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Resumen

Se presenta el caso de un macho castrado de 10 afios con historia de vomito
cronico y retardo en el vaciamiento gdastrico refractario a medicamentos
antieméticos, procinéticos y esteroideos. La ecografia abdominal evidenci6
linfadenomegalia generalizada, esplenomegalia y focalizado en un segmento de
intestino delgado engrosamiento de la pared con pérdida de definicion de estratos
provocando ileo mecdnico. Se realiz6 reseccidn intestinal, enteroanastomosis,
biopsia de bazo y linfonodo mesentérico. El analisis histopatoldgico reportd
cambios sugerentes de Fibroplasia Esclerosante Eosinofilica Gastrointestinal
Felina (FEEGF), patologia recientemente descrita cuya etiologia, tratamiento
y prondstico son adn inciertos. Se destacd que el procedimiento quirdrgico
ademads brindar el diagndstico definitivo, resulté en la mejora clinica y de
calidad de vida del paciente.
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Introduccion

a FEEGF fue descrita en 2009, macroscépicamente como una masa in-

tramural ulcerada en intestino delgado y a nivel histoldgico como infla-

macién eosinofilica con fibroblastos reactivos y trabéculas de coldgeno

denso, la presencia de bacterias fue un hallazgo frecuente en hasta el
56% de los casos (14/25)!, estudios posteriores sugieren a su vez relacién con la
presencia de hongos®. Actualmente la etiologia aceptada es la desregulacion del
sistema inmune que favorece la respuesta liderada por eosindfilos y sus media-
dores IL-6 y MBP' La presentacion gastrointestinal es la mds frecuentemente re-
portada pero se han documentado casos con localizaciones atipicas como nasal®,
mesenterio®, higado® y retroperitoneo®.

A la fecha se han publicado dos estudios retrospectivos, en 2009' y 20157 res-
pectivamente, donde se hallaron predisposicién en los machos de mediana edad
con media de 8 afios, estos articulos describen signos clinicos y hallazgos a la
exploracién, mismos que se muestran en la Tabla 1.

Objetivo: Presentar la FEEF a través de un caso clinico, como un dife-
rencial en el paciente con engrosamiento intestinal, describiendo semiolo-
gia, abordaje terapéutico y diagnostico, enfatizando la importancia de este
ultimo para la toma de decisiones.

Material y método: Un Europeo Doméstico de pelo corto, macho
castrado, de 10 afios de edad, con estilo de vida exclusivamente de interior
y medicina preventiva vigente, acude por vomito, hiporexia y depresion
aguda, sin cambios de dieta recientes. La tutora refiere diagnostico de
asma felino de 9 afios atras, aparentemente controlado sin medicaciones.

Alteraciones al Examen Fisico General (EFG): deshidratacion de 6%, pro-
trusion del tercer parpado bilateral, nausea, dolor moderado a la palpacion
abdominal, fiebre 40.3°C.

PGD Med. Fel. MVZ Ursula

Signos clinicos y hallazgos a la
exploracion de pacientes con FEEF

Signo clinico (Craig, 2009)1 n=25 | (Linton, 2015)8 n=13
Vémito 84% 54-91%
Pérdida de peso 68% 77%
Eosinofilia periférica 58% NE

Masa palpable 100% 85%
Anorexia NE 46%
Letargia NE 62%

Fiebre NE 18%

NE: no evaluado.
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Lista de problemas:

1. Depresion,

. Hiporexia,

. Vomito,

. Deshidratacion 6%,

. Protrusion del tercer
parpado bilateral,

. Nausea,

. Dolor moderado a la
palpacion abdominal,

8. Fiebre 40.3°C

[V I SN US I S ]
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Lista maestra:
I.-Vémito (1,2,4,5,6,7,8)

Diagndsticos

diferenciales:

I) a.- Pancreatitis aguda (fPLI
cuantitativa/cualitativa,
ecografia abdominal,
histopatologia),

D.- Linfoma alimentario
(ecografia abdominal,
histopatologia),

C.- Cuerpo extrafio (estudio
radiografico de abdomen,
ecografia abdominal,
laparotomia exploratoria).

Diagnostico
presuntivo:
Pancreatitis aguda

Resultados: no hubo cambios
relevantes en hemograma,
bioquimica sanguinea o lipasa
pancreatica especifica. La
ecografia abdominal revela
estdmago con contenido tras 8
horas de ayuno, engrosamiento
de la pared del yeyuno (0.31-
0.43cm), y seccion con pérdida
de definicion de estratos con
engrosamiento de 0.44cm
(Figuras 1y 2), linfonodos
mesentéricos y colonicos
agrandados, esplenomegalia,
ligero derrame abdominal y
peritoneo hiperecoico.
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Figura 1. Corte longitudinal de yeyuno donde se observa engrosa-
miento de la pared intestinal de 0.43 cm.

Se inicia tratamiento con terapia de liquidos, omeprazol
Img/kg BID, amoxicilina/ acido clavulanico 22mg/kg
BID, meloxicam 0.1mg/kg SID, buprenorfina 0.01mg/
kg TID, ondansetron 0.3mg/kg TID, maropitant 1mg/
kg, cisaprida 2.5mg/gato BID que se continiia cuando
el paciente es ambulatorio tras 2 dias de terapia
hospitalaria. En casa se obtiene respuesta parcial, mejora
el estado animico y apetito, pero persiste la ndusea y
los vomitos aumentan en frecuencia y volumen. Se
inicia tratamiento con prednisolona 0.5mg/kg BID,
tras 2 semanas no se observan cambios por lo que la
tutora acepta realizar biopsias intestinales de espesor
completo, linfonodo mesentérico y bazo, se retira
gradualmente prednisolona y tras dos semanas sin esta
medicacion se programa ecografia abdominal control
en la que se reporta abundante contenido en estdémago
tras 12 horas de ayuno, engrosamiento de paredes de
intestino delgado de 0.36-0.44 cm, esplenomegalia,
linfadenomegalia mesentérica, colonica y una estructura
hiperecdica en yeyuno que genera sombra acustica e
ileo mecanico, las paredes que rodean dicho estructura
carecen de definicion de estratos (Figuras 3 v 4).

Figura 3. Corte longitudinal de intestino delgado con dilatacion
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Figura 2. Corte transverso de intestino delgado donde se aprecia
engrosamiento de la pared de 0.31cm con pérdida de definicion de
estratos.

