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Las piroplasmosi.s han venido a enriquecer 
desde hace unos años la patología de nuestra ga­
nadería bovina. En algunas provincias andalu­
zas, Cádiz, Sevilla y Córdoba principalmente, 
se observan con tal frecuencia que el veterinario 
va estando familiarizado con su clínica y el la­
boratorio con su diagnósiico. 

Pero salvo aquellos casos en que el parásito 
causal presenta una morfologfa definida predo­
minante, el"diagnóstico de piroplasmosis en ge­
neral, suele compr ender a cualquiera de las en­
fermedades producidas por hematozoarios verte­
necienJes a los géneros Babesia, Thd lerla y 
Anu¡;lasma. Es que, aparte del interés cien tífico 
que supone un diagnóstico minucioso, la marcha 
corriente del laboratorio consigue, con el amplio 
dictamen de piraplasmosis, la eficacia de un ade­
cuado tratamien to. (Neveu-Lemaire excluye los 
Anap!asmas del sub· orden Ptrop/a::;midae y los 
hace· formar parte en unión de Grahamellas, Bar­
tonel/as y o tros, del grupo que llama «Organis­
mos unice lulares lle afinidades inciertas»). 

La bibliografía espi.!ñola sobre babesiosis del 
ganado vacuno, ha ido aumen tando a par tir del 
aíio 1.928 en que Salvans Bonet, despué::~ de 
apreciar un cuadro ::~ intomatológico co incidente 
con el de esta piroplasmosis, hace, por observil­
ción de exlen:sione::~ de sangre de animales en­
fermos, un diagnóstico del parásito más o menos 
acertado. Después contamos con los trabajos de 
Siiinz en 19D0, diagnosticándola en cual ro toros 
bravos muertos en Jos corrales de la plaza de 
San Sebaslián, aunque también con incertidum­
bre cree observar el B. bigeminum; de Guijo 
Sendrós, en vacas de producción de leche en 

Ronda (l\1álaga) en 1.9ii2 y de t>1artínez Gar­
cía en Asturias en 1.945 . . '-'Jedina comprueba el 
B. bouis en la provincia de Córdoba en el mismo 
atío, y sin dar a conocer tenemos seguridad de 
la existencia de otros muchos casos diagnostica­
dos con precisión. 

A pesar de que los citados han de figurar por 
orden cronológico en la hisloriil de la babesiosis 
bov ina en España, es justo recordar que aun sin 
diagnóstico hematológico y por lo tanto sin cla­
sificar, fué sospechada y diagnosticada clínica­
mente una piroplasmosis en ganado vacuno por 
Más Alemany en 1.919 y por D. Félix Sáncbez 
en 1.924. 

La anaplasmosis ofrece una bibliografía m<Ís 
reducida. Isidoro García Rodríguez la senala en 
ganado vacuno de Fuente del Maestre (Badajoz) 
y en especie distinta, Santos Ovejero en 1.941, 
en ganado lanar de la provincia de León. 

La primera referencia de theileriosis que te­
nemos en España data del año 1.935, en el que 
el ci tado investigador García Rodríguez la diag­
nostica al observar frotis de bazo e hígado de 
una vaca sacrifica da en el matadero de Madr:d. 
Aprecia aumento de volumen del bazo, colora­
ción terrosa en hígado y rinte ictérico en grasa; 
en los frotis, además de los parásitos intraglo­
bulare.~ con la morfología propia y variada de 
las especi es pertenecientes al género Theilería, 
observa las esferas plasmáticas d~scubie r ras por 
Koch en 1.898 y consideradas por Gonder como 
una fase de la parte del ciclo evolu tivo que estos 
hematozoarios tienen en el animal superior pa­
rasitado. La considera producida por Theileria 
dispar. 
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El mismo ~utor en l. 934 y en ganado de El 
Escorial, identifica «la falsa fiebre de la costa>>, 
producida por Gonderia mutans, considerado 
como Theileria mutans ~ partir del momento en 
que Brumpt demostró y Theiler corroboró en di· 
cha enfermedad las esferas plásmicas de Koch. 
Estas no fueron observad~s ~or Gorcía Rodrí· 
guez en extensiones de sangre, bdsando su 
diagnóstico en la morfología del parásito, en el 
curso insidioso de 1 ~ enfermedad, en el carácter 
benigno y en su falla de letalidad. 

