio.



1.6 Formulacion de hipotesis generales y especificas

1.6.1 Hipotesis General

1.6.2

Ho: La prevalencia de Demodex canis en perros atendidos en la

clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-2021 es superior o

igual al 50%.

Ha: La prevalencia de Demodex canis en perros atendidos en la

clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-2021 es inferior o

igual al 50%.

Hipodtesis Especificas

Ho1:

Ha1i:

Ho2:

Hao:

Hos:

La edad es un factor asociado a la prevalencia de Demodex canis
en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito
Lurin-2021.
La edad no es factor asociado a la prevalencia de Demodex canis
en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito
Lurin-2021.
EL sexo es un factor asociado a la prevalencia de Demodex canis
en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito
Lurin-2021.
El sexo no es un factor asociado a la prevalencia Demodex canis
en perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito
Lurin-2021.

La raza es un factor asociado a la prevalencia Demodex canis en

perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-

2021.



Has: Laraza no es un factor asociado a la prevalencia Demodex canis en
perros atendidos en la clinica Veterinaria Vilmont del distrito Lurin-

2021.

1.7 Variables
Variable Dependiente
Prevalencia de Parasitosis por Demodex canis.
Variable Independiente

Edad, sexo y raza

1.8 Definicion tedricay operacionalizacion devariables
1.8.1 Definicion tedrica
- Edad. Tiempo gue ha vivido un ser vivo contado desde su nacimiento,

puede ser expresada en dias, meses, afios, etc.

- Sexo. Condicidn organica que distingue fisicamente y hormonalmente a

los machos de las hembras.

- Raza. Grupo de perros que tienen caracteristicas muy similares o casi
idénticas en su aspecto o comportamiento o generalmente en ambos,
sobre todo porque vienen de un sistema selecto de antepasados que

tenian las mismas caracteristicas.

1.8.2 Operacionalizacion de variables


https://es.wikipedia.org/wiki/Canis_lupus_familiaris

VARIABLE | TIPO DE INDICADOR ESCALA DE | PARAMETRO
VARIABLE MEDICION ESTADISTICO
VARIABLE DEPENDIENTE
Prevalencia
De - Presente / :
Cualitativa nominal N°, %
Ausente
Demodex
canis
VARIABLE INDEPENDIENTE
Raza Cualitativa | Diferentes tipos nomina| N°, %
sexo Cualitativa | Hembra / Macho nomina N°, %
edad Cuantitativa | Cachorro / Adulto nomina N°, %




CAPITULO ll. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes.

A nivel internacional

Fondati Y Col. “Prevalencia de perros sanos positivos para Demodex
canis en el examen Tricoscopico”. Espafa. 2010. Se detecta una
prevalencia estimada de perros sanos que albergan Demodex canis en perros
clinicamente sanos, se obtuvo el umbral del 5,4%, con un nivel de confianza
del 95%. Se debe tomar en cuenta que los perros normales con piel sana, sin
problemas dermatolégicos pueden presentar Demodex canis, pero son muy
escasos, por lo tanto, la presencia delacaro Demodex canis no se debe tomar

con normalidad en perro clinicamente sanos.

Guerra y Col. “Demdédex spp. En Perros con Demodicosis, en una

region de Cuba”. La Habana. 2010.

Es la primera vez que tienen estudios en cuba y se manifiesta una variedad
fenotipica de diferentes tipos a Demodex canis. Los estudios sobre el tamafio
fenotipico y la dispersion por si solos no son buenos criterios para especificar
nuevas especies, perolos parasitos son inusual y cuantitativamente diferentes
del rango conocido de Especies con poblaciones. Las observaciones
proporcionan nueva informacion sobre la biologia y el comportamiento de los

acaros para futuras investigaciones.



Gasparetto, N.y Col. “Aspectos clinicos e histoldgicos de la demodicosis

caninalocalizaday generalizada”. Brasil, 2018.

Se detecta en niveles moderados en la mayoria de los perros con ambas
formas dela enfermedad. Uno de las alteraciones folicular microscopica fue la
perifoliculitis que méas se evidencio en los caninos, seguida de la foliculitis mural
y forunculosis con mayorincidencia en perros con demodicosis localizada que
se presenté en el estudio. Llegando a la conclusién que la enfermedad
clinica no corresponde necesariamente a las lesiones histoldgicas y se ha
demostrado que la cantidad de &caros no es indicativa de lesiones
clinicas localizada o generalizadas, por lo cual se puede llegar a diferenciar

mediante los examenes histopatoldgicos.

Serratore, A. “Prevalencia de Demodex canis spp. Y Sarcoptes scabiei
var canis en pacientes caninos en la clinica veterinaria “Animal’s Inc.”
en el sectorvia la costa en la ciudad de Guayaquil”. Ecuador, 2016.

El presente estudio se realizd con el objetivo de identificar la prevalencia de
los parasitos Demodex canis y Sarcoptes scabiei var canis, atendidos en una
clinica veterinaria en la costa de la ciudad de Guayaquil. Se estudiaron 100
caninos, teniendo 43 hembras y 57 machos, se clasificaron por edades y
raza. Teniendo como resultado que el 10 % de total de la poblacion
estudiada (100%) fueron positivos para demodex canis y teniendo 0% para
sarcoptes scabiei var canis, las patologias estudiadas tienes caracteristicas

especificas que se puede llegar a un diagndstico facil en dermatitis.

A nivel nacional
Sanchez, C. “Prevalencia de Demodicosis en perros que ingresan a
consulta dermatolégica en la Clinica Veterinaria Tebet — Chiclayo —

Lambayeque durante los meses de Octubre — diciembre 2017”.



Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallode Lambayeque.