Se realiza laparotomia exploratoria en la que se realizé
reseccion intestinal del segmento mencionado, ente-
roanastomosis, toma biopsia de bazo y linfonodo me-
sentérico (Figura 5). Obteniendo como diagnosticos
histopatolégicos: “Intestino: estenosis multifocales, con
enteritis ulcerativa, necrosupurativa y eosinofilica se-
vera, transmural con abundante tejido de granulacion,
mineralizacion y material extrafio intralesional a nivel
microscopico (Figuras 6 y 7). Linfonodo: hiperplasia
folicular y parafolicular moderada, difusa. Bazo: con-
gestion moderada, difusa.” Compatible con FEEGF.

Durante el posquirurgico el paciente se mantiene con
infusion de ketamina 3ug/kg/min y fentanilo 3pg/kg/h,
meloxicam 0.1mg/kg SID, cefalotina 30mg/kg TID,
omeprazol 1mg/kg BID y maropitant 1mg/kg SID,
consumiendo con excelente apetito dieta superpre-
mium; se reducen las infusiones y se da el alta
tras 72 horas del procedimiento quirtrgico.

Figura 7. Microfotografia de intestino donde se observan
mucosa intestinal con infiltrado de eosindfilos

Figura 4. Corte transverso de intestino delgado donde se aprecia
pérdida de definicion de estratos rodeando estructura hiperecdica que
genera sombra acustica

Figura 5. Segmento de intestino, bazo y linfonodo para andlisis histo-
patolégico

Discusion:

En los pocos reportes existentes el prondstico de los pacien-
tes con FEEGF es incierto, muchos de estos gatos reciben
eutanasia debido al tamaiio de las masas observadas du-
rante la exploracion quirtirgica o por ecografia, ya que los
engrosamientos murales, pérdida de definicion de estratos
y linfadenomegalia suelen ser asociados a neoplasias pero
no son exclusivos de estas.>’® En algunos casos estas le-
siones no son resacables y se llega al diagndstico postmor-
tem. Aquellos pacientes en cuyo procedimiento quirirgico
se extrae la masa suelen tener buena evolucion sobre todo
cuando el procedimiento acompafia de tratamiento médico
con antibioterapia y prednisolonal, recientemente la ci-
closporina se ha considerado como parte del tratamiento®.

En nuestro caso, tras un mes del procedimiento y sin

- ’-. medicaciones en casa el paciente presenta una
{ excelente evolucidén, sin vOmito ni nausea,
¥

conservando buen animo y excelente apetito.
Se realiza ultrasonido control tras un mes
donde persiste el engrosamiento de asas
yeyunales, linfadenomegalia y disminuye la
esplenomegalia. A 7 meses del diagndstico
el paciente se encuentra clinicamente
sano pero la ecografia abdominal revela
engrosamiento de asas yeyunales de 0.33
— 049 cm, linfadenomegalia mesentérica,
colonica y esplenomegalica; acomparfiada de
eosinofilia periférica, por lo que se inicia tratamiento
con prednisolona a 1mg/kg BID al momento de este
escrito se ha reducido a 0.5mg/kg SID. Realizar el
procedimiento quirargico per se brindd una mejora
clinica absoluta del paciente, ya que previo a este los
vomitos ocurrian cada 24 a 48 horas, con lo que habia
pérdida de peso progresiva, y merma en la calidad de
vida, ademas evit6 complicaciones como una obstruccion
total del intestino y permitié obtener el diagndstico con lo
cual se accedi6 a las opciones de tratamiento médico que
parecen tener respuesta para este padecimiento.

PGD Med. Fel. MVZ Ursula 20.Congreso
Aline Lucas Navia AMMeGA

Figura 6. Corte longitudinal y transversal de intestino con estenosis,
lesiones ulcerativas y necroticas

Conclusion:

El obtener diagnosticos definitivos de los
engrosamientos o0 masas intestinales, permite
establecer un tratamiento dirigido asi como

dar pronosticos basados en evidencias. Si

bien la Fibroplasia Esclerosante Eosinofilica
Gastrointestinal Felina es poco frecuente, debe ser
considerada como parte de los diferenciales. La
informacion al respecto es limitada, sin embargo, en
los afios recientes las publicaciones van en aumento
y esto ha favorecido que se comience a esclarecer la
etiologia y opciones terapéuticas. B
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Resumen

Se presenta un felino doméstico, macho esterilizado de 7 afos de edad con
historia clinica de aumento de volumen de tejido blando en dedos IV y V
y claudicaciéon de miembro pélvico derecho, con hallazgos compatibles con
hemangiosarcoma. Existen pocos reportes de casos de hemangiosarcoma en
gatos domésticos y su seguimiento, considerdndose como una neoplasia poco
comun.
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Introduccion

1 hemangiosarcoma (HSA) es un tumor maligno que se genera en el epitelio vascular y representa del 1.5

al 2 % de los tumores no hematopoyéticos. !» No se ha reportado predisposicion por raza o sexo. ¥ Los

hemangiosarcomas se clasifican en visceral y dermales no haciendo distincién entre cutdneos y subcu-

taneos. (V Los viscerales incluyen sitios como el mesenterio, higado, bazo, mediastino, pulmones ®,
pancreas, intestino y diafragma.® La etiologia es incierta, aunque la presencia de estos tumores en la cabeza
y orejas hacen suponer que la exposicion a radiacion ultravioleta y la pigmentacion son factores de riesgo " aunque
esto no explicaria el origen de los tumores que se presentan en otras zonas.

Los signos clinicos asociados pueden ser de inicio agudo y sobre todo relacionados a la ruptura del tumor primario.
Pueden incluir: tumor palpable, hemorragia, letargia, vémito, anorexia, palidez, disnea y distensién abdominal.
23 Johannes y Col (2007), en un estudio con 53 pacientes felinos con hemangiosarcoma cutdneos, subcutineos y
viscerales, concluyeron que el sitio del tumor, los margenes tumorales y el conteo mitdsico, definido como el nimero
de mitosis observado en 10 campos de gran aumento (HPF) eran factores prondsticos. Por ubicacién, los HSA
viscerales suelen ser mds agresivos y tener un mayor potencial metastasico?, sin embargo, es importante mencionar
que en un estudio realizado por Kraje y col. (1997) todos los pacientes con HSA subcutdneos desarrollaron metastasis,
aunque el nimero de casos era pequefio. En cuanto a los margenes, los tumores retirados completamente se asociaban
a una sobrevida mayor que tumores resecados de forma incompleta.®” En los subcuténeos suele ser dificil la reseccion
completa, por lo que la recurrencia es comun. (V' Finalmente conteos mit6ticos >3/10 HPF se asociaron a menores
tiempos de sobrevida. (V' Existen pocos reportes sobre el tratamiento quimioterapéutico adyuvante, protocolos con
vincristina han sido reportados @, algunos autores sugieren el uso de doxorrubicina por su efectividad en perros ©,
sin embargo, el papel de la quimioterapia en el tratamiento de estos pacientes adn no es claro. 23

Objetivo Tabla 1. Lista de problemas general y maestra.