Hemos de recordar que, a partir del des· 
cubrimiento de Koch y de la afirmación de Gon· 
der , las esferas plásmicas se observan en todas 
lils rheileriosis en bazo, ganglios linfáticos y mé· 
dula ósea y con menor frecuencia en hígado, ri· 
ñón y sangre circulan te, 

.Sánchez Botija en 1.944 confirma rheileriosis 
en otra vaca sacriflc~d~ también en el mismo 
matadero . .Sin apreci~r ictericia ni hemoglobinu· 
ria y sf hipertrofia de bazo, en examen microscó­
pico de es r~ vfscera encuenlrd esferas de Koch 
y form~s endoglobulares que identifica como 
Theileria po.rva. 

En el mismo arío, Bonifacio Calvo la diag· 
nosrica en ganado de ivltílaga, sin conseguir oli· 
servar las esferas plásmicas y sólo atendiendo a 
las formas del parásito que encuentra . 

En Julio de 1.938, en unión del Dr. :t\ájera 
Angulo, hallamos pdrásilos con formas propias 
de Theileria en :;angre de vacas de La Rambla 
(Córdoba), sin que llegáramos a encontrar los 
corpú5culos de I<och. 

Recientemente, Silva LeildO describe varios 
casos de theileriosls en ganado vacuno de Porlu· 
gal, con lo que vemos exendido a roda la penín· 
sula Ibérica el radio dt acción p~rógena de las 
Theileria. 

En Agosto del pasado ari o 1945, fuimos reque­
ridos por el propietario de un establo de ganado 
holandés si ruado en plena campiña cordobesa, a 
unos treinta kilómetros de la Capital, en el que 
venían ocurriendo bajas con frecuencia y en el 
que existían animales efermos, algunos con ma· 
niliesta depauperación. 

En unión del veterinario .Sr. Garrido Zamo· 
ra, que asistía a dicho ganódo y que sospecha· 
ba la existencia de piroplasmosis, visitamos el 

establo. La clínica acusaba en los enfermos los 
síntomas siguien tes: fiebre elevada , pérdida del 
apetllo, ennoquecimiento, blefaritis con intenso 
lagrimeo y diarrea a veces sanguinolenta. No se 
aprecia hemog lobinuria, pero sí un ri nle ictéri­
co acentuado de las mucosas visibles; sangre 
muy pálida y nuida. La enfermedad evoluciona 
con mortalidad elevada, pues en plazo de un mes 
mueren 15 cabezas de las 50 que constituían el 
efectivo. No tuvi mos ocasión de autopsiar nin· 
gún cadáver. 

E n extensiones de sa n~tre teñidas por O iem­
sa, hallarn os parási tos i nrraglobulares en gran 
profusión, de forma veriable , bacilar, anaplas· 
moide y an ular, que no dudamos en considerar 
como piroplasmas. Aunque no encontramos es· 
feras de Koch, sospechamos rheiler iosis, pero 
circunstancias de liem;JO y l ug~r no nos permitie­
ron profundizar más en el diagnóstico. 

En el pasado mes d e julio somos de nuevo 
requeridos por el mismo g anadero, quien sos· 
pecha en ganado alojildo en lll misma finca, tam­
bién de raza holandesa, la enfermedad del año 
anterior. En efecto, su cuadro clínico evoluciona 
con los mismos sínlom¡¡s y termina con igual fe· 
taliddd; de un efectivo de 45 cabezas mueren 12, 
volviendo a destacar la ictericia, anemia y falta 
de hemoglobinuria. Algú n caso evoluciona con 
ral rapidez que el enfermo m uere a las 48 ho ras. 
En algunos enfermos aprecian-segrín referen· 
cia del ganadero- intensos trastorn o::~ cerebra· 
les, que en su paroxismo llevan a uno a «arra · 
jarse sobre un abrevadero y por una inclinada 
pend iente del terreno» a ot ro . 

D e uno de los anirr.ales muer tos nos remiren 
el bazo, u n gran trozo de hígado y corazón. El 
bazo está l igeramente hipertrofiado, con pulpa 
oscura y reblandecida; el hígado pálido y de co· 
lor terroso y el músculo cardiaco intensamente 
pálido y con numerosos infartos hemorrágicos 
en epicordio que varfan en tamaño, desde una 
cabeza de alnler hasta una g ran mancha que 
ocupaba toda la región ventricular izquierda. 

