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RESUMEN

Objetivo. Revelar adenovirus (AdV) que causan pneumonía en ovejas y examinar cambios patológicos 
en los ganglios linfáticos pulmonares y mediastínicos de muestras positivas para adenovirus infectadas 
de forma natural. Material y métodos. Para este propósito, se examinaron macroscópicamente 
1459 pulmones de ovejas sacrificadas en un matadero, y se detectaron lesiones de pneumonía en 
88 (6.03%) de estas. Las secciones de tejido parafinadas de estos especímenes con pneumonía 
se examinaron con los métodos inmunohistoquímicos (IHC) e inmunofluorescencia indirecta (IF), 
mientras que tejidos homogeneizados se examinaron usando los métodos ELISA de antígeno y 
PCR para determinar la positividad de adenovirus. Resultados. Por consiguiente, la prevalencia de 
adenovirus se determinó como 19.3% para IHC, 22.7% para IF, 20.5% para ELISA y 13.6% para PCR. 
La tinción con hematoxilina-eosina (HE) se realizó para examinar los cambios histopatológicos en las 
muestras que estaban infectadas naturalmente con adenovirus. Los exámenes histopatológicos de las 
muestras de pulmón infectadas de forma natural revelaron mayormente pneumonía intersticial, junto 
con hallazgos de pneumonía catarral y verminosa. En consecuencia, se determinó que los métodos 
más eficaces en la detección de adenovirus en pneumonías ovinas fueron encontrado respectivamente 
como IF, ELISA, IHC y PCR. El hallazgo de que los adenovirus solo se vio en los ganglios linfáticos 
mediastínicos de algunas muestras en los métodos inmunopatológicos sugirió latencia. Conclusiones. 
La presencia de adenovirus en casos de pneumonía ovina se determinó por primera vez con los 
métodos de inmunofluorescencia indirecta, ELISA de antígenos y PCR. La posibilidad de la naturaleza 
latente de la infección por adenovirus en estas especies también se discutió por primera vez. 

Palabra clave: Adenovirus; ELISA; histopatología; inmunopatología; PCR; ovino (Fuentes: MeSH, DeCS).

ABSTRACT

Objective. Reveal adenoviruses (AdV) that cause pneumonia in sheep and examine pathologic 
changes in the pulmonary and mediastinal lymph nodes of naturally infected adenovirus-positive 
specimens. Material and methods. For this purpose, 1459 lungs of sheep slaughtered in a 
slaughterhouse were macroscopically examined, and pneumonia lesions were detected in 88 (6.03%) 
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of these. The paraffinized tissue sections of these specimens with pneumonia were examined with 
the immunohistochemical (IHC) and indirect immunofluorescence (IF) methods, whereas their tissue 
homogenates were examined using the Antigen ELISA and PCR methods for adenovirus positivity. 
Results. Accordingly, the prevalence of adenoviruses was determined as 19.3% for IHC, 22.7% for 
IF, 20.5% for ELISA and 13.6% for PCR. Hematoxylin-eosin (HE) staining was performed to examine 
histopathological changes in the specimens that were naturally infected with adenoviruses. The 
histopathological examinations of the naturally infected lung specimens revealed mainly interstitial 
pneumonia, as well as catarrhal and verminous pneumonia findings. Consequently, it was determined 
that the most effective methods in the detection of adenoviruses in sheep pneumonias were found 
respectively as IF, ELISA, IHC and PCR. The finding that adenoviruses were observed only in the 
mediastinal lymph nodes of some specimens in the immunopathological methods suggested that 
the latency. Conclusions. The presence of adenoviruses in sheep pneumonia cases was determined 
with the indirect immunofluorescence, antigen ELISA and PCR methods for the first time. The 
possibility of the latent nature of adenovirus infection in these species was also discussed for the 
first time. 

Keywords: Adenovirus; ELISA; histopathology; immunopathology; PCR; sheep (Source: MeSH, DeCS).