Describir los hallazgos clinicos, histopatologicos y
seguimiento de un paciente felino con HSA dermal.

Lista de problemas

1. Claudicacion grado de I miembro pélvico derecho

Material y metodo 2. Dolor a la manipulacion del miembro pélvico derecho.

Resefia: Se presenta paciente felino doméstico de pelo
corto, macho esterilizado de 7 afios de edad a Hospital
Veterinario Oncocare, con historia de aumento de
volumen en dedos IV y V y claudicacién grado II
de miembro pélvico derecho con cuatro meses de
evolucidn.

1. Aumento de volumen de tejido blando con pérdida
de la continuidad cutéanea y hemorragia de dedo IV, V y
metatarso miembro pélvico derecho.

2. Mucosas pélidas.

Al examen fisico general el paciente presenta mucosas Lista maestra
palidas, aumento de volumen irregular, firme, no
delimitable que involucra metatarso y falanges del
dedo IV y V de miembro pélvico derecho (Imagen 1),
la lesién presenta pérdida de continuidad de la piel
asi como sangrado profuso por dicha herida, dolor
a la manipulacién y claudicacién grado II. Lista de

problemas (Tabla 1).

[, Aumento de volumen de tejido blando con pérdida
de la continuidad cutéanea y hemorragia de dedo IV, V vy
metatarso miembro pélvico derecho. 24,

Plan inicial.

Se estadificé al paciente con estudios radiograficos de térax y ultrasonido abdominal, incluyendo revision
de cédmaras cardiacas sin alteraciones sugerentes de macro metdstasis. En estudios de laboratorio presenta
hematocrito en limite inferior 25.16 % (rango 24-45%), trombocitopenia de 83 (rango 300-800) asociado a
consumo, quimica sanguinea y uriandlisis sin alteraciones.

Como plan terapéutico, debido a la extensién de la lesion se indicé amputacién del miembro afectado. »

Hemangiosarcoma en un gato
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Imagen 1. A. Aspecto lateral de lesién, B. Aspecto plantar, C. Aspecto dorsal, se aprecia pérdida de la continuidad cutanea y hemorragia profusa.

Resultados

El paciente ingres6 a amputacion de miembro pélvico
derecho, el reporte histopatolégico de la pieza
describi6 tejido neopldsico infiltrante, expandiéndose
hacia la dermis, hipodermis, tejido muscular y 6seo
(de los metatarsos), que forman vasos sanguineos
de tipo capilar y haces entrelazados asociado a
hemangiosarcoma (Imagen 2), bordes histolégicos
se reportaron limpios, asi como 9 mitosis en 10
campos a 40x (2.37 mm?). Se indicé quimioterapia
adyuvante a base de doxorrubicina a 1 mg/kg IV cada
3 semanas por cuatro ciclos. Se realizaron estudios
radiograficos control posterior a los 2 primeros ciclos
y nuevamente al final del protocolo. Se continué
con monitoreo trimestral con estudios de imagen
(ultrasonido abdominal y radiografias de térax de
tres proyecciones. El paciente actualmente tiene
un tiempo de sobrevidad de 448 dias y no presenta
evidencia de recurrencia local o macrometdstasis.

Discusion

En perros existe una fuerte asociacion entre la influenciade
la radiacion solar y el desarrollo de este tipo de neoplasias
en su presentacion actinica cutdnea, ya que cambios
actinicos como dermatosis solar suelen presentarse de
forma concomitante, sobre todo en pacientes con piel
poco pigmentada, escaso pelaje y por lo tanto poca
proteccion a la radiacion solar @, aunque también puede
presentarse una forma cutanea no actinica en pacientes
con pelaje denso y sin historia de exposicion cronica al sol.
La etiologia de esta presentacion es desconocida, como el
caso de la forma visceral @, Se considera que mutaciones
en el gen TP53 pueden estar asociados al desarrollo de
estas formas de hemangiosarcoma, cabe recalcar que esta
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mutacion es frecuente en varios tipos de cancer y no es
exclusiva del hemangiosarcoma, otras mutaciones en
PIK3CA, PIK3R1,NRAS, PTEN y la sobre expresion de
factor de crecimiento endotelial vascular (VEGF) y factor
de crecimiento fibroblastico (bFGF) se han identificado
en la contraparte parte canina ©. En gatos se considera
que la radiacion ultravioleta también forma parte de
la etiologia, sobre todo en lesiones cutaneas que se
presentan en cabeza V' y no existe informacion sobre las
mutaciones asociadas al HSA felino. En nuestro paciente
la localizacion podria orientarnos a una presentacion no
actinica, que se considera mas agresiva y con mayor
riesgo de metastasis que su forma actinica, al menos en
perros. @ Otra diferencia importante con respecto a los
perros es que en esta especie no existen puntos de corte
en el conteo mitdsico ni se ha definido una correlacion
entre este y el tiempo de sobrevida ©, mientras que
en los limitados estudios en gatos se ha establecido
conteos mitoésicos 3/10 HPF se asociaron a menores
tiempos de sobrevida. Cabe mencionar que el nimero de
pacientes en estos estudios es pequefio, siendo necesario
investigar si persiste esta correlacion cuando se evaltien
numeros mayores de pacientes. En pacientes caninos
el sitio de presentacion influye en el comportamiento
biologico del tumor, y los lineamientos de tratamiento
se encuentran mejor establecidos, en HSA cutineos
confinados a la dermis y sin evidencia de metastasis la
cirugia se considera curativa y esta se reserva solo para
casos donde el riesgo de metastasis sea mayor, como en
presentaciones intramusculares, subcutaneas y viscerales.
@ Protocolos monodroga (doxorrubicina) y multi farmaco
con vincristina, doxorrubicina y ciclofosfamida (VAC),
se han reportado en perros logrando mayores sobrevida
con respecto a pacientes sin quimioterapia en algunos
reportes ¥, mientras que en gatos el uso de quimioterapia
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Imagen 2. Tejido neoplasico infiltrante, expandiendo la dermis, hipodermis, tejido muscular y 6seo (de los metatarsos). Cortesia Diagnéstico
Veterinario Alhambra

se limita a pocos pacientes lo que no permite establecer
una comparacion estadistica entre los tiempos de sobre
vida de los pacientes tratados con cirugia quimioterapia y
los tratados unicamente con quimioterapia.