Extensiones de pulpcl esplénica teñidas con 
Giemsa, nos muestran hemalies parasitados en 
grado elev.o do. Volvemos a encon trar formas ba · 
cilares, e::~féricas represen tadas por gránulos 
cromáticos rodeados de protoplasmél apena~ 
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apreciable y en mucho mayor cantidad for­
mas anulares, bastantes con tendencia a la 
elipsoidal, en las que la cromiltina nuclear 
destacaba perfectamente en uno de los po-1 

los. A veces aparecen hema ties con dos 
formas anulares~ hasta con rres bacilares, 
pero sin que hayamos observ<1do las for­
mas en cruz tantas veces descritas como 
propias de los T!zeileria. 

Encontramos las clásicas esferas lle 
Koch caracrerfstic<ls de las theileri osis. De 
forma redondeada más o menos perfecta y 
de tamaño variable ca.si siempre superior 
al doble del de los hematies, (microfotogra­
fías 1, 2 y 4) presentan un pro toplasma re­
ñido de ilzul pálido, en el que destacan en 
rojo un número variable de pequeños cor­
púsculos croméiticos, también de forma di­
versa, esfér ica, en vírgvla, poligoncll más o 
menos regular y bacilare::;. Al lado de e::;fe­

MrcROFOTOGRAFtA 2. Como t:n la n.0 1, se drstlngLie en su centro lma 
esfera plásmlca con Iguales c:~raclerfstl cas. 

ras perfectamenre delimi tadas, hemos ob­
servlldo otras desechas en las que los re­
feridos corpúsculos ap<1recen en libertad 
rodeados de una zon<1 protoplásmica deflnid11. 
(Microfotografi<l 3). 

Si recordamos el ciclo evolutivo señalado por 
Gonder y un;versalmente <1dmitido en los hema­

tozoarios del género Theileria, las esferas 
de Koch ~on originadas por reproducción 
esquizogónica , en los órganos hematopo­
yéticos, de los me/agametos o esporo:eoi­
tos que inoculados por la picadura de la ga-

MICROFOTOCRAFJA 1. En el centro destaca pcrf.:ctamc:nte una esfera plás · 
mica de Koch, <n cuyo Interior se aprecian bien dctlnldos los corpúscu· 

los voluminosos e Irregulares que represen ron los m<rozollor. 

rrapata parasitada, cons1iluyen las formas 
de infección. Estos esporozoi/os, pequef\os 
cuerpos redondeados de 0,5 micras de diá­
metro y dotados de un reducido gránulo 
cromático, lejos de permanecer en sangre, 
se localizan en bazo, ganglios linfáticos y 
médula ósea, donde originan las esferas 
por el sistema de reproducción indicado. 
(JV!icrofotografías 1 y 2). 

Por rotu ra de estas esferas, verdaderos 
esquizontes-agamontes de Gonder- se 
liberan los elementos conlenidos er. su in­
terior, (microfotograf!a 5) los mero.:oitos, 
que también por nueva reproducción es­
quizogónica engendran otras esferas -ga· 
montes de Gonder - formas ya sexuadas, 
cuyos núcleos son más numerosos y pe­
queños que los de los ogamontes, más re-
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nes de tran~mitirla al nuevo bóvido sobre 
quien se flja. 

Los gametocitos previamente liberados 
de los hem!!lies en el inrestino de la larva­
ninfa, pierden la forma que ten!an en el in­
terior de aquellos, se tornan angulosos, 
triangulares y hasta trapezoidales y su nú­
cleo se divide en dos pequeñas masas di ­
versamente localizadas. Diferenciados en 
macrogametos (hembras) y microgametos 
(machos), se veriflca la fecundación origi­
nándose el zigt-te, dotado de estructura 
areolar y sin vestigio de cromati na apre­
ciable. 

El zigotc se enquista y as! permanece 
en el in testino de la ninfd durante todo el 
tiempo que dura su invernación (6-8 me­
ses), a cuyo fi n y coincid iendo con su trans­
formación en garrapata adulta , evoluciona, 
se descapsula, aumenta de v olumen y rea­

MICIOI'OTOCR•FI• 3. Esfm pllsmica <n plena liberaciOnde los m<rmilw. parece en él la croma tina. Posiblemente 

guiares, esféricos y acusan más aflnidad 
por el colorante. (Creemos ver un gamon­
te representado en la microfotografía 4). 

l~a rotura de los gamontes l ibera los 
gometocitos, anulares, puntiformes y ba­
cilares, que penetrando en los hematíes 
constituyen las formas intraglobulares que 
se observan en los animales parasilados y 
que persistiendo durante mucho tiempo en 
la circulación, pueden terminar por originar 
una larga infección latente acompañada de 
premuniclón . 

