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para bacteriologia, hisopos

PCR/virologia/parasitologia.
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Fig.16.3:

este caso el ave no soporta su peso
sobre una de sus piernas; la necropsia
mostrara mas tarde que sufre de artri-
tis/osteomielitis.

Fig.16.1: Equipo necesario para el muestreo: frasco de
formaldehido, capsula para la fijacion de tejidos peque-
fios, abate lenguas para la fijacion de los nervios y
caja e hisopos con medio de transporte
secos
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Fig.16.6: Posicion a adoptar para la euta-
nasia por dislocacion atlanto-occipital. El
ave esta recostada en el muslo, firme-
mente sostenida con una mano en la base
de las alas y la otra mano en la base de la
cabeza. A continuacion, imprima una trac-
cion firme y continua en la columna mien-
tras que se levanta la cabeza hacia arriba.
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Fig.16.7: Eutanasia por aplasta-
miento de las vértebras cervicales
en el pollito. Se usa el lado no cor-
tante de las tijeras.

Fig.16.5: Coleccion de sangre por incisién de
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Fig.16.2: Instrumentos basicos para una necropsia. Aqui vemos dife-
rentes tijeras (enterotomia, tijeras, cizallas), pinzas, costotdomo, corta-
dor de alambre (para cortar el craneo), cuchillo de necropsia, bisturi y
navajas y una regla. En la foto también esta presente el "bursimetro”,
una regla que compara el tamafio de la bolsa de Fabricio en pollos de

la vena del ala con una hoja de bisturi. La san-
gre que fluye se puede tomar con un glucome-
tro o un tubo capilar para microhematocrito.

S Chénier

£ 4 o d
Fig.16.8: Examen externo. El ave se coloca
en posicién supina, alas y piernas extendi-
das. Observe la conformacion, el emplu-
mado (calidad, parasitos), la piel (masas,
inflamacion), las articulaciones, cojinetes
plantares, cabeza.
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16. AUTOPSIA

El proposito de la autopsia es permitir llegar a un diagnos-
tico diferencial basado en las lesiones macroscopicas, asi
como tomar las muestras pertinentes para los examenes
adicionales que permitiran confirmar el diagnostico.
Existen varias técnicas para la necropsia aviar y la que se
propone aqui es s6lo una entre muchas. Lo que importa es
que cada patdlogo o practicante adopte y se asegure de
repetir la misma técnica cada vez, con el fin de desarrol-
lar una imagen mental del aspecto habitual de un ave y no
se olvide nada en el proceso.

Antes de empezar la necropsia, es necesario asegurarse
primero de contar con su equipo basico a mano: solucion
de formalina buferada al 10%, hisopos estériles y frascos
para bacteriologia, hisopos y recipientes secos para diag-
nostico molecular (PCR) y/o virologico y/o parasitolo-
gico. Los instrumentos utilizados normalmente en la
necropsia son pequefias tijeras (enterotomia), costotomo,
pinzas, cuchillo, bisturi o escalpelo. Para prevenir la trans-
mision de agentes zoonoticos, como la erisipela, es impor-
tante usar guantes en todas las etapas de la necropsia.

Si las aves estan vivas, es importante observar su estado y
comportamiento antes de la eutanasia, especialmente si
tienen un historial de problemas del aparato locomotor.
Los signos clinicos observados pueden guiarnos a la
consideracion de un sistema en particular. También puede
ser util obtener sangre de las aves vivas remitidas, ya sea
para serologia y/o hematologia/bioquimica y/o pruebas
toxicologicas. La venopuncion se realiza generalmente en
la vena del ala en aves adultas o por via intracardiaca en
las aves jovenes. También es posible medir la glucosa en
sangre y/o el hematocrito por incision de la vena del ala'y
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Fig. 16.9: Luxacion de la articulacién  Fig. 16.10:

Apertura de la ared toracica.

recoger la sangre que fluye directamente a este nivel con
el glucémetro y/o un tubo capilar.