Realiz6 el estudio para determinar la incidencia del acaro Demodex canis
atendidos encentro veterinario, Resultando al término de la evaluacion, que
16 perros (31.37%) resultaron positivos a demodicosis canina. Con
respecto a la edad los de mayor prevalencia a demodicosis con 57.69%
fueron los de temprana edad (1 a 12 meses),y con escasa presencia los de 1
a 6 afios con 4.35% y cero positivos para los perros de 7 a mas afos. Con
relacion a las razas los de pelo corto tuvieron una alta prevalenciacon 35%, por
ultimo, con relacién al sexo las hembras tuvieron mayor prevalencia con un
33.33% de casos por demodicosis y los machos con un 25%. Se concluye
gue la edad en los pacientes es un factor de prevalencia para los problemas
dermatolégicos causada por Demodex canis a diferencia del sexo y raza que

no influyen en la prevalencia.

Gastelo, N. "Prevalencia de Demddex Canis causante de dermatitis en
Caninos (Canis familiaris) atendido en el Hospital Veterinario Sophi's
Vet en la ciudad de Chiclayo Lambayeque, durante los meses de mayo

2015- agosto 2015".

Realizaron el estudio para determinar la incidencia del parasito Demodex
canis, el cual se desarroll6 en un periodo de cuatro meses en el Centro
veterinario Sophi's Vet. Se obtuvo como resultado que 31(55%) tuvieron una
alta prevalencia por Demodex canis, con respecto al sexo, el estudio dio a
conocer que las hembras tienen un alto indice de parasitosis por D. canis con
55%. En los tipos de razas estudiados, se confirmé que la raza Bulldog Ingles

tuve un 81% de prevalencia de D. canis. Respecto a la edad del paciente, el
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estudio demostré que los caninos mas jovenes de 2 a 6 meses resultaron con
mayor prevalencia a Demodex canis con 77%. En los casos observados las
lesiones con mayor frecuencia fueron en las zonas de la cabeza extremidades
(90%), y las areas de alopecia multifocal o regional tuvieron un 10 % de

prevalencia para Demodex canis.

Saavedra, A. (2020). “Prevalencia de parasitosis por Demodex canis,
diagnosticados mediante raspados cutaneos en perros (Canis lupus

familiaris),del centro poblado San Isidro — Tumbes, 2019”

Este estudio lo realizaron para demostrar la prevalencia de parasitosis por
Demodex canis, realizado en un centro de poblado en Tumbes. Teniendo
como resultado que74 perros fueron positivos para Demodex canis (46.84%),
asi mismo, los cachorros son lo que presenta una alta prevalencia con 50.0%
de parasitosis por Demodex canis, teniendo asi los de 2 hasta 6 afios con
42.9% vy los canes mayores a 7 afos tienen 42.9% de prevalencia para
Demodex canis. Referente al sexo se demostré que las hembras tienen una alta
prevalencia para Demodex canis con 50.7% de casos positivos. Gracias al
estudio nos indican que las variables de raza, sexo y edad no presentan o

ejercen influencia en el acaro.
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2.2. Basesteoricas
Demodex canis.

El &caro se localiza en la mayoria de los perros sin dafiar su salud. Sin
embargo, hay un pequefio nimero de perros asociados con organismos que no
puedenestablecer una respuesta inmune mediada por células apropiada contra
la infeccibn por Demddex. Estos se localizan en el foliculo capilar y en las

glandulas sebaceas (Bichard& Sherding, 1994).

Este parasito puede ocasionar graves sintomas clinicos, como la alopecia,
como procesos histoldgicos se dice que la foliculitis, forunculosis supurativa, y

dermatitis nodular. (Caswell, et al., 2008).
Taxonomia

Reino: Animalia.
Phylum: Arthropoda.
Subphylum: Chelicerata.
Clase: Arachnida.
Superorden: Acariformes.

Orden: Acarina.
Superfamilia: Trombiculidae
.Familia: Demodicidae.

Género: Demodex (Fuentes, 2009).

Morfologia

Demodex canis es un parasito de color blanquecino, de cuerpo largo con
rayas horizontales, cara ancha, cabezas en forma de espada y palmas

fusionadas. El acaro tiene un abdomen largo y diminutas patas y son pocas
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desarrolladas. (Mehlhorn, 1991)

Este acaro es de un color albino, con musculos largos, hocico ancho, pata
pequefia, son poco desarrolladas. Normalmente se encuentran comdnmente en
los foliculos pilosos y las glandulas sebaceas de los animales mamiferos. Se
encuentran en areas estratégicas de la cabeza, en las extremidades anteriores,
la parte lateral del abdomen y el pecho. Tienen un vientre largo y patas cortas
delante de su cuerpo, tienen un pene en la cara dorsal del cefalotorax. Los
Huevos son ovalados. (Fuentes, 2009).

Ciclo bioldgico

El ciclo de vida del parasito se conoce muy bien. Actualmente,
necesitamos identificar la localizacion donde ocurren las fases del ciclo. El ciclo
completo de Demodex canis, depende de las condiciones, dura de 10 a 12 dias
hasta unas pocas semanas y ocurre completamente en la piel de los animales.
Los acaros no sobreviven en un ambiente externo que se seca rapidamente.
Por lo tanto, Demodex canis se considera un parasito permanente (durante
todo el ciclo de vida del animal), también se considera especial. Normalmente,
no hay transmision de parasitos de una especie a otra, ni transmision posterior

de una especie a otra. (Bourdoiseau G,2006)