Conclusion

El HSA dermal en gatos es poco comun, los escasos reportes en la literatura y el pequeiio nimero
de pacientes en los mismos, asi como falta de estadificacion y seguimiento apropiado han
contribuido al poco entendimiento sobre esta enfermedad. A pesar de que en el caso del paciente
aqui descrito, la reseccion quirurgica amplia y completa, asi como la ausencia de metastasis
al momento del diagndstico se consideran factores pronosticos positivos, tomando en cuenta
el conteo mitosico (9/10 HPF) y el aparente comportamiento descrito en HSA subcutaneos y
cutaneos, se indicé quimioterapia adyuvante, por considerarse con un paciente con un riesgo
alto de metastasis. Actualmente no existen lineamientos claros de cuando se debe administrar o
no quimioterapia adyuvante y aunque su papel es incierto, en pacientes con factores de riesgo
asociados, su uso debe ser considerado y documentado de forma apropiada, con el fin de generar

informacion que permita a futuro establecer guias terapéuticas para estos pacientes. m
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Resumen

Se describe el caso de un gato doméstico de pelo corto, hembra entera de 3.5
meses de edad. Se presenté al HVE-UNAM por neurologia por paraparesia
y coprostasis. En las pruebas de laboratorio realizadas se evidencid
hiperparatiroidismo nutricional secundario asi como hiperparatiroidismo
secundario a raquitismo tipo 1B con evidencia de osteopenia y fracturas
La tendencia actual de alimentar con dietas no
balanceadas a los gatos y las mutaciones genéticas inducen estas patologias.

patoldgicas relacionadas.
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Introduccion

1 HPNS (hiperparatiroidismo nutricional

secundario) es una patologia en resurgimiento

debido a la introduccion de dietas tipo

BAREF y desconocimiento de requerimientos
nutricionales en los gatos. Debido a lo anterior,
las publicaciones que hacen referencia al mismo
y a los intervalos de referencia de calcio, fosforo,
paratohormona, calcidiol y calcitriol reportados, se
basan en su mayoria en datos obtenidos de 7 gatos
sanos de 4 a 6 meses de edad, publicados en 1999 en
“Nutritional secondary hyperparathyroidism in six cats”
®, El raquitismo es una enfermedad rara causada por la
deficiencia de vitamina D, provocando inevitablemente
hiperparatiroidismo secundario. Hasta el momento
acorde a su orden de descubrimiento se conocen cuatro
tipos de raquitismo; nutricional: por déficit de vitamina
D en la dieta @; 1A: por déficit en la conversion renal
de calcidiol a calcitriol asociado a mutacion en gen
que codifica la enzima 25-Alfa hidroxilasa %7 ; 2:
que es una resistencia de los receptores a la vitamina
D ©&7; 1B: por déficit en la conversion hepatica de
colecalciferol a calcidiol por una mutacion en el
gen CYP2R1 que codifica para al menos 6 enzimas
con funcion 25-hidroxilasa, lo que en teoria lo haria
sumamente improbable, este es el raquitismo en el que
se clasifica a la paciente del presente caso. &7

Objetivo

Describir los hallazgos clinicos, radiograficos y de
laboratorio en un caso de hiperparatiroidismo nutricional
secundario aunado a hiperparatiroidismo secundario a
raquitismo tipo 1B.

Material y método

Expediente clinico orientado a problemas (ECOP):
Resefia: gato doméstico de pelo corto, hembra entera de
3.5 meses de edad, 0.88 kg, de interiores, sin medicina
preventiva y situacion retroviral desconocida.

Anamnesis

Paciente destetada a los 19 dias de nacida, su dieta
se basaba 80% en pollo y 20% alimento humedo
balanceado para gato. A los 27 dias de nacida, posterior
a traumatismo con consecuente fractura fisiaria
distal de fémur bilateral y osteopenia generalizada
(estudio radiografico realizado por MVZ externo), fue
alimentada exclusivamente con pollo y jamon hasta los
3.5 meses de edad, al momento de acudir a consulta
la paciente presentaba coprostasis y paraparesia no
ambulatoria con 1 semana de evolucion.

EMCPG Xareni Stephanie MVZ Yarely Sherel 20.Congreso
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Lista de problemas:

1. Miembros toracicos hacia valgus bilateral;

2. Disminucion de densidad 6sea (RX MVZ
externo);

Fractura fisiaria distal de fémur bilateral (RX
MVZ externo);

Estado mental: obnubilado;

Condicion corporal 4/9;

Condicion muscular: pérdida moderada;
Paraparesia no ambulatoria

w

NOo oA

Lista maestra:

[. Disminucion de densidad osea: &7
Il. Fractura fisiaria distal de fémur bilateral ¢ 39

Diagnésticos diferenciales:

|. Disminucion de densidad Osea:
a) Hiperparatiroidismo nutricional secundario
(BQ, Ca (i), PTHi, CT, CD, RX, TAC);
b) Raquitismo
(BQ, Ca (i), PTHi, CT, CD, RX, TACQ);,
C) Osteogénesis imperfecta
(BQ, Ca (i), PTHi, CT, CD, RX, TAC, HX);

II. Fractura fisiaria distal de fémur bilateral:

a) Fractura patoldgica secundaria a hiperpara-
tiroidismo (BQ, Ca (i), PTHi, CT, CD, RX,
TAC, HOC);

b) Fractura secundaria a traumatismo
(BQ, Ca (i), PTHi, CT, CD, RX, TAC, HC)
(BQ: bioquimica / CA (I): calcio ionizado
/ P: fésforo / PTHI: paratohormona intacta
/ CT: calcitriol / CF: calcidiol / RX: estudio
radiografico / TAC: tomografia axial
computarizada HX: histopatologico / HC:
historia clinica)