INTRODUCCIÓN

Las pneumonías ovinas se encuentran entre 
los problemas de salud más frecuentes de esta 
especie en todo el mundo causando dificultad 
respiratoria, pérdida de rendimiento y, a veces, 
la muerte. Por lo general, los agentes infecciosos 
como bacterias, virus y parásitos juegan un papel 
en el surgimiento de pneumonías (1,2). Las 
causas virales que tienen un lugar significativo 
en la etiología de las pneumonías ovinas llevan 
a daños en los epitelios del sistema respiratorio 
y el sistema mucociliar. Además, como también 
suprimen la inmunidad, no solo pueden causar 
principalmente infecciones respiratorias del 
sistema respiratorio, sino también causar la 
aparición de infecciones secundarias (3,4). Los 
adenovirus, que se encuentran entre las causas 
de pneumonía viral de las ovejas, se encuentran 
en abundancia en el mundo. Los adenovirus con 
un diámetro de 70 a 90 nm, estructura de cápside 
icosaédrica, que contienen ADN de doble cadena 
lineal no envuelto pertenecen a la Adenoviridae 
familia y se examinan en 6 géneros. Estos son 
Mastadenovirus, Aviadenovirus, Siadenovirus, 
Atadenovirus Testadenovirus y Ictadenovirus. 
Entre estos 6 géneros, los grupos importantes 
para los rumiantes son los Mastadenovirus y 
los Atadenovirus. Las especies de adenovirus 
bovino A,B,C y adenovirus ovino A,B,C se 
clasifican en el género Mastadenovirus, 
mientras que el adenovirus bovino D,E y el 
adenovirus ovino D se clasifican en el género 
Atadenovirus. (5). Los adenovirus por lo general 
crean infecciones subclínicas. Sin embargo, 
en los casos en que se observan los síntomas 
clínicos de la enfermedad, hay dificultad 
respiratoria, tos y secreción nasal acompañadas 

de descondicionamiento. A pesar de que los 
corderos jóvenes son más susceptibles a la 
enfermedad, la mortalidad también se puede 
observar en adultos en casos de infecciones 
secundarias (6,7,8). El virus que se transmite 
por contacto directo, inhalación, descarga fecal-
oral, nasal y lagrimal se une a los receptores 
de coxsackievirus y adenovirus (CAR) de las 
células epiteliales respiratorias y demuestra un 
efecto lítico sobre estas células (9,10). En las 
infecciones por adenovirus, los pulmones tienen 
un color pálido, así como una consistencia 
hinchada y elástica. El examen microscópico 
revela degeneración en los bronquios/
bronquiolos, proliferación de pneumocitos de 
tipo II, infiltración de células mononucleares 
y síntomas de pneumonía intersticial como 
hiperplasia linfoide y fibromuscular. Además, 
estos agentes virales forman cuerpos de 
inclusión basófilos intranucleares en epitelios 
alveolares y bronquiales (6,8,11). La infección 
por adenovirus se diagnostica directamente 
mostrando la presencia del antígeno o 
indirectamente detectando los anticuerpos 
que se forman contra el antígeno. Se utilizan 
pruebas de cultivo celular, IF, IFAT, DFAT, IP, EM, 
PCR y ELISA para el diagnóstico directo de la 
causa. Para el diagnóstico indirecto se utilizan 
pruebas serológicas como SN, AGID, GF y ELISA 
(12,13,14,15).

La gran mayoría de los estudios que se han 
realizado sobre infecciones por adenovirus 
que causan pneumonía en ovejas en todo el 
mundo son estudios de seroprevalencia, y 
casi no existen estudios sobre qué prevalencia 
de antígeno se ha determinado utilizando 
varios métodos juntos. En este estudio, se 
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identificaron adenovirus que causan pneumonía 
en ovejas utilizando métodos moleculares y 
patológicos, y se realizó una comparación entre 
estos métodos. Además, se examinaron los 
cambios histopatológicos que se produjeron en 
muestras infectadas positivas de adenovirus.