El ciclo del acaro Demodex canis comienza con la eclosion del huevo y
avanza hasta la etapa larvaria con 6 pares de patas, después de lo cual se
convierte en la primera ninfa que alcanza los 8 pares de patas y continda
evolucionando. Esta sera la ninfadel segundo estadio, que es el comienzo de la
etapa adulta. El ciclo finaliza en 3 semanas. Todos los estadios se manifiestan

en los foliculos pilosos. (Rodriguez, et al., 2009)

Demodicosis.
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Es una enfermedad cutanea comun y, a menudo, grave en los caninos,
causando inflamacion en la piel por la presencia del acaro Demodex canis, ha
cambiadoen los ultimos tiempos. El prondstico de los pacientes con enfermedad
de demodicosis generalizada ha mejorado durante la Ultima década. Segun, se
han observado especies de acaros distintas de Demddex en el perro. También
se ha avanzado en el esclarecimiento del papel del sistema inmunolégico en las

enfermedades. Pero quizaslos avances mas significativos se hayan realizado en

Demodicosis localizada.

Suele desarrollarse durante los primeros 3 a 6 meses de vida. Las
lesiones pueden crecer y encogerse durante varios meses, pero son leves y se
resuelven por si solas en 90 % de casos, por lo general alrededor de las 6 a 8
semanas. La caida del pelo y el eritema son a menudo signos en los perros, y
los duefios a menudo ven areas escamosas que estan ligeramente rojas y
generalmente causan comezén. Se presenta en el rostro, especialmente en el

contorno de los ojos y el hocico, suele ser el area mas afectada. (Marl G, 2015)

Este tipo de alopecia se manifiesta generalmente en perros menores de 12
meses, tiene lesiones leves, principalmente con pérdida de pelo en la cabeza y
extremidades,y puede desaparecer espontdneamente después de 30 a 60 dias.
Asimismo, estas pequefias lesiones suelen ir acompafiadas de comezén. Los
signos se manifiestan causados por intoxicaciéon por malos habitos alimenticios

y estrés severo. (Del Campoet al, 2011)

Los signos clinicos se presentan en la demodicosis localizada, suelen
aparecer en las areas eritematosas y caida del pelo, con hiperpigmentacion.
Localizadas en areas especificas como en el contorno de los labios, en las
patas anteriores. Se dice que la enfermedad puede curarse de manera
inmediata, en la mayoria de los casos, alrededor de los treinta dias, se puede

Demodicosis Generalizada

Esta presentacion de demodicosis se manifiesta por la edad del perro en
cual ocurrio el primer brote, categorizado como morfologia juvenil 7 a los 18

meses de edad en el cachorro, y la morfologia adulta se puede volver a
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presentar en los perros adultos. (Bichard & Sherding, 1994)

Se explica que este tipo de demodicosis generalizada se manifiesta luego
de la forma localizada, es decir que luego de presentarte manifestaciones
clinicas, las denominadas lesiones localizadas, dando como resultado una zona
mas amplia de la alopecia y descamacion. La parasitosis es comdn en la
mayoria de situaciones. El proceso se agrava en presencia de la enfermedad
subyacente, principalmente bacterias. Los sintomas de esta enfermedad son
comunes en perros grandes y perrosmayores de 12 meses. (Del Campo et al.,
2011)

Se menciona que los caninos de razas como Viejo pastor inglés, Collie,
Ovejero Aleman, Coker, Déberman, Dalmata, Gran Danés, Bulldog, Chihuahua,
Boxer, Pug, Shar Pei, Beagle y Pointer, son las mas afectadas con esta forma
de demodicosis generalizada. Desde el inicio tiene signos clinicos como la
caida de pelo o en parches que trascienden a eritema y descamacion. (Helton,
2006)

La demodicosis generalizada, puede tener una predisposicion genética y
se transmite principalmente de la madre al hijo durante los primeros dias de
vida, pero rara vez afecta a mas de cinco lesiones localizadas y normalmente es
irregular y localizado, con alopecia difusa, con bastante eritema, la
descamacion presenta de color gris plateado, papulas o prurito. Parte de la piel
lesionada es pioderma superficial o profunda Como resultado de la pioderma
superficial o profunda secundaria a la enfermedad, puede volverse

hiperpigmentada, calva, difusa, papularo ulcerada. (Medleau & Hnilica, 2007)

Forma juvenil:

Esta morfologia se suele observar durante la edad de 3 a 18 meses.
Inicialmente, se pueden observar entornos mas sueltos, que incluyen eritema,
escamas, escamas, alopecia e hiperpigmentacion. La pioderma secundaria
(generalmente asociada con infecciones estafiloccicas, pero con menos
frecuencia asociada con Pseudomonas o Proteus) es comun y puede causar

edema, drenaje y costras espesas. Las lesiones no suelen ser pruriginosas en
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ausencia de pioderma. Los perros suelen estar debilitados y pueden desarrollar
linfadenopatia periférica. En canes menor a 12 meses, la alopecia suele
resolverse por si sola en mas de 50 % casos. (Marl G., 2015)

Forma adulta:

Se observa esta forma en canes mayores a cuatro afios o igual, sin un
precedente anterior de demodicosis. Sigue una disminucién en la capacidad del
canino para soportar la manifestacion del acaro, que ya han sido tolerados y
mantenidos por el sistema inmunolégico de la huésped. Esta condicion
generalmente se asocia con enfermedades sistémicas (ejemplo, con problemas
neoplasicas, Cushing, hipotiroidismo) o tratamientos con caninos que consumen
medicamentos de inmunosupresion. Aunque combinados con otras
enfermedades internas, la demodicosis se puede reconocer antes de comenzar
a mirar los primeros signos de estas enfermedades. Los signos clinicos son
parecidos a la forma juvenil. La gravedad sera una prediccion variable y mala,
especialmente en los casos en que el problema no se puede corregir. (Marl G.,
2015)