Diagnésticos presuntivos

|. Hiperparatiroidismo nutricional secundario;
Il.Fracturas patolégicas secundarias a
hiperparatiroidismo

Resultados

En el hemograma se reportd leucopenia de 5.2x109/L
(5.5-19.5) sin asociacion clinica, ELISA para virus
de inmunodeficiencia felina y leucemia viral felina
negativas. En la quimica sanguinea se reportd
incremento de fosfatasa alcalina de 142 UL (< 107)
esto asociado a incremento en la actividad osteoclastica
y fracturas patologicas, incremento de CK de 728 UL
(< 277) asociado a esfuerzo muscular, hipofosforemia
de 1.4 mmol/L (2.4-3.2) asociado a falta en el aporte,
calcio total dentro del intervalo de referencia pero en

Hiperparatiroidismo nutricional secundario y raquitismo tipo 1B en un gato, reporte de caso.
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limite inferior de 2.4 mmol/L (2.4-2.9) al igual que
calcio ionizado 1.25 mmol/L (1.20-1.35) y finalmente
incremento marcado de paratohormona 251 pg/mL
(8-25). *Valores de referencia acorde a edad de la
paciente*®, El tratamiento se basd en manejo de dolor
con tramadol 3 mg/kg PO TID 7 dias, reposo, cambio
de alimento a uno balanceado para gato cachorro y
cinesiterapia pasiva. La coprostasis resolvio al 3er dia
de instaurada la dieta blanda balanceada. Al dia 48 de
evolucion se realizo estudios radiograficos comparativos
y estudios de sangre, mismos que se muestran en la tabla
1. Se reportd hipercalcemia en su fraccion ionizada,
la hipofosforemia corrigid, persiste el incremento en
paratohormona (PTH), en esta ocasion se determind
calcidiol y calcitriol con niveles marcadamente
reducidos que sugieren deficiencia crénica de vitamina
D. Acorde a los resultados se diagnostic6 a la paciente
con hiperparatiroidismo nutricional secundario (HNNS)
asi como hiperparatiroidismo secundario a raquitismo
tipo 1B.

Discusion

El HPNS se desarrolla por consumo de dietas basadas
en carne (sin huesos ni visceras), misma que tiene
una concentracion baja de calcio pero alta en fosforo,
provocando un desbalance en la homeostasis del calcio,
De esta forma cuando los sensores CaSR detectan
hipocalcemia de la fraccion ionizada en plasma, se
incrementan la produccion de paratohormona que en
el esqueleto incrementa la actividad osteoclastica, en el
intestino aumenta la absorcion del calcio, a nivel renal
aumenta la reabsorcion de calcio y excrecion de fosforo
e incrementa la conversion de calcidiol a calcitriol.
El tiempo de vida media PTH es de 5 minutos, por lo
que, al corregir la alimentacion, la misma debe regresar
a intervalo de referencia en maximo 2 semanas, en la
paciente descrita, dicho restablecimiento de la PTH a
intervalo de referencia no ocurrié (Tabla 1.) pese a haber

cumplido 1 mes de ser alimentada con dieta balanceada
Kitten de Royal Canin. ¢-39,

En cuanto al raquitismo, los perros y los gatos no
sintetizan colecalciferol de la luz solar, dependen
completamente de su aporte en la dieta. Se absorbe en
intestino y se transporta por quilomicrones al higado en
asociacion con proteinas de union. En el higado Ocurre
su primera conversion por medio de la 25-hidroxilasa
a calcidiol, en el rifién, ocurre una segunda conversion
por medio de la enzima 25-Alfa-hidroxilasa obteniendo
de esta forma el metabolito activo de la vitamina D,
conocido como calcitriol. Finalmente el calcitriol
estimula absorcion intestinal y reabsorcion renal de
calcio a través de una mayor sintesis de la proteina
fijadora de calcio (calbindina) mientras que en los huesos
se encarga de mineralizar el osteoide recién formado.

@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2022

Referencia| Dia1 | Dia48
Calcio Total (mmol/L) 2.4-2.9 2.4 2.7
Calcio ionizado (mmol/L) 1.2-1.35 1.25 1.6/
Fosforo (mmol/L) 2.4-3.2 [11.59 2.7
Paratohormona (pg/mL) Mar-25 251 32/
((;E?—laiig:gli@olcél;h):iferol) 126-163 ND | L5247
(?—aAlg.[ngo—lD(iEirgrOolQi_c)olecalciferol) 190-317 ND 27

Tabla 1. Tabla comparativa de los resultados al dia 1y 48 de evolucion.
*Valores de referencia acorde de la edad de la paciente* (2.3) ND: no
determinado.

Los hallazgos radiograficos tipicos del HPNS, donde
el hueso se forma y mineraliza con normalidad, pero
la osteopenia ocurre por resorcidn Osea excesiva,
provocando fracturas y deformaciones tipicas con déficits
neurolégicos asociados, cominmente con problemas
en defecacion y miccion, como puede observarse en la
paciente del presente caso, figuras 1 y 2. ®

A diferencia de los signos radiograficos del raquitismo,
donde el crecimiento condral es normal, pero falla de
mineralizacion del osteoide por déficit de vitamina
D, entonces se observan metafisis irregularmente
mineralizadas y anchas, descritas como de “hongo”,
provocando aumento de volumen en articulaciones,
las fracturas patologicas en el raquitismo son raras. 9,
Aunque la paciente descrita no present6 dichos cambios,
no se descarta raquitismo tipo 1B dado los resultados de
medicion de calcitriol y calcidiol.

Figura 1. Estudio redriografico comparativo del dia 1 y 48, de radio
y unla de miembro toracico derecho en su proyeccion CrCd, se ob-
sérvo curvatura distal de radio y unla, osteopenia generalizadas con
evolucion favorable en radiopacidad al dia 48 de evolucion en el que el
paciente ya consumia alimento balanceado.