MATERIAL Y MÉTODOS

Materiales de animales. Este estudio se realizó 
con la aprobación del Comité de Ética Local de la 
Facultad de Medicina Veterinaria de la Universidad 
Ataturk con la decisión 2018/71. Dentro del alcance 
del estudio, se examinaron macroscópicamente 
1459 pulmones de oveja y la linfa mediastínica 
de estos pulmones, y se recogieron muestras 
de 88 pulmones de oveja que mostraban 
síntomas de pneumonía y ganglios linfáticos de 
estos pulmones. Mientras que algunas de estas 
muestras de tejido se fijaron en una solución de 
formalina tamponada al 10% para exámenes 
histopatológicos (HE) e inmunopatológicos (IHC, 
IF), algunas se conversaron a -20°C para análisis 
de PCR y ELISA.

Examen Histopatológico. El procesamiento 
rutinario de tejidos se llevó a cabo sometiendo 
los tejidos fijados en la solución de formalina 
tamponada al 10% en las etapas de 
deshidratación, aclaramiento y parafinización. 
Después de la etapa de procesamiento de tejido, 
se obtuvieron secciones de 5 µm de espesor de 
todas las muestras que se incrustaron en bloques 
de parafina usando un micrótomo rotatorio 
(Leıca RM 2235) y se tomaron en portaobjetos 
normales y recubiertos con adhesivo. Para los 
exámenes histopatológicos de las secciones 
tomadas en los portaobjetos normales, se 
realizó tinción con HE. Los preparados teñidos 
con HE se examinaron bajo un microscopio 
óptico (Leıca DM 2500).

Tinción Inmunohistoquímica. Las secciones 
de tejido tomadas sobre los portaobjetos 
recubiertos con adhesivo se sometieron a 
desparafinación y deshidratación. Los tejidos se 
mantuvieron en H2O2 al 3% para la inactivación 
de la peroxidasa endógena. Para revelar la 
presencia de antígeno, los tejidos se hirvieron 
en un horno de microondas con una solución 
de recuperación de antígeno. Se goteó una 
solución de bloque de proteína sobre los tejidos 
para evitar la unión a antígeno no específico. 
Después de esto, los tejidos se incubaron en 
el anticuerpo primario (anticuerpo monoclonal 
de ratón anti-adenovirus tipo 3 (BAV3) (No. 

de Catálogo: BIO 292, BIOX Jemelle, Bélgica) 
diluido con agua en una proporción de 1/50 a 
+4°C durante 16 horas. Se goteó una solución 
de bloque de proteína sobre los tejidos para 
evitar la unión a antígeno no específico. El 
anticuerpo primario diluido con agua en una 
proporción de 1/20 se goteó sobre los tejidos, 
y los tejidos se incubaron a 37°C durante 1 
hora. La incubación de los tejidos se facilitó en 
primer lugar usando el anticuerpo secundario 
biotinilado y, a continuación, el conjugado 
de estreptavidina-peroxidasa. Se goteó un 
cromógeno de 3-3’diaminobencidina (DAB) 
sobre las secciones para mostrar las reacciones 
en los tejidos, y después de la contratinción 
con hematoxilina de Mayer, los preparados se 
examinaron bajo un microscopio óptico (Leıca 
DM 2500).

Tinción de Inmunofluorescencia. Como en el 
proceso de tinción inmunohistoquímica, se goteó 
anticuerpo inmunofluorescente diluido 1/20 (No. 
de Catálogo: IgG H&L cabra anticonejo (FITC)) 
sobre las secciones de tejido que se sometieron 
a los mismos procedimientos, incluida la 
incubación de anticuerpos primarios, y las 
secciones se dejaron durante 45 min. Después 
de esto, se goteó una solución de glicerol/
agua destilada (1/9) sobre las secciones, las 
secciones se cubrieron con un portaobjetos de 
cubierta y se examinaron al microscopio con un 
adaptador fluorescente (Zeıss Axıo Scope A1).