Pododermatitis

Para enfatizar: “La Pododermatitis rara vez ocurre de forma aislada porque
puede presentar una variedad de signos clinicos. Uno que presenta sintomas
clinicos como eritema, alopecia, hinchazon de la piel y escamas. Con
frecuencia puede ocurrir en las extremidades de la parte, especialmente en la
piel alrededor de las ufas, lo que también afecta a otras partes del cuerpo. A
partir de entonces dermatitis. Se convierte en eritema, nodulos, Ulceras y

necrosis. Incluso pueden aparecer las formas mas graves. (Baez, 2012)

Los miembros posteriores y anteriores pueden ser la U(nica area
comprometida a participar de una presentacion generalizada. Las lesiones en
los podales son especialmente vulnerables a la pioderma secundaria y pueden
ser lo suficientemente dolorosas como para causar una cojera grave. Se ha

observado que Bobtail es mas sensible que otras variedades. (Marl G.,2015)
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Transmision.

Se tiene una sola forma de transmision de los acaros de una hembra a un
cachorro lactante en contacto directo durante el primer dia de vida. Los acaros
se encontraron en los foliculos pilosos 16 horas después del nacimiento y se
observaron por primera vez en la boca. No encontraron Demodex canis en perros
jovenes nacidos muertos o perros nacidos por cesarea y separados de la mama.
No se tiene alguna evidencia de transmision horizontal en canes adultos. (Marl
G., 2015)

El autor nos dice que el acaro D. canis se contagia por contacto fisico
entre la mama y sus cachorros. Pasa desde el primer dia de haber nacido
hasta los primeros 3 meses, principalmente 2-3 dias después del
nacimiento., pero también puede ser causada por el contacto durante el

apareamiento. (Barrientos, 1994)

Predisposicién racial para desarrollar demodicosis.

Muchos estudios afirman que ciertas razas tienen una mayor
predisposicion a tener Demodex canis. Actualmente en Estados unidos, se ha
creado una lista de 27 razas de American Staffordshire, Terrier, Staffordshire
Bull Terrier, Sharpei, Bulldog inglés, Bulldog francés, Collie, Boxer, Pastor
aleman y Gran danés, que comunmente desarrollan la enfermedad. Otros
autores nos dicen que la edad y el sexo no estan relacionados con Demddex
canis. (Hutt, Prior & Shipstone, 2015).

Predisposicion en cachorros.

Se cree que los canes jovenes tienen un sistema inmunoldgico
subdesarrollado, lo que hace que los acaros se multipliquen y causen

enfermedades. Incluso dar a luz a un cachorro modificado genéticamente
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Patogenia

Debido a que los acaros son habitante comun en la piel de los perros y los
foliculos pilosos, causan enfermedades de la piel en algunos perros, pero no
esta claropor qué no se presenta en otros perros. La patogenicidad puede variar
segun la cepa del acaro, lo que sugiere que algunos cachorros desarrollan una
enfermedad grave con sintomas clinicos y otros permanecen asintomaticos.
(Marl G, 2015)

Se explica que la patogenia del acaro D. Canis tiene factores como la
edad, longitud de la capa, una nutricion inadecuada, temperatura extrema, la
falta de higiene,el tratamiento intrinseca e inadecuada de la piel, infecciones de
la piel secundarias, enfermedades debilitantes, y la genética. Esto explica que
hay factores predisponentes del parasito Demodex canis, que emigra a los
foliculos pilosos del cachorro, coloniza rodeando al pelo, se alimenta de los

flujos de sebo y prolifera para formar colonias. (Valdovinos, 2008)

Signos

El primer signo es la alopecia en los perros (caida del pelo), que se
acompafia de hiperpigmentacion de la piel y, en algunos casos, caida del pelo
asociada a infecciones bacterianas o fangicas, que incluyen picazén y costras.
(Mueller et al., 2012)

Diagnostico

El diagnéstico trata de la observacion de los parasitos bajo un microscopio
tomando una muestra de piel profunda con cinta de acetato o haciendo
tricograma, si se tiene sospecha de Demodex canis. También puede ser
necesaria una biopsia en algunas afecciones muy cronicas en las que la piel se
engrosa debido a la inflamacion crénica. Asi mismo, el diagnéstico de
demodicosis se hace por raspado de piel de areasespecificas, es efectivo y facil
de ejecutar. (Hugnet et al., 2001).

El mas importante procedimiento en el diagnéstico de Demodex canis es
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determinar la extension de la enfermedad. Hacemos esto mirando los diferentes
signos de la demodicosis y los resultados de las pruebas de laboratorio”.
(Varela, 2018).

Diagnéstico clinico.

Los examenes fisicos, los sintomas y el trauma actual pueden ayudar a
identificar problemas. EIl historial identifica posibles predisposiciones, edad,
raza, antecedentes familiares de abstinencia, estrés, dieta, etc., mala
alimentacion, afeccion médica preexistente, tratamiento previo, etc. (Rejas,
1997)

Diagnostico de laboratorio.

Sefialan que el diagnostico de alopecia se realiza de las siguientes
formas: raspado cutaneo, tipografia, cinta de acetato. El raspado profundo de
piel es actualmente la prueba diagnostica de eleccion cuando se sospecha de
problemas de Demodex canis. El mejor efecto se obtiene con lesiones
primarias como papulasy pustulas quisticas. No rasque las &reas expuestas, ya
gue la produccion de acaros puede ser baja en estas areas. Dado que la luz del
condensador del microscopio disminuye a medida que sube el contraste en el

campo, los &caros se pueden encontrarmas facilmente (Mueller et al., 2012).