BACK »2e NATURE

FELINE

Whote S;aw&" ﬁ@a‘p&

TURKEY AND SALMON

RECETA DE RANA,
PAVO Y SALMON.

wiman
L £
E h’JTllI‘

grandpet.com




PALABRAS CLAVE: > AMMeGa > (FEEGF) > Engrosamiento intestinal > Diagndstico > Eosinofilia periférica

COLUMNA

IR (A

&

+
74

Figura 2.Estudio radriografico comparativo de columna del dia 1 al 48 de evolucion en su proyeccion LiLd, se observa incremento en la densidad 6sea
y persistencia de pérdida de alineacidin (xifosis TL y LS, lordosis toracica y lumbar ) aunque con aparente mejora en lordosis lumbar. Se evidenciaron
nodos de Schmor ( flechas amarillas ) que corresponden a espacios circunscritos radiolticidos intervertebrales por extrucion del nicleo pulposo dentro

@

del hueso esponjoso de vértebras con osteopenia.

Conclusiones

El HPNS y raquitismo son enfermedades
predominantemente de animales jovenes debido a
sus reservas minimas de calcio y la alta demanda
del mismo para el crecimiento. Por tanto, los
signos observados son derivados de osteopenia

e hipocalcemia: como tremores, convulsiones

y retraso en el crecimiento. >, Sin embargo,
como se observo en el desarrollo de la discusion,
la paciente no presentd hipocalcemia y es
interesante destacar que, de hecho, presento
hipercalcemia ionizada asociada a efecto
“rebote” debido al aporte correcto de calcio
de la dieta balanceada, pero incapacidad de
fijacion del mismo debido al raquitismo tipo
1B por probable inmadurez hepatica dado

que fue una paciente alimentada de forma
incorrecta desde el destete realizado a los 19
dias de nacida. Esta hipercalcemia ionizada
no concuerda con la literatura reportada,

por lo que podriamos encontrarnos frente al
primer caso reportado de hiperparatiroidismo
nutricional secundario aunado a raquitismo
tipo 1B en gatos, donde claramente se deben
realizar mas pruebas diagnosticas y, de hecho,
sospechar de raquitismo en pacientes con
HPNS

Lamentablemente debido a problemas

personales de la propietaria no ha sido posible
dar seguimiento al caso. m
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Resumen

Los opioides son la piedra angular en el tratamiento del dolor agudo en
perros y gatos. Tienen un rango de seguridad amplio ya que su efecto puede
ser antagonizado. Se utilizan como analgésicos y sedantes en la unidad de
cuidados intensivos y en la sala de urgencias. Son parte fundamental de
técnicas analgésicas durante el perioperatorio de pequefias especies. De
acuerdo a su afinidad por el receptor, efectividad analgésica y potencia, el
clinico de perros y gatos tiene diferentes alternativas terapéuticas dentro de
este grupo de farmacos.

Por medio del Papiro Ebers, escrito en el afio 1500 a.C., se tiene conocimiento
que el hombre hacia uso del jugo de amapola con fines medicinales. Se sabe
que el opio estaba considerado junto con otras substancias en la Farmacopea
Egipcia de la época'.
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“Los médicos deberian ser capaces de predecir la duracion, la severidad del
dolor y la tolerancia del paciente y entonces sopesar los riesgos y beneficios
de la administracion de opio”. Escrito en el afio 1000 d.C. por uno de los
mas grandes médicos de la historia, Ibn Sina, conocido como Avicena en

Occidente” 2.

urante muchos afios, los opioides han

sido la piedra angular del manejo del

dolor agudo en medicina humana y

medicina veterinaria’. Son esenciales
para el control del dolor insoportable y poder aliviar
el sufrimiento. Secundario al estado de somnolencia
que provocan, también se les denomina analgésicos
narcéticos. Actualmente, debido a que son substancias
susceptibles de abuso, los opioides son farmacos
controlados y estan sujetos a las legislaciones de cada
pais y el médico veterinario deberd de adaptarse a los
requerimientos legales establecidos para la adquisicion
de estos farmacos segiin su ubicacion geografica. Es
por eso que existen técnicas llamadas “anestesia libre
de opioides” o ahorradora de opioides, en las que no se
considera la administracion de estas substancias, y en
su lugar se administran AINEs junto con técnicas de
anestesia loco-regional en combinacion con adyuvantes
analgésicos, como los agonistas a2 adrenérgicos, en
conjunto con técnicas no farmacologicas.

Imagen 1. Papaver somniferum. Para extraer el opio se realizan
incisiones a la adormidera después de que se caen los pétalos.
Por los cortes exuda un latex blanquecino, que cuando se seca,
toma la consistencia de resina y se concentran los alcaloides una
vez que pierde agua.

La morfina, aislada en 1806', es el prototipo de este
grupo de farmacos. El término opidceo se refiere a
una substancia natural derivada del opio, la cual es
una mezcla de compuestos preparados a partir de un
tipo de adormidera o amapola de la especie Papaver
somniferum., Imagen 1; la palabra somniferum
proviene de Somnus, el dios romano del suefio. Un
opioide, puede derivar o no del opio y se refiere a
cualquier sustancia que pueda interactuar con los
receptores opioides*.

La nomenclatura mas aceptada para referirce a
los receptores opioides es la reconocida por la
IUPHAR (International Union of Basic and Clinical
Pharmacology), la cual menciona que existen
cuatro tipos de receptores opioides: Mu (n, MOP),
kappa (kx, KOP), delta (5, DOP) y NOP>. Existe otra
nomenclatura, no aprobada por este organismo, que se
refiere como OP, para p, OP, para k, OP, parady OP,
para NOP segun la secuencia cronolédgica de clonacion
de los receptores. Parece ser que el receptor NOP,
también llamado ORL1 o receptor FQ de nociceptina
orfanina, tiene accion antianalgésica supraespinal y el
ligando enddgeno puede ser responsable de determinar
el umbral del dolor®. Los receptores opioides se han
identificado en el sistema nervioso central en zonas
de procesamiento de informacioén nociceptiva, en la
sustancia gris periacueductal, en el ntcleo reticular
paragigantocelular, en el nicleo magno del rafe, en
el locus coeruleus y en el asta dorsal de la médula
espinal. Debido a que también existen receptores
opioides en la zona del gatillo quimiorreceptora,
tracto gastrointestinal, membrana sinovial, tracto
urinario, utero... y en otros organos y sistemas, los
opioides se utilizan en medicina no solo por sus efectos
analgésicos sino como antidiarreicos, antitusigenos y
dependiendo de la dosis pueden provocar diferentes
cambios fisiologicos asi como efectos no deseados.
Existen variantes de los receptores opioides L, K y
o (isoformas de los receptores opioides) por medio
del cual podria explicarse los diferentes efectos
observados asi como los efectos adversos y diferentes
sensibilidades. A este fendmeno se le llama variabilidad
farmacodindmica. »

Opioides en la Clinica de perros y gatos.
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Los receptores opioides son receptores acoplados a
proteina G. Cuando un opioide se une a un receptor, inhibe
la accién de la adenilil ciclasa y la produccién de adenosin
monofosfato ciclico (CAMP) disminuyendo la liberacién
de neurotransmisores excitatorios’ e hiperpolarizan la
membrana neuronal, reduciendo asi el estimulo nociceptivo
sin interferir con la propiocepcion®. También favorecen la
salida de potasio celular en las neuronas postsindpticas
hiperpolarizandolas aumentando el umbral de activacion.