ELISA de Antígeno. La homogeneización 
se aplicó a los tejidos que se mantuvieron a 
-20°C, y se llevó a cabo el protocolo del Kit 
ELISA de Antígeno de Adenovirus Bovino (ADV-
Ag) (MyBioSource Catálogo# MBS2608731, 
Lote#32305765) para detectar la presencia 
de adenovirus en estas muestras. En nuestro 
estudio, la presencia de adenovirus se examinó 
por métodos moleculares y patológicos. Se eligió 
la prueba ELISA de antígeno en el estudio. En 
este modelo de ELISA, la base de la placa está 
recubierta de anticuerpos. Como la base de la 
placa está destinada a detectar Mastadenovirus 
y Atadenovirus, la prueba puede reconocer 
adenovirus ovinos. Finalmente, usando un 
lector de microplacas con un filtro de 450 
nm, se leyeron las densidades ópticas de las 
muestras de tejido por espectrofotometría 
(Thermo Scientific, Multiskan GO, ABD).

PCR. En primer lugar, para detectar ADN 
en los tejidos homogeneizados, se realizó la 
extracción de ADN usando el protocolo PureLink 
Genomic DNA mini kit (No de Catálogo: 
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2024278, Invitrogen, ABD). Para detectar ADN 
de adenovirus en los especímenes cuyos ácidos 
nucleicos se aislaron, los pares de cebadores 
utilizados por Sibley et al (16) se tomaron como 
referencia. Los cebadores en la publicación 
seleccionada (16) son cebadores basados en 
PCR anidados que pueden reconocer tanto 
Mastadenovirus como Atadenovirus. Los 
cebadores usados en el estudio se comprobaron 
en GenBank (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/
genbank/) y son capaces de detectar todas 
estas especies (Mástil y Atadenoviruses). En 
base a los informes del mismo autor, se realizó 
el termociclado de la reacción de PCR. Se añadió 
una tinción de ADN a los productos de PCR 
obtenidos con esta reacción, los productos se 
sometieron a electroforesis en gel de agarosa al 
0.7% y se obtuvieron imágenes de las bandas 
que pertenecían a los especímenes positivos 
usando un transiluminador UV.

RESULTADOS

Se detectaron lesiones de pneumonía en 88 de 
los 1459 pulmones de oveja que se examinaron 
macroscópicamente. La tasa de positividad de 
adenovirus se encontró como 19.3% con IHC, 
22.7% con IF, 20.4% con ELISA y 13.6% con PCR 
en muestras de pneumonía. En nuestro estudio, 
el método de IF se identificó como el método más 
efectivo en el diagnóstico de adenovirus ovinos, 
y de acuerdo con este método, 20 especímenes 
se infectaron naturalmente con adenovirus. 
Los exámenes microscópicos de las muestras 
positivas para adenovirus revelaron que estas 
muestras tenían pneumonía intersticial (n=12), 
broncopneumonía catarral (n=6) y pneumonía 
verminosa (n=2).

Resultados Macroscópicos. Según los datos 
macroscópicos registrados mientras se recogían 
las muestras, se determinó que los pulmones 
que estaban infectados de forma natural con 
adenovirus eran generalmente voluminosos-
edematosos, tenían una consistencia elástica, 
un color pálido, no estaban colapsados, tenían 
cicatrices y zonas atelectásicas ocasionales 
en la superficie dorsal (Figura 1A). Además 
de estos, algunos especímenes tenían una 
consistencia dura, zonas consolidadas de color 
rojo oscuro o quistes parásitos. Los ganglios 
linfáticos mediastínicos no mostraron ningún 
hallazgo patológico significativo en el examen 
macroscópico.

Resultados Histopatológicos. En los casos 
con pneumonía intersticial con infección por 
adenovirus, se observó que los tabiques 
interalveolares estaban engrosados debido a 
la infiltración de células mononucleares y la 
proliferación de pneumocitos de tipo II, y se 
observó hiperplasia fibromuscular alrededor de 
los conductos alveolares y bronquiolos, así como 
hiperplasia linfoide bronquial/bronquiolar y 
perivascular (Figura 1B, C). En los especímenes 
positivos con broncopneumonía catarral, se 
observó que la luz bronquiolar estaba llena 
de un exudado que contenía leucocitos que 
eran en gran parte polimorfonucleares (Figura 
1D). Se detectaron granulomas parásitos en 
los especímenes positivos con pneumonía 
verminosa. Se detectó linfadenitis leve en 
algunos ganglios linfáticos mediastínicos 
(Figura 1E).