Si ahora seguirnos a Sergent en la evo­
lución que suf1 e Tlleileri~ dispar en la ga­
rrapata Hyalomma maurilanicum, al fijarse 
la forma larvaria de ésta, duran te el otoño, 
sobre un bóvido infectado, ingiere su sangre 
parasitada. Esta garrapata evoluciona en 
dos huéspedes distintos; la transformación 
de larva en ninfa tiene lugar sobre el mismo 
animal en que aquella se fijó, pero la nin­
fa in fectadil se desprende dl él, pasa en la­
tencia el invierno y transmite su infección a 
la garrapata adulta, quien a principio del 
venmo siguiente se encuen tra en condicio-

transformado en ooquineto (zigotr! móvil) 

MicROF<JTOGRMJA 4. Se aprecio bien definido una esfcraf plásmlca, la 
que pe: la formo esférica m~s regular y rom3~o m:ls reducido de sus nú­

cleos, pudiera represcnuu un gamonr( de Gondcr. 

(Microloiograffas realizados por el Prof. SonJISJtban, de la Facuhad de 
Vmrlnarla. Frotls dt b•zo. Coloncfón Gftmsa. Obj. fnm. 90. Oc. 7. 

Amplloclón: 8 oumentos superflcl3ies). 
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atraviesa la pared intestinal y termina localizán­
dose en el interio.r de las células de las g lándu­
las salivares. Sergent no observa formas que 
pueda identifi car como ooquinews. 

E n dichas células se transforma en esporon­
te, cuerpo de forma variada e irregular, de un 
tamaño hasta de 48 micras, en cuyo interior se 
diferencian pequeñas masas es féricas provistas 
de un gránulo ~.;romá tico, los esporoblostos. 
Cuando el esporonte alcanza su desarrollo, la 
célu la que lo albergaba degenera y desaparece, 
quedando aquél libre en el acini g landular. 

Los esporobloslos se individualizan en el in­
terior del esporonte, su cromatina se fragmen ta 
y se reparte en finas gran ulaciones que son el 
origen de los esporozoitos. El es¡;oronte cont:ene 
centenas de esporob/astos y éstos producen mul­
ti tud de esporozoitos, que una vez libres se acu­
mulan en la cavidad de los acini y quedan dis­
puestos para ser inoculados a bóvidos sanos 
mediante picadura. 

La evolución de los Tl!eileria en su form<~ 
de esferas de Koch, lo mismo tiene lug<n en el 
interior de células, grandes monocitos, células 
endoteliales, etc. , que libres. Nosotros en el caso 
que describimos, <ll que pertenecen las microfo­
tograffas que se acompafian , no las hemos ob­
servado más que libres, pero precisamente en 
los días en que estas notils ordenamos, los que­
ridos amigos Dr. Alvarez Pérez y Prf. Villegas 
Laguna nos muestran preparaciones de bazo 
de un nuevo caso de theileriosis por ellos diag­
nosticado, en la.s que con gran preci.sión se 
aprecian intracelui<Jres. 

Del ci clo evolutivo antes señalado, podemos 
deducir que si las formas endoglobulares son las 
únicas aptas, por la fase que representan, para 
la reproducción sexual y ésta se verifica en el in­
te.stino de la garrapata, únicamente la transmi­
sión artificial de las theileriosis de animal en fer­
mo a sano tendrá lugar cuando la sangre inocu­
lada sea portadora de las esferas de l(och. Ahora 
bien , como la presencia de éstas en s11ngre cir­
culante no es constan te, ello exp lica la irregula­
ridad de la transmisión artificii!l y los resultados 
contradictorios ob tenidos. Sin embargo, Meyer 
en la theileriosis por T. mutans dice que la san­
gre sería siempre infecciosa aunque fuera ino-

culada en pequeña cantidad y no las contuviese. 
Dschunkoswky y Luchs admiten la transmisibi· 
lidad de T. armulata en el D8 por 100 de los ca­
sos. En la producida por T. parva, Gonder y 
M~yer afirmaron que la sangre no era virulenta 
aunque 1uviera esferas de Koch, pero el mismo 
Meyer consiguió reproducirla por inoculación 
venosa de macerado de bazo de animales infec­
tados y Carpano en 1.912, la transmite con san­
g re periférica, hecho que confirman Sergent, Do­
nat ien y colaboradores y más tarde Theiler y 
Du Toil. 