Por otro lado, podemos referirnos a los opioides
seglin el efecto sobre la actividad del receptor. Se le
denomina agonista completo o total cuando se estimula
la actividad mdxima del receptor, un ejemplo es la
morfina, el fentanilo, remifentanilo, alfentanilo y el
sufentanilo, los cuales son agonistas totales p. Un
agonista parcial o débil produce un efecto menor al
maéximo y el fArmaco mads utilizado es la buprenorfina
(agonista parcial p de alta afinidad) . Un antagonista
ocupa el receptor sin producir actividad. Esto evita la
unidn de ligandos endégenos y en caso del antagonismo
competitivo desplaza al agonista (naloxona, naltrexona
y el nalmefeno). El butorfanol es un opioide agonista
%y antagonista sobre los receptores [, es un agonista-
antagonista al igual que la nalbufina. Existen algunos
reportes que difieren de la clasificacién actual del
butorfanol.

La administracién de un agonista parcial puede actuar
como antagonista debido a que tiene mayor afinidad por el
receptor comparado con un agonista total. Este efecto serfa
deseado en caso de no querer antagonizar por completo el
agonista total y poder brindar un cierto grado de analgesia
con el agonista parcial. Es el caso de la administracién de
buprenorfina después de haber administrado fentanilo. A
esto se le denomina analgesia secuencial.

También recordar que la potencia de un opioide se refiere
a la dosis necesaria para provocar un efecto. Si decimos
que el fentanilo es mds potente que la morfina, es por
que la dosis del fentanilo es de 0.01 mg/Kg y la dosis
equivalente de la morfina para generar el mismo efecto
es de 1 mg/Kg, por lo tanto se requiere menos dosis de
fentanilo para alcanzar el mismo efecto. La potencia no
describe ni la duracién ni la eficacia analgésica.

El otro concepto importante es la eficacia analgésica de un
opioide. Si comparamos a la buprenorfina con la morfina,
podemos decir que la dosis de la buprenorfina es de
0.010 mg/Kg, por lo tanto es més potente, ya que la dosis
necesaria para generar analgesia es menor, pero el grado de
eficacia analgésica es menor con respecto a la morfina ya
que la buprenorfina es un agonista parcial de 'y 1a morfina
es un agonista total de . . La eficacia analgésica no
describe ni la duracion ni la potencia.

@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023
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En la clinica de perros y gatos
considerar que...

Segin la WSAVA, los opioides son parte de los
medicamentos esenciales para la atencién de perros y
gatos’. En la Tabla 1 se muestran dosis recomendadas
de algunos opioides.

Los opioides estdn indicados para el tratamiento del
dolor de moderado a intenso. Sus efectos analgésicos
dependen del fiarmaco opioide, la dosis, la via de
administracion, la técnica de administracion asi como
de la especie animal'°.

Los opioides producen sedacion de diferente intensidad
dependiendo de la dosis y si se administran solos o
en combinacidon con benzodiacepinas, agonistas 02
adrenérgicos o fenotiazinas.

Es mds comiin la sedacién en pacientes geridtricos,
debilitados, cachorros y en estado critico.

Producen midriasis en gatos y miosis en los perros.

Son el pilar del control del dolor perioperatorio. Durante
el periodo prequirdrgico, transquirtirgico y posquirtirgico
inmediato. Imagen 2.

La administracién de opioides esta asociada a una
disminucién de la morbilidad y mortalidad ya que
generan disminucion de los requerimientos anestésicos'".
En caso de NO tener presente este concepto se suele
sobredosificar a los pacientes y provocarles la muerte
anestésica. Por lo tanto es necesario disminuir las dosis
de anestésicos de induccién y mantenimiento cuando se
administran opiodes.

En medicina de urgencias y cuidados intensivos
son utilizados en pacientes politraumatizados o con
patologias que cursan con dolor insoportable.

La presencia de dolor puede atenuar algunos de
los efectos no deseados de los opioides. El efecto
que provocan en un paciente con dolor previo a su
administracion es diferente a los efectos observados en
pacientes sin dolor. El efecto observado dependera de la
situacion clinica en particular.

Existe baja biodisponibilidad de los opioides cuando se
administran por via oral debido a un alto metabolismo
de primer paso, por lo tanto se prefiere administrarlos
por via intravenosa e intramuscular'?,

Se sabe que tienen un efecto analgésico sinérgico
cundo se administran junto con AINEs"” y con
técnicas de anestesia locorregional.

No existe evidencia sobre la eficacia de la
codeina, la oxicodona y de la hidrocodona
administradas por via oral'*.

No se recomienda administrar simultdneamente
diferentes grupos de opioides. Hasta el dia de hoy
se considera que los efectos son impredecibles.

Para que el tramadol tenga efecto analgésico
debe de ser metabolizado al metabolito
O-desmetil-tramadol, también Ilamado
metabolito M1. La capacidad de metabolizar el
tramadol es especifica de especie. A diferencia
de lo que ocurre en gatos, la administracién de
tramadol en perros no da lugar a concentraciones
plasmaticas significativas de M1%.

El tramadol no debe usarse como tnico fairmaco
analgésico para el control de dolor en perros
debido a la poca evidencia actual que lo respalda
como analgésico eficaz y confiable.

Los gatos si producen el metabolito M1!6,'7. Existen
diferentes estudios que reportan analgesia después de
la administracién oral y parenteral'®,!°.

El tramadol puede ser administrado a los gatos
como analgésico para el control del dolor crénico.
Considerar su mal sabor.

El efecto analgésico del tramadol en gatos es
variable por lo tanto se recomienda la monitorizacién
del paciente felino en tratamiento para determinar
si fue efectivo o se requiere maniobras de rescate
analgésico®.