Resultados Inmunohistoquímicos. La 
positividad de adenovirus se detectó en 
el 19.3% (n=17) de las 88 muestras con 
pneumonía que se examinaron con el método 
inmunohistoquímico. Se observaron adenovirus 
en los epitelios bronquial/ bronquiolar y alveolar, 
macrófagos, tejido linfoide peribronquial/
peribronquiolar y células inflamatorias en 
los ganglios linfáticos mediastínicos. En las 
muestras con positividad pulmonar, también 
se determinó la presencia de antígeno en sus 
ganglios linfáticos mediastínicos (Figura 1F, 
G). Por otro lado, mientras que 3 muestras de 
pulmón no mostraron presencia de antígeno, se 
encontró positividad en sus ganglios linfáticos.

Resultados de Inmunofluorescencia. 
La positividad de adenovirus se detectó 
en el 22.7% (n=20) de las 88 muestras 
con pneumonía que se examinaron con el 
método de tinción de inmunofluorescencia. 
Se observaron adenovirus en los epitelios 
bronquial/bronquiolar y alveolar, macrófagos, 
tejido linfoide peribronquial/peribronquiolar y 
células inflamatorias en los ganglios linfáticos 
mediastínicos (Figura 1H, I). Por otra parte, 
mientras que un total de 6 muestras, incluidas 
las del método inmunohistoquímico y las de este 
método, no mostraron presencia de antígeno en 
los pulmones, se encontró inmunopositividad 
en sus ganglios linfáticos.
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Figura 1. A; Rastros de inflamación (puntas de flecha) y enfisema (flechas) en el pulmón. B; Engrosamiento 
interalaveolar (estrellas) e hipertrofia fibromuscular (flechas), HE, 100µ. C; Hiperplasia linfoide 
peribronquiolar (estrellas), HE, 200µ. D; Exudado catarral (estrella), conteniendo epitelio desprendido 
y células inflamatorias en la luz del bronquiolo, HE, 100µ. E; Formas de parásitos en granuloma 
quístico (puntas de flecha), HE, 200µ. F; Inmunorreacción AdV en bronquiolos y epitelios alveolares, 
IHC, 50µ. G; Inmunorreacción AdV en ganglio linfático mediastínico, IHC, 50µ. H; Inmunorreacción 
AdV en epitelio bronquial, IF, 50µ. I; Inmunorreacción AdV de ganglio linfático mediastínico, IF, 20µ.

Resultados de ELISA. La positividad de 
adenovirus se detectó en el 20.4% (n=18) de 
las muestras que se examinaron con la prueba 
ELISA de antígeno.

Resultados de PCR. Se encontraron bandas 
positivas (600 pb) que muestran la presencia de 
material genético perteneciente a adenovirus en 
el 13.6% (n=12) de las muestras examinadas 
con el método de PCR. Los resultados en los 
tipos de pneumonía y métodos de examen de las 
muestras de pulmón positivas con adenovirus 
se muestran en las tablas (Tabla 1).

Tabla 1. Tipos de pneumonía y métodos de examen 
de las muestras AdV (+).