Recuerde. "Se debe realizar una decoracion profunda en todos los canes
con caida de pelo, escamas, seborrea, y lesiones alopécicas redondeadas. El
raspado de piel se usa para la identificacion de Demodex canis y Demodex cati.
Asegurese de que el area sea lo suficientemente profunda como para sangrar
ligeramente. La muestra es colocada sobre una placa de vidrio, se aplica y se

puede mirar al microscopio con un objetivo de 10x (Bravo, 2013).

Las muestras como tricograma y cinta adhesiva se usa siempre en sitios
de raspados profundos en la piel ya que son menos traumaticas para los
animales y menos agresivas para duefio. Siempre se recomienda la impresién
con cinta de acetato. Para la observacion y toma de muestra de Demodex canis

se realiza luego de un afeitado profundo (Pereira et al., 2012).

Se ha demostrado que los exadmenes de tricograma observan el contenido

de los foliculos pilosos, la estructura de los capilares y su crecimiento. Puedes
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usar pinzas para tirar de un pequefio grupo del pelaje como 25 pelos cerca
de la raiz, respetar la direccibn de crecimiento, agregar parafina liquida y
colocarla en la cuchilla o fijarla. Este es un método de pegado. Adhesivo.
Observado con un objetivo de 10X. En esta prueba se puede ver Demodex
canis. El método es muy practico y como opcién para los raspados de la piel en
areas de dificil acceso y areas delicadas (intersticiales, periorbitales) de la piel
de los animales donde se muestra dificil hacer el examen de raspado de piel
profundo (Mueller, 2004).

Diagnostico diferencial.

Los diagnosticos diferenciales de la demodicosis canina, incluyen como
alopecia, inflamacion de las glandulas sebaceas, pioderma superficial o
profunda, pioderma juvenil, dermatitis sensibilizada al zinc, alopecia
postinyeccion. Se ha informado que incluye infecciones fungicas profundas,
pénfigo foliaceo y erupciones cutaneas. Reacciones de hipersensibilidad como
alergias, pulgas y alergias alimentarias. En los perros adultos, es necesario
estudiar los trastornos subyacentes, especialmente los que conducen a la
inmunosupresion, especialmente en los casos de hiperadrenocorticismo
(Santarém, 2017).

Aunque es importante considerar la historia y los sintomas clinicos, el
examen microscopico de las abrasiones cutaneas a menudo revela acaros para
el diagnéstico.La piel afectada debe estirarse para retirar los 4caros del foliculo
piloso (Harvey & Mckeever, 2013; Marl G, 2015).

Si a la muestra se observa pocos acaros adultos, se trata de una
enfermedad reciente 'y generalmente significa que se resuelve
espontaneamente. Si se obtiene alta cantidad Demodex canis adultos y se
encuentran huevos en la muestra, el tratamiento serd& mas complicado y el
prondstico serd mas severo. Se deben hacer multiples incisiones en la piel en

diferentes partes del cuerpo del animal (Marl G, 2015).

Para los experimentos, se necesita una biopsia para el diagndstico. Esto

ocurre a menudo en los casos sumamente cronicos en los que la piel presenta
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hiperqueratosis, esteatosis y cicatrices, o que complica la aparicion de los

demaodex en los foliculos pilosos (Valdovinos M., 2008).

Tratamiento

Se dice que usar corticosteroides es atractivo, pero deben ser evitados.
Pueden suprimir el sistema inmunologico ya debilitado por lo cual estan
contraindicados. La demodicosis de tipo adulto puede causar una respuesta

inadecuada al tratamiento si no se consideran otros factores (Marl G., 2015).

El dnico tratamiento aprobado en Espafa en la actualidad es AMITRAZ,
gue se utiliza en forma topica, de bafio y en forma de collar antiparasitario.
Desafortunadamente, sin embargo, esta posibilidad tiene una resistencia muy
alta al Amitraz a este acaro y se utilizan otros tratamientos actualmente en uso
como milbemicina (0,5 mg/ kg cada 12 horas), ivermectina (0,6 mg/kg de solucion
inyectable cada 24 horas) o moxidectina (0,4 mg / kg / dia). La doramectina es
otro medicamento eficaz en una dosis subcutanea de 0.6 mg / kg una vez a
la semanapara la desintoxicacion del perro. El autor no tiene experiencia con
el tratamiento y se recomienda realizar mas estudios (Mena, 2013; Taringa,
2009; Waisglass, 2015)

Definiciéon de Clinica Veterinaria.

Segun la conclusion de la normativa de practica para las clinicas de
pequenosanimales propuesta por la Asociacion Espanola de Veterinarios, “Las
clinicas veterinarias se especializan en la practica veterinaria para el tratamiento
de animales. Tratamiento y prevencidén, manejo, manejo, nutricién, seleccién de
genes, prevencion. Y terapéutica medicina, identificacion y evaluacién de
perros, gatos y otras mascotas "La Clinica Veterinaria solo puede ser operada
por un veterinario registrado y solo se pueden aplicar los siguientes métodos:

a) Operaciones realizadas por el veterinario sobre los animales pertenecientes
al cliente en el domicilio del cliente o en un lugar definido por el cliente. El
Comité Asesor elabora una lista de practicas prohibidas para este tipo de

actividad
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b) Actividades realizadas en una consulta, clinica u hospital veterinario donde el

titular del hospital debe ser un veterinario.

c) Las actividades realizadas por un veterinario en una clinica veterinaria,
clinica u hospital empleado por el propietario (fisico o legal, publico o
privado), veterinario o no. Esta dependencia conduce a la preexistencia de

relaciones contractuales entre partes de caracter civil, mercantil o laboral.

d) La actividad se realiza como veterinario a cargo del criadero, la tienda de
animales, o el centro de animales. Esta dependencia conduce a la
preexistencia de relaciones contractuales entre partes de caracter civil,
mercantil o laboral.

e) Actividades realizadas por veterinarios en lugares autorizados
temporalmente por el gobierno y que cumplan con los requisitos de este
reglamento.

f) Actividades voluntarias en una clinica veterinaria, clinica u hospital por parte
de un veterinario especialista en otro centro que utiliza todas o parte de las

instalaciones del centro donde se desarrolla la actividad (Mena R, 2013).