La eutanasia de las aves se puede hacer: 1) por dislocacion
atlanto-occipital en las aves de peso medio o por compre-
sion de la columna cervical con el lado no cortante de las
tijeras quirtrgicas en pollitos, 2) por electrocucion en aves
de un peso pesado (pavos, patos, gansos adultos, 3) admi-
nistracion de CO, en una jaula disefiada para tal fin; 4)
mediante la administracion intravenosa de barbituricos; 5)
por inyeccion intracardiaca de aire.

Puede ser util en algunos casos pesar a las aves muertas
para determinar el grado de homogeneidad del lote. A
continuacion, las aves deben ser recostadas sobre su
dorso. Tienen que ser objeto primero de un examen
externo cuidadoso: conformacion, plumaje, parasitos,
aspecto del ombligo (en el pollito). En la cabeza, preste
una especial atencion a los 0jos y a la conjuntiva. Se reco-
mienda a continuacion (pero no es necesario) mojar las
plumas con una solucion de agua y jabon para minimizar
el polvo y plumas en el aire. Si se sospecha clamidofilo-
sis, se sugiere fuertemente realizar la necropsia bajo una
campana bioldgica, o mojar el ave con una solucion des-
infectante y usar una mascara contra particulas finas (res-
pirador).

Incida las ingles con un cuchillo y rompa la articulacion
de la cadera firmemente pero con cuidado (a fin de no
causar un artefacto por la ruptura de la cabeza femoral).
Incida y levante la piel del abdomen y la quilla. Examine
los musculos de esta ultima y si se requiere una incision
puede hacerse para comprobar el aspecto del musculo

.
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Fig. 16.11: Cavidad celomica expuesta. Se

Una vez que la pared abdominal es abierta,
se hace una incisiéon en los musculos pec-
torales con un cuchillo para exponer los
huesos y estos se cortan con un cincel o un
costotomo.

coxofemoral. Se incide la piel y el
tejido conectivo en la cara interna de
los muslos bilateralmente y la cabeza
femoral se disloca y se expone.

puede observar in situ el corazoén, los
sacos aéreos Yy el higado. La cantidad de
grasa en el septo post-hepatico puede
evaluar parcialmente la condicién corporal
(para adultos).
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Fig.16.12: Hisopado. Si hay efusién en una
cavidad (por ejemplo, el saco pericardico), se
incide la pared con un bisturi o unas tijeras lim-
pias ){ la coleccion se realiza con un hisopo
estéril sin tocar los bordes de la incision.

Fig.16.13: Aspecto de un saco aéreo nor-
mal. Estos son los sacos toracicos
izquierdos. Note al fondo el color salmén
rosado del pulmén normal.
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Fig.16.14: Cavidad celdmica expuesta.
El septo post-hepatico se ha retirado, asi
como el mesenterio, lo que permite exa-
minar el bazo, los rifiones, el estémago,
el pancreas y los intestinos a lo largo de
\ su longitud. También se observa en esta
; " ‘ b S ave el ovario inmaduro.
Fig.16.15: Rifién. La linea delgada blanca  Fig 16.16: Seccion de la porcion maxilar
en la punta de las fijeras es el uréter ge| pico, caudal a las fosas nasales.
izquierdo lleno de una pequefa cantidad
de uratos (ligera deshidratacién). También
se ve en esta foto el testiculo izquierdo vy,
bajo el resto del mesenterio, el derecho.
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Fig.16.19: Traquea. No se olvide e examinar la bifurcacién de
los bronquios en los pollitos (localizacién frecuente de lesiones
de aspergilosis).
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pectoral profundo. El tamafio de los miisculos de la quilla
también sirve como un indicador de la condicion corporal
del animal.

Practique una abertura en la pared abdominal con tijeras y
amplie esta abertura para exponer el higado, el septo post-
hepatico y los intestinos. Con un cuchillo y una cizalla (o
tijeras gruesas), incida en los musculos y corte las costil-
las en un lado, corte el coracoides y la clavicula y retraiga
la quilla hacia el otro lado para observar toda la cavidad
celomica.