Método AdV(+) 
total

Tipos de Pneumonía

IP CBP VP

IHC 17 10 5 2

IF 20 12 6 2

ELISA 18 11 5 2

PCR 13 8 4 1

IP; Pneumonía intersticial CBP; Broncopneumonía catarral, 
VP; Pneumonía verminosa

https://doi.org/10.21897/rmvz.2738
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DISCUSIÓN 

Los casos de pneumonía ovina causada por 
adenovirus no son graves en adultos, pero por 
lo general resultan en pérdida de rendimiento, 
mientras que los de los corderos pueden 
resultar en muerte. Las causas de estos casos 
que provocan daño al sistema mucociliar e 
inactivación fagocítica también conducen a la 
aparición de infecciones secundarias (2,8,17). 
Los estudios que han implicado infecciones 
por adenovirus inducidas experimentalmente 
en ovejas han informado que los pulmones 
no están colapsados, tienen un color pálido 
y una consistencia elástica. En hallazgos 
microscópicos, se han mostrado cambios 
necróticos en el epitelio de las vías respiratorias, 
engrosamiento en el tabique interalveolar, 
infiltración de células mononucleares, casos de 
hiperplasia fibromuscular y linfoide (6,11,18). 
De acuerdo con los estudios experimentales, 
este estudio también demostró más hallazgos 
de pneumonía intersticial en infecciones por 
adenovirus, pero la positividad por adenovirus 
también se encontró en los casos de pneumonía 
catarral y verminosa. En adición, en este 
estudio, no se observaron cuerpos de inclusión 
como los de algunas infecciones inducidas 
experimentalmente (18,19).

La mayoría de los estudios sobre la prevalencia 
de adenovirus que causan pneumonía en ovejas 
son serológicos, aunque los que se basan en 
la determinación de antígenos son muy pocos. 
Çeribaşı et al (20) determinó antígenos de 
adenovirus en 5.1% de pulmones de oveja 
con el método IP. Jamshidi et al (21) informó 
una prevalencia de adenovirus del 13.6% en 
pulmones de cabra con el método IHC. En 
este estudio, se determinó la positividad de 
adenovirus (muestras con virus en uno o ambos 
ganglios linfáticos pulmonares y mediastínicos 
se consideraron infectadas.) en el 19,3% de los 
pulmones de oveja con el método IHC. Estudios 
previos no han examinado los ganglios linfáticos 
mediastínicos en términos de positividad a 
adenovirus. En 3 muestras de pulmón en este 
estudio, aunque no se detectaron antígenos en 
los pulmones, los antígenos estaban presentes 
en los ganglios linfáticos mediastínicos de estas 
muestras de pulmón. Aunque se conocen los 
efectos líticos, latentes y oncogénicos de los 
adenovirus en otras especies, no se informaron 
sus efectos latentes y oncogénicos en ovejas 
(7,11,18). En este estudio, los resultados indican 
que el agente viral puede mostrar latencia en 
los ganglios linfáticos mediastínicos de estas 

especies. En la bibliografía no se encontró 
ningún estudio que mostrara antígenos de 
adenovirus en muestras de tejido parafinizadas 
de pulmones de oveja usando el método de 
IF indirecto. Sin embargo, Çeribaşı et al (20) 
detectaron la presencia de adenovirus en el 9.4% 
de los pulmones de oveja usando muestras de 
tejido congeladas con el método DFAT (la prueba 
de anticuerpos fluorescentes directos). Con 
el método de tinción de inmunofluorescencia 
que se usó en este estudio, se determinó 
que la presencia de antígeno era del 22.7%. 
Adicionalmente, en este método, como en el 
método de tinción inmunohistoquímica, algunas 
muestras mostraron presencia de antígeno 
solo en sus ganglios linfáticos. Çeribaşı et al 
(20) declaró que detectaron la presencia de 
adenovirus en más muestras de pulmón de 
oveja con el método DFAT que con el método 
IP. Asimismo, en este estudio, se encontró 
presencia de antígeno en más muestras con el 
método de IF que con el método de tinción de 
IHC. La detección de positividad también fue 
más selectiva en el método de IF que la tinción 
con IHC. Sin embargo, este estudio también 
señaló algunas desventajas del método de IF, 
tales como el hecho de que no ofrece tantos 
detalles morfológicos como la tinción con IHC, y 
permite una ventana de trabajo limitada debido 
a la pérdida de intensidad.