2.3. Bases conceptuales
Definicion de bases conceptuales
- Parasitosis: Es una enfermedad que es originada por la presencia de
parasitos en nuestro organismo, es de tipo infecciosa y que a su vez
puede ser contagiosa, es decir que puede pasar de una persona a otra

con el contacto fisico de objetos compartidos entre ambas personas.

- Prevalencia: La prevalencia mide la proporcion de personas que se
encuentran enfermas a la evaluacion, de la condicion en la poblacién,

por lo que no se tiene uncontrol en tiempos definidos.

- Sarna: La sarna es una erupcion cutanea que afecta la piel de los
animales, provocando comezén y lesiones que son causadas por

pequefios acaros.
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- Criollo: Estamos hablando de un perro que no tiene las caracteristicas
de una raza pura, ni tiene un estandar definido ante las autoridades
oficiales. De tamafo diferente, pueden ser perros grandes o

pequefios, exhibiendo caracteristicas de varias razas a la vez.

- Alopecia: Es la pérdida del cabello parcial o total.
- Eritema: es el enrojecimiento de la piel causado por la vasodilatacion

gue nos muestra la inflamacion.
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CAPITULO Ill. METODOLOGIA

3.1. Ambito

Este estudio se llevo a cabo en la Clinica Veterinaria Vilmont ubicado en el
distrito de Lurin- Lima.
Ubicacion
e Regibn: Lima
e Departamento: Lima
e Provincia: Lima
e Distrito: Lurin

e Temperatura promedio anual: 23°
e Altitud: 9 msnm

e Coordenadas geograficas: S 12° 14'3.34" y O 76° 48' 4"
Fuente: Municipalidad de Lurin

3.2. Poblacion

La poblacion fue de 150 canes atendidos con problemas dermatoldgicos,

en la clinica veterinaria Vilmont en el distrito de Lurin.

3.3. Muestra

Estuvo conformado por una muestra 40 caninos.

Cuadro 2. Grupos de Estudio de animales por sexo

Grupos de Estudio | Numero de animales

Hembras 22

Macho 18




24

3.4. Nivel y tipo deestudio

3.4.1 Nivel de estudio
La investigacion fue de nivel descriptivo, ya que se busco determinar la

prevalencia de Demodex canis. Este nivel de investigacion se dirige a su

aplicacion inmediata y no al desarrollo de teorias.

3.4.2 Tipo de estudio

Esta investigacion fue de tipo observacional, porque no se manipuld
ninguna variable, el estudio fue de corte transversal ya que se

recopilaron datos en un tiempo y poblacion determinada.

3.5. Disefio deinvestigacion
El disefio de la investigacion fue descriptivo:
01 — X1

Donde:
O1: Observacion de perros atendidos en la Clinica Veterinaria Vilmont.
X1: Prevalencia de Demodex canis.

3.6. Métodos, técnicas e instrumentos

Técnica: Observacion

El instrumento: Guia de observacion: El presente estudio se utiliz6 como
fuente los canes atendidos por problemas dermatolégicos en la clinica
veterinaria Vilmont del distrito de Lurin, se utilizé6 una ficha de recoleccién

para la informacion. (Anexo 04)

Seleccién de canes: Se tomo en cuenta a los perros que presentaban signos
dermatolégicos como eritema, alopecia, seborrea, de cualquier sexo, raza y
edad.

Toma de muestra: para la toma de muestra se utilizd el raspado de piel

profundo (anexo 05) con ayuda del propietario.
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3.7. Procedimiento

7 Fueron seleccionados caninos con signos dermatologicos como,

alopecia,seborrea, eritema, no diagnosticados.

1 Selimpio6 las zonas afectadas con gasa y agua destilada estéril. Luego se
procedié a colocar 2 gotas de aceite mineral en el cubre objetos y en la
hoja debisturi, para una adecuada toma de muestra.

1 Se procedié a tomar la muestra con ayuda del propietario, Presionamos
la zona donde se tomara la muestra con ayuda de los dedos, raspamos en
la zona hasta sangrar levemente.

- Luego la muestra la colocamos en la lamina portaobjetos y fue
observada en el microscopio. (anexo 05).

7 Por ultimo, fue llenado nuestra ficha de recopilaciéon de datos. (anexo 04)

Tabulacién y analisis de datos

Los datos obtenidos a través de la toma de muestra fueron tabulados en graficos
en el programa “"Microsoft Excel””, con el fin de tener un namero total de cada

item obtenido de la muestra como la cantidad de perros por edad, sexo y raza.

Consideraciones éticas

El presente trabajo de investigacion se ejecutd gracias al apoyo de los Drs.
Montoya Pazos, Nilton Cesar CMVP: 12404 y la Dra. Vilchez Maravi, Rosse Mery
CMVP: 8867 a cargo de la clinica veterinaria Vilmont, por el cual se solicité el
permisode ellos para poder realizar la toma de muestra de los canes atendidos en

su clinica veterinaria.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

Se encontraron 31 casos positivas a Demodex canis y 09 resultaron negativas,

representando el 77,50% de prevalencia de la enfermedad parasitaria.