Examine el saco pericardico y los sacos aéreos, que nor-
malmente deberian ser completamente transparentes. Si
este no es el caso, incida y muestree con un hisopo estéril
su contenido. Tome una seccion de saco aéreo y pongalo
en una capsula para la fijacion en formol. Examine el
corazon in situ y remugévalo, abra y examine las diferentes
camaras cardiacas y pongalo en formalina. Examine los
pulmones: normalmente deberian ser bastante secos y de
color salmon rosado. Despéguelos lentamente desde las
costillas, corte a nivel medio y remuévalos de la cavidad.
Tome una seccion para histologia y de ser necesario, para
otras pruebas diagndsticas.

Examine el higado. Incida o rasgue el septo post hepatico.
Retraiga el higado y los estdmagos (molleja) hacia el lado
derecho del ave para exponer el bazo. En el pollito, exa-
mine el saco vitelino. Remuévalo cuidadosamente para no
romperlo y extraigalo de la carcasa para examinar su
contenido. Si es necesario, hisope el contenido bajo condi-
ciones de esterilidad; posteriormente vacie la mayor parte
de la yema y luego coloque la pared del saco en formalina.

Deshaga el mesenterio para examinar los intestinos a lo
largo de su longitud, pero sin incidirlos. Excepto cuando
se sospeche de enteritis (intestino dilatado, congestionado
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o de color anormal), los intestinos se abriran sélo al final
de la necropsia, con el fin de evitar la contaminacion de
otros 6rganos. Si hay evidencia de enteritis, externalice los
segmentos intestinales y tome las secciones que se colo-
caran en formalina y congele tan pronto como sea posible
para evitar cambios autoliticos y crecimiento microbiano,
que ocurren rapidamente.

Examine los rifiones. Una delgada linea blanca en cada
superficie indica deshidratacion (uréteres dilatados con
uratos). Si hay antecedentes de paralisis en las piernas,
especialmente en gallinas, considere el plexo ciatico
situado en los rifiones al removerlos con cuidado. En aves
adultas, examine los testiculos o el tracto genital de la
hembra. Finalmente tome todos los 6rganos abdominales
necesarios para la histologia y pruebas diagnoésticas
varias.

Corte la porcion maxilar del pico transversalmente justo
frente a los ojos para evaluar la cavidad nasal. Abra el
seno infraorbital de la cavidad nasal con tijeras estériles
para evaluar el contenido e hisoparlo si contiene exudado.
Abra el es6fago desde la comisura del pico cortando a tra-
vés de la piel hasta el buche. Examine el interior de la
bocay el aspecto de la mucosa esofagica. Evaltie el conte-
nido del buche y el aspecto de la mucosa. De ser necesa-
rio tome muestras. Separe la traquea del esdfago rasgando
el tejido conectivo suelto que los conecta. Abra la traquea
desde la laringe hasta la bifurcacion de los bronquios, eva-
lte su contenido y el aspecto de la mucosa. Tome una sec-
cion para histologia y, si es necesario, para otras pruebas
diagnosticas. Si se trata de un ave joven, observe el
tamafio del timo localizado a lo largo de la yugular en el
tejido subcutaneo del cuello, y retirelo si es necesario.

Abra el buche y la molleja, estime su contenido y el
aspecto de su mucosa. Tome una seccion longitudinal
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Fig.16.22: Unién ileocecal. La inflamacion indicada por el
cincel es una de las tonsilas cecales.
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Fig.16.23: Bolsa cloacal. Se localiza dorsalmente al recto en su Fig.16.24: Plexos ciaticos (s6lo visibles a la izquierda en la ima-

unién con la cloaca. gen e indicados por una flecha). Los rifiones deben ser cuida-
dosamente removidos para permitir su visualizacién.
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Fig.16.25: Apertura de la articulaéién de la rodilla. El cuchillo Fig.16.26: Apertura del craneo. Se corta y seremueen gentil-
debe ser rotado 45 grados respecto con la cabeza del tibio- mente los fragmentos de hueso con un cincel y/o unas pinzas
tarso. gruesas.
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Fig. 16.27 & 16.28: Ombligo. Este debe ser considerado rutinariamente en aves jévenes porque ciertas infeccion
toman esta via de entrada cuando el ombligo no se cierra al nacer (inmaduros a la eclosion). Este es el caso de la figura de la dere-
cha en un pollito de 3 dias de edad, que presentan una onfalitis asociada con una inflamacion del saco vitelino.