Entre los estudios previos, no se encontró 
ningún estudio que determinara la prevalencia 
de antígenos con el método ELISA en 
homogeneizados de tejidos de pulmones de 
oveja. Sin embargo, se han llevado a cabo 
varios estudios en diferentes partes del mundo 
para la detección de anticuerpos en muestras 
de suero de oveja utilizando el método 
ELISA y, en consecuencia, la seroprevalencia 
de adenovirus varía en el intervalo de 69-
100% (22,23,24). En este estudio en el 
que se investigó la presencia de antígeno en 
homogeneizados de tejidos usando el método 
ELISA, se detectó positividad de adenovirus 
en el 20.4% de las muestras examinadas. Se 
pensó que el valor de prevalencia mucho más 
bajo en este estudio en comparación con los 
resultados de estudios anteriores se originó por 
el hecho de que en este estudio se examinó 
la presencia de antígenos, en lugar de la 
presencia de anticuerpos. Esto es debido a que 
los niveles de anticuerpos son altos incluso 
después de un tiempo después de infecciones 
virales (12,17). Entre los métodos que usaron 
en su estudio para investigar la prevalencia 
de virus del herpes en pulmones bovinos con 
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pneumonía, Çomaklı et al (25) informó que la 
prevalencia más alta se encontró con el método 
IF, que fue seguido respectivamente por IHC y 
ELISA. En este estudio, los métodos IF, ELISA 
e IHC proporcionaron valores de prevalencia de 
antígenos en orden descendente. Esta diferencia 
puede haber estado asociada con diferencias en 
virus y especies animales.

La revisión de la literatura en este estudio no 
reveló ningún estudio previo que examinara la 
presencia de adenovirus en casos de pneumonía 
ovina mediante PCR. Pese a que la PCR es un 
método de diagnóstico molecular que se usa 
en el diagnóstico de muchas causas infecciosas 
con alta fiabilidad, se encontró que su tasa 
de detección de adenovirus era menor que la 
de los otros métodos de este estudio. Si bien 
se realizó un diagnóstico basado en la unión 
antígeno-anticuerpo en los otros métodos (IHC, 
IF, ELISA) que se utilizaron en este estudio, el 
método de PCR implica la identificación con 
genes de hexón y fibra específicos de virus 
(13,26). Después de la replicación de los 
adenovirus, solo el 10-15% obtiene una forma 
de una partícula de virus completa (27,28). 
Además, se informó de que 104 hasta 105 las 
partículas de virus se forman en una célula que 
está infectada con adenovirus, y solo el 1-5% 
de estas tienen la morfología y la capacidad 
de formar patogenicidad (29,30). En vista de 
esta información, se consideró que no todos 
los antígenos de adenovirus que se replican 
en el organismo huésped toman una forma de 
virus completa, y aunque estas partículas de 
adenovirus (procápsida) pueden proporcionar 
resultados positivos formando un complejo con 
anticuerpos, las cápsidas vacías que no portan 
los materiales genéticos específicos de hexón o 
fibra podrían no mostrar positividad en la PCR. 

Además, los resultados también pueden diferir 
según el tipo de material utilizado en el método 
de PCR (31).

En conclusión, en la investigación de la presencia 
de antígenos, se observó que la prevalencia de 
adenovirus en ovejas era alta. En este estudio, 
en el que se utilizaron diferentes métodos 
de diagnóstico, se identificó el método de IF 
como el método más eficaz en el diagnóstico 
de adenovirus ovino, y su eficacia fue seguida 
respectivamente por ELISA, IHC y PCR. El 
principal hallazgo entre los que se consideraron 
destacados en este estudio fue la posibilidad 
de infecciones latentes por adenovirus en 
los ganglios linfáticos mediastínicos y que el 
método de PCR que se utiliza con éxito en el 
diagnóstico de muchos agentes infecciosos se 
encontró débil al determinar estos agentes. 
Además, en contraste con los resultados de los 
estudios experimentales, este estudio reveló 
infecciones en casos de pneumonía catarral 
y verminosa, aparte de casos de pneumonía 
intersticial.
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