Puesto que la observación de las esferas 
plásmicas nos pone sin duda alguna en presen­
cia de un caso claro de theileriosis, hemos pro­
curado fijar la especie que la ha producido, 
aunque, deducido de la bibliograffa consultada, 
damo.s gran valor a la opinión de Neveu-Lemaire 
al reconocer la gran confusión que existe, en 
cuanto a la validez de las especies de Theileria 
que se admiten. 

Si hacemos un poco de historia, nos encon· 
tramos que los hematozoarios hallados en las 
theileriosis bovinas han sido: 

Theileria parva.-Productor de la primera thei­
leriosis conocida-la fiebre de la costa 
oriental-descri to por Theiler en 1.904. 

Theileria annulata.-Productor de la piroplas­
rn os is tropica l. Observado por Dschun­
koswky y Luchs en Transcaucasia en 
1.904. 

Theileria mutans.-Droductor de «la falsa fie­
bre de la costa>> y considerado como Gon­
deria mutwzs hasta que al observar 
Brumpt en 1.921> en dicha enfermedad las 
esferas plásmicas, se incluyó en el gene­
ro Tlzeileria. 

Theileria dispar.-Descubierto por Sergent y 
colaboradores en Argel!a en 1.924. 

Theileria turkestanika.-Descubi~rto en 1.928 
por Oboldueff y Galouzzo en Turkestán. 

Según Yllkimoff, T. turkestanika es sinónimo 
de T. a!Znulata, ya que no existe dife~encia en tre 
los dos parásitos ni entre las enfermedades que 
producen. 

Según Donatien y Lestoquard T. annulata 
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debe ser una varied~d de T. dispar. Para Ya­
kimoff, ambos parásitos son muy parecidos en 
su m orfo logia y biologf~ y según Meyer son es­
pecies estrechamente asociadas. l\eveu·Lemaire 
admile su identidad absoluta. Siguiendo a este 
autor, consideramos tres especies de Thelleria: 
paroa, amrulata (=dispO!=twkestanika) y mu­
tans. 

La diferenciación morfológica de las tres es­
pecies no es problema fácil y creemos que es ne­
cesario paw poder delimitarlas, acudir también 
a la clínica y anatomfa patológica de las infec­
ciones que cada una produce. 

Shwetz y Storek en Sranleyville (Congo Bel­
ga) al estudiar un~ rheilerlosis ocasionada por 
mutans, afirman que los parásitos no parecen 
afectar la salud de los anlmale&, considerándola 
habirualmenre como benigna; encuentran parási­
tos de form~ bacilar y anular en Igual propor­
ción. Observan otra infección caracterizada por 
su cronicidad, ausencia de síntomas clínicos y 
rareza de parásitos. 

Carpano en lralia encuentra al T. mutans en 
el examen microscópico de sangre de bóvidos 
atJcados de ot ras infecciones (carbunco, septi­
cemia hemorrágica) y cree que no origina un 
proceso morboso importante y definido)' Garcfa 
Rodrfguez en Espana diagnostica precisamente 
«lá falsa fiebre de la costa» atendiendo al curso 
leve y falta de l eralld~d . 

Para Brumpt, las infecciones por mutans ca­
recen de los paroxismos fatales que carac terizan 
las orlginadliS por otras T!zeileria. Sin embar­
go, llegó a considerar que las rheileriosis morra­
les del litol·al mediterráneo eran debidas a T mu­
tans, a diferencia del cri terio general, que las es· 
timaba producidas por la awwlata o la parva. 
Claro es que Brumpt, que creía en 1.923 que 
T. mutans y T. annulala eran el mismo parásito, 
al año siguiente recti ficaba este cri terio. 1\ l seña­
lar la diferencia entre mulans y parva, indica que 
en la infección producida por el primero, pueden 
apa~ecer accesos graves en el curso de una in­
fección crónica inaparente, originada por debili· 
tación del organismo debida a causas dive,·sas. 
La Infección por T. parva provocaría una enfer­
medad aguda de evolución reguiM ~· constante. 
Sergen t y colaboradores, a peser de diversas 

tentativas par11 debilitar animales inf~ctados por 
T. mutans. no han conseguido hacer aparecer 
accesos g raves. 