Cuadro 3. Prevalencia de parasitosis por Demodex canis en perros

atendidos en la clinica veterinaria Vilmont del distrito Lurin, 2021.

Positivo 31 77.5%
Negativo 9 22.50%
Total 40 100.0%

Figura 3. Prevalencia de Demodex canis en perros atendidos en la clinica

veterinaria Vilmont del distrito Lurin, 2021.
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Se encontré una mayor prevalencia a Demodex canis en animales senior (7

aflos a mas) con un 100%, seguido de los cachorros (0 a 1 afio) con
83,33% y los adultos (1 a 7 afios) con 64,71%.

Cuadro 4. Prevalencia de Demodex canis en diferentes edades en

perros atendidos en la clinica veterinaria Vilmont del distrito Lurin.

Edad Cantidad
Cachorro 18
Adulto 16
Senior 6

Total general 40

Negativo

15.0%

7.5%
0.0%

22.5%

50.0%

15.0%
12.5%

77.5%

Total

Positivo general

65.0%

22.5%
12.5%

100.0%

Figura 4. Prevalencia de Demodex canis en diferentes edades en

perros atendidos en la clinica veterinaria Vilmont del distrito Lurin.
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Se encontré una mayor prevalencia a Demodex canis en animales hembras
con un 81,82%, obteniéndose en los machos un 72,22%.

Cuadro 4. Prevalenciade Demodex canis respecto al sexo en perros
Total
Sexo Cantidad Negativo Positivo general
Hembra 22 10.0% 45.0% 55.0%
Macho 18 12.5% 32.5% 45.0%
Total general 40 22.5% 77.5% 100.0%

atendidos en la clinica veterinaria Vilmont del distrito Lurin.
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Se encontré que la razas bull terrier, chihuahua, cocker, labrador, pastor, pug,
shar pei y shih tzu tuvieron una mayor prevalencia a Demodex canis con
un 100%, seguido del american bully con 75%, el schnauzer con 66,67%,

el mestizo con 63,64% y el pitbull con 60%.

Demddex canis Prevalencia
Raza N
Positivos  Negativos (%)
American bully 08 06 02 75,00
Bull terrier 01 01 00 100,00
Chihuahua 01 01 00 100,00
Coocker 02 02 00 100,00
Labrador 02 02 00 100,00
Mestizo 11 07 04 63,64
Pastor 01 01 00 100,00
Pitbull 05 03 02 60,00
Pug 02 02 00 100,00
Schnauzer 03 02 01 66,67
Shar pei 03 03 00 100,00
Shih tzu 01 01 00 100,00

Total 40 31 09 77,50
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CAPITULO V. DISCUSION

La prevalencia de 77.5% demuestra que Demodex canis se encuentra presente

en los perros atendidos en la clinica veterinaria Vilmont.

Con respecto al resultado obtenido, la prevalencia a Demodex canis fue
mayor a otras investigaciones como lo reportado por Saavedra (2020), quien
manifiesta una prevalencia por Demodex canis en perros de 46.84%, siendo el
acaro mas frecuente. Asi mismo, (Serratore, 2016), reporté en su estudio de
investigacion realizado en el Ecuador que obtuvo una prevalencia de 10 % del
total de los canes estudiados, mediante raspados de piel profundo. En el Pera
(Sanchez, 2017), en la ciudad de Chiclayo encontré 31.37% de prevalencia a
Demodex canis, mediante el procedimiento de raspado cutaneo que fueron
atendidos en un centro veterinario. Por otra parte, un estudio realizado por
(Naiani et al., 2013), reporta que las consultas mas frecuentes en clinica
veterinaria dermatoldgica se deben a problemas por demodicosis Canina y estos
casos que son atendidos tienen el 20.9% de problemas de infestacion del acaro
Demodex canis en los Hospitales veterinarios de la region de estudio.

(Gastelo, 2015), en el centro veterinario Sophi's Vet, obtuvo como
resultado un 55% de perros positivos a Demddex canis. Asi mismo, con
respecto al lugar de procedencia se dio a conocer que en el centro del distrito

de Chiclayo tiene una alta prevalencia con 71% de casos para demodex canis.

Estos porcentajes elevados nos indican que se tiene una alta prevalencia

en la consulta diaria de las clinicas veterinarias.

Prevalencia segun la edad

El presente estudio de investigacion es similar al realizado por Gastelo,
(2015), quien demostré que los caninos mas jovenes de 2 a 6 meses de edad
tuvieron mayorprevalencia a Demoédex canis con 77%. Nos dicen que el acaro
Demddex canis se contagia por contacto directo de la mama a los cachorros.
Pasa desde el primer dia de haber nacido hasta los primeros 3 meses,

principalmente 2-3 dias después del nacimiento. Asi mismo, Sanchez, (2017),
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reporté que los de mayor prevalencia fueron perros de 1 a 12 meses con
57.69% a Demddex canis.

Este tipo de parasito, basado en investigaciones de insectos, hasta ahora
se considera la Unica forma de transmision, pero puede ser causada por el
contacto durante el apareamiento (Barrientos, 1994).

Prevalencia segun el sexo

Con respecto al resultado obtenido en el presente trabajo de investigacion
es semejante al reportado por (Gastelo, 2015), teniendo en Hembras un
17(55%) y Machos un 14(45%).

Asi mismo, (Saavedra, 2020), reportd6 que las hembras tienen una alta
prevalencia para Demoédex canis con 50.7% de casos positivos por lo que

confirmamosque la demodicosis no tiene predileccién con respecto al sexo.