es bacterianas
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incluyendo ambos estomagos para histologia. Si no lo ha
hecho, examine el contenido de los intestinos y tome por
lo menos una seccion del asa duodenal con el pancreas
para histologia. Examine la bolsa cloacal situada dorsal-
mente en la unién entre el recto y la cloaca. Evalue su
tamafio y luego ponga la mitad en formalina y, si es nece-
sario, conserve la otra mitad para otras pruebas diagnosti-
cas. Abra y examine la cloaca.

Separe la cabeza del cuello y levante la piel de la cabeza
hacia adelante. Deshaga paulatinamente el craneo con
pinzas o tijeras, comenzado desde el foramen magno.
Examine el cerebro in situ y retirelo. Cortelo longitudinal-
mente en dos partes y coloque la mitad en formalina y, si
es necesario, utilice la otra mitad para otras pruebas diag-
nosticas.

Examine entonces el sistema mio-artro-esquelético. Trate
de romper un fémur para evaluar la solidez: con excep-
cion de un pollito de edad inferior a una semana, debe
resistir y romperse bruscamente. Evalte el color de la
médula 6sea en el punto de fractura. En un ave muy joven
o juvenil, incida en bisel el tibiotarso proximal con un
cuchillo afilado o un bisturi para evaluar al mismo tiempo
la articulacion de la rodilla y el aspecto del hueso, es decir,
la metafisis y el color de la médula 6sea. Si hay presencia
de exudado en la articulacion, hisope de la manera mas
estéril posible y tome un fragmento de la capsula de la
articulacion para colocarla en una capsula y luego en for-
malina. Coloque el tridangulo del corte del tibiotarso proxi-
mal en formalina para histologia. Examine las otras arti-
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Fig. 16.29: En las hembras adultas, observe los
ovarios y el tracto genital.
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culaciones, asi como los cojinetes plantares y en caso
necesario tome muestras.

Examine el aspecto de los musculos de las piernas y en
caso necesario tome muestras. Si se reporta un problema
locomotor, especialmente en pollo, examine el nervio cia-
tico situado entre los dos musculos caudales al fémur
(musculos aductores). Si es necesario, tomelo y estirelo
con cuidado sobre un trozo de cartén o un abate lenguas,
deje que se seque durante un minuto y luego coloquelo en
formol (para mantener el nervio recto durante la fijacion).

Los otros sistemas pueden ser examinados mas cuidado-
samente segun los signos clinicos y la anamnesis. Cada
caso remitido para necropsia es tinico y deben conside-
rarse muestras especificas de acuerdo a los signos clinicos
y las lesiones. Sin embargo, debe conservarse en formol
de manera rutinaria los siguientes 6rganos: cerebro, tra-
quea, pulmon, saco aéreo, corazon, higado, bazo, rifion,
duodeno/ pancreas y bolsa de Fabricio. En las hembras
adultas, adicionalmente debe conservarse ovario y una
porcion del oviducto. En el caso de aves jovenes, agregue
el saco vitelino, el timo y el tibiotarso proximal.

REFERENCIAS

Charlton BR et al. Necropsy of the fowl. In "Avian
Diseases", American Association of Avian Pathologists,
Athens 2006, pp.232-233.

Bermudez AJ & Stewart-Brown B. Disease prevention
and diagnosis. In "Diseases of poultry", Blackwell
Publishing, Ames lowa 2008, pp.35-42.

S Chénier

B S WRAE ' A : b
Fig. 16.30: Tejido colectado para examen microscopico de rutina: cerebro,
corazon, traquea, pulmones, sacos aéreos (en una capsula), higado,

rindn, bazo, bolsa.
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