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Introducción 

 
 La piroplasmosis canina producida por Rangelia vitalli es una parasitosis transmitida por garrapatas denominada 

usualmente ñnambiuvuò (orejas sangrantes). La infección está descripta en perros del sur de Brasil desde principios del siglo 

XX y muy recientemente en Argentina. Las manifestaciones clínicas más frecuentes comprenden fiebre, anemia, ictericia, 

esplenomegalia, linfadenomegalia, hemorragia gastrointestinal y sangrado nasal, oral y de la punta, márgenes y superficie 

externa del pabellón auricular. Rangelia vitalii es un piroplasma cuyos merozoítos se observan dentro de los eritrocitos, 

leucocitos y en las células endoteliales de los capilares de diversos órganos y libres en el plasma sanguíneo. La garrapata 

Amblyomma aureolatum está implicada en la trasmisión de la enfermedad. En el presente trabajo se describe el hallazgo 

microscópico y molecular de R. vitalli en cuatro perros oriundos de la ciudad de Concordia (Entre Ríos).  

Materiales, métodos y resultados 

 
En la tabla se presenta un resumen de los 4 casos. 

 

Pruebas moleculares: 

 

 Se extrajo ADN de la sangre de los 4 animales. Se realizó la 

amplificación parcial de gen 18S ARNr con primers BT mediante 

nested - PCR. Las 4 muestras evidenciaron un producto de 

amplificación (de aprox. 800 pares de bases) que se cortó con las 

enzimas de restricción HinfI, BslI y HindII. Se observó un patrón de 

corte característico para la especie R. vitalii en todos los casos. El 

producto de amplificación se purificó desde el gel y fue 

secuenciado. El consenso de las secuencias obtenidas mostró un 

99-100% de identidad con otras secuencias de R. vitalii mediante 

BLAST. 
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Discusión  

 
 En el presente trabajo se describe por primera vez la presencia de rangeliosis canina en la ciudad de Concordia (Entre Ríos) siendo, hasta el momento, la localización 

más austral documentada. Existen registros de A. aureolatum en esta provincia, aunque no se pudo constatar en ninguno de los perros estudiados. Los hallazgos clínico- 

patológicos asociados a la infección por R. vitalii puede confundirse con otras enfermedades transmitidas por vectores en perros (e.g.  babesiosis, hepatozoonosis, ehrlichiosis, 

leishmaniosis, etc.), por lo que resulta necesario su inclusión como diagnóstico diferencial dentro de este grupo de enfermedades y otras productoras de anemia y trastornos 

hemostáticos. Ante la sospecha de rangeliosis es importante contar con una muestra de sangre capilar para mejorar la sensibilidad diagnóstica. Además, es importante tener 

presente que el ciclo de este piroplasma comprende estadíos intracelulares en glóbulos rojos, blancos y células endoteliales y extracelulares en el plasma sanguíneo. Los 

parásitos también pueden obtenerse de otros órganos como nódulos linfáticos y médula ósea. Se destaca por último la importancia del diagnóstico molecular a fin de arribar al 

diagnóstico definitivo.   

Rangelia vitalii: Merozoítos intraleucocitarios, intraeritrocitarios y libres (extendidos de sangre periférica 1000X). 

Barra de escala = 10 µm.  

PCR-RFLP: restricción con Hinfl (1-6) y BslI + HindII (8-13) 

1, 5; 8 ,12: Hepatozoon canis.  

6,13: Babesia vogeli.  

2,9; 3,10 y 4,11: patrón de corte característico de Rangelia 

vitalii  (se muestran 3 de los 4 amplificados de este estudio).  
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SINTOMAS CLÍNICOS 

 

HEMOPARÁSITOS  AL FROTIS    

 

1 

 

Nov -  2012 

 1  

año 

 

 Boxer 

 

Debilidad, fiebre, anemia. 

Sangre venosa: piroplasmas grandes 

intraeritrocitiarios. 

 

 

2 

 

 

Ene ï 2013 

 

 

10 

años 

 

 

 

Mestizo 

 

Sangrado espontáneo en 

abdomen, anemia e 

ictericia. 

 

Sangre venosa: no se observan 

Citología de linfonódulo: piroplasmas 

libres. 

 

3 

 

Nov ï 2013 

 

1  

año 

 

 

Boxer 

 

Decaimiento, marcha con 

dificultad, anemia, ictericia. 

Sangre venosa: no se observan 

Sangre capilar (oreja): piroplasmas 

intraeritrocitiarios. 

 

4 

 

Ene ï 2014 

 

1  

año 

 

 

Ovejero  

Alemán 

 

Sangrado de orejas y borde 

de nariz, anemia. 

Sangre venosa:  no se observan 

Sangre capilar (oreja): presencia de 

piroplasmas dentro y fuera de las 

células sanguíneas. 
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