Se debe tomar en cuenta que la cantidad de la muestra tomada puede ser
un factor en cuanto a una significancia estadistica, ya que las hembras que
llegaron a consulta a la clinica veterinaria vilmont tuvieron problemas
dermatoldgicos, como eritema, alopecia, prurito, y no estaban pasando la etapa
de la gestacion ni en estado de lactancia, esto nos quiere decir que la

demodicosis canina se puede presenciar en cualquier etapa y sexo.

Prevalencia segun la raza

Los canes que se seleccionaron para el presente estudio fueron de
diferentes razas como American Bully, Pit bull schunauzer, Sharpei, Cocker,
Labrador, Pug, Bullterrier, Chihuahua, Pastor aleméan, Shih tzu y criollo.

La mayor prevalencia de parasitosis por Demoédex canis, fue en la raza
Criollo con un 7(17.5%). En un estudio realizado en Tumbes por Saavedra
(2019), reportdé que la mayor prevalencia de Demodex canis fue en la raza
Criolla con 66(52.8%); sin embargo, este parasito no es dependiente con la

raza.
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CONCLUSIONES
Se arrib0 a las siguientes conclusiones:

e Se determind una alta prevalencia de Demodex canis con 77.5%.

e Se encontrdé una mayor prevalencia de Demodex canis en animales
hembras con un 55%, obteniéndose en los machos un 45%.

e Se encontré una mayor prevalencia en los cachorros con 50%, seguido de

los adultos con un 15% y senior con 12.5% de positivos.
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS

De acuerdo al trabajo de investigacion realizado referente a
Demdédex canis se recomienda hacer mas investigaciones sobre
este parasito a nivel de todo el distrito de Lurin ya que en este
trabajo solo se realizo referente a la Clinica Veterinaria Vilmont.

Se recomienda a los duefios le den mucho interés al canino, cuando
ocurre algun problema dermatopatoldgico y que sean estrictos con el
tratamiento para la sarna; asimismo para evitar una nueva

reinfestacion del acaro.

Se recomienda hacer visitas semanales al veterinario con el objetivo
de asegurar una apropiada comodidad del animal y de esta manera
prevenir y reducir los factores desencadenantes de esta patologia.

Se recomienda la castracion en las mascotas, de las cuales el
proceso de gestacion no es planificado por los duefios, es
fundamental para evitar la transmision transplacentaria del Demodex

canis.
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Anexo 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA DE PROYECTO DE INVESTIGACION
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ANEXO 02

Figura 2. Mapa de ubicacion geografica del distrito de Lurin, 2021

Fuente: Google maps



Cuadro 5. Recoleccion de datos de Perros positivos y negativos a

Demoddexcanis.

ANEXO 03

EDAD
ITEM NOMBRE RAZA| SEXO | ANOS | MESES| EDAD | POSITIVO/
(Afos) | NEGATIVO

1 Baloo America | Macho 2 0.2 Positivo
n Bully

2 Azul Pitbull Hembra 7 7.0 Positivo

3 Ceniza Mestizo | Hembra 10 10.0 Positivo

4 Mimikita | PUG Hembra 3 3.0 Positivo

5 Katrina Sharpei | Macho 6 0.5 Positivo

6 Kira Mestizo | Hembra 2.0 Positivo

7 Canela Pitbull Hembra 2.0 Positivo

8 Maya America | Hembra 1 8 1.7 Negativo
n Bully

9 Princesa | Labrador| Hembra 4 4.0 Positivo

10 Perla Pastor Hembra 3 3.7 Positivo

11 Zoro America | Macho 4 0.3 Positivo
n Bully

12 Zafira Mestizo | Hembra 4 0.3 Positivo

13 Sky Schnauz| Macho 11 0.9 Positivo
er

14 Samy Sharpei | Hembra 2 0.2 Positivo

15 Akira Coker Hembra 7 0.6 Positivo

16 Loki Labrador| Macho 8 0.7 Positivo

17 Dona America | Hembra 2 2.0 Positivo
n Bully

18 Pimpom | Pitbul Macho 1 6 15 Negativo

19 Pame Chihuah | Hembra 2 2.0 Positivo
ua

20 Rex Pitbull Macho 2 0.2 Positivo

21 Rocko Mestizo | Macho 4 4.0 Negativo




22 Bambino | Mestizo | Macho 9.0 Positivo
23 Bronco Pitbull Macho 6 0.5 Negativo
24 King Mestizo | Macho 4 0.3 Positivo
25 | Ferija American Bully | Hembra 3 0.3 Positivo
26 | Kira Schnauzer Hembra 6 0.5 Negativo
27 | Kalesia | Mestizo Hembra 2 0.2 Positivo
28 | Kira Sharpei Hembra | 3 3.0 Positivo
29 | Kowalski| Mestizo Macho 1 1.0 Negativo
30 | Maya Schnauzer Hembra 9 0.8 Positivo
31 | Molly PUG Hembra | 3 3.0 Positivo
32 | Sasha | American Bully | Hembra 3 0.3 Negativo
33 | Sahkira | Mestizo Hembra | 2 2.0 Positivo
34 | Skim Coker Macho 11 0.9 Positivo
35 | Skipe American Bully Macho 8 0.7 Positivo
36 | Sublime | Bullterrier Macho 8 8.0 Positivo
37 | Sasha Mestizo Hembra | 4 4.0 Negativo
38 | Skipe Mestizo Macho 4 4.0 Negativo
39 | Scooby | American Bully Macho 8 8.0 Positivo
40 | Cheester| Shitzd Macho | 9 9.0 Positivo




ANEXO 04

Figura 3. Ficha de recoleccion de datos

Fuente: veterinaria Vilmont.



ANEXO 05

Figura 4. Toma de muestra

c) Muestra colectada d) Observacion de la

muestra enel

microscopio éptico.



Figura 5. Identificacion microscépica del Demdédex canis adulto
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