Para Theiler , G ray y Doves, la infección por 
mutans tendría sólo exacerbaciones moderadas 

'Y cauSilrfa una ligera anemi.J , siendo no difici l 
' encontrdr el parásito en unimales sanos en apa­
riencia . .Segün Doyh:, la menor frecuencia con 
que se encuentran esferas de Koch en bóvidos 
infec tados con mutar1s, es debida posiblemente 
a su gran tolerancia pmo este parási to, lo que 
explicar ía que los accesos graves se observen 
tan ra ramen te. Velu indica que la mortalidad por 
este parásito sería nulo y según Stelle, Marto­
glio y Carpano, los sfntomas que orig-ina serf~n 
ligeros y pasarían desapercibidos. 

En general , todos los autores consideran a 
T. mucans como causa de una enfermedad de 
curso raramente morral. Igualmente admiten la 
escasa proporción de hem11 ties parasitados; Hu­
tyra, en casos gr11ves hasta un 20 por 100. 

T. parva y T. annulata or if!inan estados mcr­
bosos más semejan tes entre sf, en sus manifes­
taciones clínicas y lesiones an<Jtomo-patológi­
cas . .Sin embargo, en la theilerio sl::. por parva no 
hay en general o es muy escasa J¡¡ coloración 
ictérica de las mucosas, la sangre se empobrece 
poco en hernoglobin<l . pues hay escasa destruc­
ción globular, au nque sean muchos los hemalies 
parasi!cJdos. En éstos predominan las formas 
bacilares del pl!rásito sobre llls anulares. En 
la causada por T. annulat.a hay siempre icteri­
cia, an amia, empobrecimiento de hemoglobina 
en sangre, mayor dest ru cción de hematíes y en 
éstos, según Carpano y Ya l1imoff, predominan 
las formas 11nulares del parásito sobre los baci­
lares. 

Al esrudiar Frohner-Zwicll la piroplasmosis 
tropical , debida a T. OIIIWlata, señala en su sin­
lomatologfa trasto rnos cerebri'les. liutyra indica 
exiración nerviosa, duranre la cual el animal tien­
de a a Idear a lcJs personas. B rumpt, al describir 
en 1.925 la in fección debida a mutans, señala 
también trastornos cerebrales propios de menin­
go-encefal iris, pero no o lvidemos que esta época 
y precisamente en el trabajo que los señala, te­
nfa confundido al mutans con el annulata. 

Según .Sergent, en la infección por T. dispar 
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(=T. armr¡fata) el bazo está hipertrofiado, dupli­
cado de volumen y en ocasiones ti ene 5 ·6 veces 
su peso normal. Brumpt lo señala con igullles 
características en la infección por T. parva, pero 
tan to Roberston con Thei ler, lo encuentran nor­
mal en ésta, lo mismo en individuos mu ertos de 
infección natural como experimen tal. 

De lo que an tecede creemos poder eliminar 
al T. mutans como agente ocasional de lo theile­
riosis que hemos descri to, ya que ¡,, elevada, a 
la vez que rápidll mortalidad observada en el ga­
nado obje to de nuestro estudio, nos puede outo­
riwr a ello. 

Entre T. parva y T. artnulata, creemos estar 
más cerca de esta última. La ictericia y anemia 
intenso, los t ras tornos cerebrales y el predomi­
nio de las formlls anulares sobre los bacilares 
del pllrásiro, es señalado por la ma~·oría de los 
investigadores como más propio de las infeccio­
nes producidas por Theileria annutata. 

Conclusiones 
l. • Con lo presencia de las esferas plásmi­

cas de l<och, confirm11mos la exis tencia de thei­
leriosts en ganado vacuno de Espafia . 

2.• Lejos de tratarse de un caso aislado, la 
hemos observado con carácter epizoórico con 
elevada mortalida d. 

3.• Por la morfología del parásito y cuadro 
clínico y ana tomo- pa tológico originlldo, la esti­
mamos producida por Tlleileria annufata. 
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