El tapentadol se considera un opioide atipico con
un mecanismo de accién dual. Es un agonista de los
receptores opioides py también inhibe la recaptacion
de norepinefrina en el sistema nervioso central?'.

El tapentadol NO participa en la recaptacion de
serotonina haciendo menos probable que provoque
el sindrome serotoninérgico como ocurre con el
tramadol??,?.

Imagen 2. Los opioides son parte fundamental de técnicas
analgésicas multimodales durante el perioperatorio de pequehas
especies.

El tapentadol no requiere metabolismo hepatico para
su efecto analgésico.

En este momento, no hay suficientes datos para
respaldar la administracién de tapentadol para el
manejo del dolor canino o felino.

La buprenorfina proporciona analgesia cuando se
administra por via transmucosal en gatos** >,

La buprenorfina produce analgesia en perros después
de la administracién por via transmucosal, pero se
requiere una dosis alta? y debido al alto costo podria
dificultar su uso en la clinica.

Existe en Estados Unidos una formulacién de
buprenorfina de alta concentraciéon aprobada por la
FDA (1,8 mg/mL; Simbadol; Zoetis, Pasippany, NJ,
EE. UU\) la cual proporciona 24 horas de analgesia
en gatos y puede administrarse durante tres dias
consecutivos. No se sabe sobre su eficacia y seguridad
en perros. »

Opioides en la Clinica de perros y gatos.
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AMAARV

AsOCIACION MEXICANA DE ANESTESIOLOGIA,

Tabla 1. Dosis sugeridas de algunos opioides en perros y gatos.

& ANALGESIA Y. REANIMACION VETERINARIA
Opioide Perro Gato Via Comentario V CoLEG MEXCANG
. - . DE ANESTESIOLOGIA Y
& Morfina 0.3-1mg/Kg 0.2-0.4 mg/Kg M, IV Administrar por via intravenosa ANALGESA VETERNARA
Cada 2-4 hr Cada 4-6 hr lenta.
@ EL COLEGIO MEXICANO DE ANESTESIOLOGIAY ANALGESIA
Fentanilo 2-10 pg/Kg 2-10 pg/Kg IV, IM La dosis Unica tiene efecto VETERINARIAY LA ASOCIACION MEXICANA DE ANESTESIOLOGIA,
IC 2-10 pg/Kg/hr IC 2-10 pg/Kg/hr \Y, maximo por 15 minutos. Es ANALGESIAY REANIMACION VETERINARIA
§ necesaria la IC,
Remifentanilo | 1C 2-10 pg/Kg/hr IC 2-10 ug/Kg/hr \% NO administrar bolo de IﬂVltﬂn
N impregnacion. III
Tramadol 4-6 mg/Kg 2-4 mg/Kg IM, IV, VO | En perros, el efecto analgésico T b
Q Cada 6-8 hr Cada 6-8 hr es limitado o nulo TE[’""i[:l] Pl"ﬂ[:ti[:l] dE AnalgESiﬂ
Butorfanaol 0.2-0.4 mg/Kg 0.2-0.4 mg/Kg M, IV Solo para el control de dolor n n
Cosa 1200 | Cack 121 Local y Regional en Perros y Gatos
Buprenorfina | 0.01-0.02 mg/Kg | 0.02-0.04 mg/Kg M, IV En gatos, tiene buen efecto "
Cada 4-8 hr Cada 4-8 hr analgésico si se administra por I .d -
via transmucosal. I'I'I|.'Iﬂ|"t| I] |Jl]|": P

IV, intravenoso; IM, intramuscular; VO, via oral; IC, infusion continua; hr, hora.

Dr. Jaime Viscasillas
Monteagudo

Conclusion:

El médico veterinario de perros y gatos debe sopesar los pros y los contras de la - - Ve - % ‘
administracion de opioides, ya que existen efectos no deseados que pueden estar 3 | '
presentes cuando el control del dolor es una prioridad. El clinico de pequefias especies
debera de obtener lo bueno sin lo malo de cada fArmaco. Ningtn farmaco es bueno,
ningln farmaco es malo. Todos son ambas cosas.
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Obijetivos del diplomado:

 Proporcionar al médico veterinario dedicado a la atencidbn de pequefias especies los
conocimientos en farmacologia clinica necesarios para tomar decisiones terapéuticas
basadas en datos cientificos.

Obijetivos particulares:

 Brindar al clinico de perros y gatos argumentos para individualizar los tratamientos con
antibiéticos, analgésicos y glucocorticoides.

« Proporcionar informacién sobre diferentes técnicas de sedacion y anestesia.

+ Establecer la bases para el abordaje del paciente convulsivo e intoxicado con las substancias
mds comunes.

« Favorecer la adquisicién de conocimientos sobre farmacologia en patologias gastrointestinales
y respiratorias.

+ Ensefiaralalumnoaidentificarytrataroportunamentelasreacciones adversasmedicamentosas.

« Contribuir a que el médico conozca y aplique las diferentes técnicas y protocolos bioéticos para
finalizar la vida en pacientes terminales.

Temario
Médulo 1: Historia de la Farmacologia.
Médulo 2: Principios de Farmacocinética.
Médulo 3: Principios de Farmacodindmicai.
Médulo 4: Farmacologia basada en datos cientificos.
Médulo 5: Uso de Antibiéticos.
Médulo 6: Fisiopatologia del dolor y blancos terapéuticos.
Modulo 7: Farmacos Analgésicos.
7.1. AINEs.
7.2. Opioides.
7.3. Cannabinoides.
7.4. Coadyuvantes.

Méodulo 8: Analgesia Local y Regional.

Médulo 9: Glucocorticoides.
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Modulo 10: Sedantes y Tranquilizantes.
10.1. Agonistas Alfa 2 adrenérgicos.
10.2. Benzodiacepinas.
10.3. Fenotiacinas.

Médulo 11: Firmacos Anestésicos.
11.1. Anestésicos Inyectables.
11.2. Anestésicos Inhalatorios.

Médulo 12: Anticonvulsivos.

Médulo 13: Farmacologia del Sistema Gastrointestinal.

13.1 Inhibidores de la secrecidn gastrica.
13.2 Citoprotectores

13.3 Procinéticos.

13.4 Antieméticos.

13.5 Antidiarreicos.

13.6 Probiéticos.

Médulo 14: Farmacologia del Sistema respiratorio.

14.1. Antitusigenos.

14.2. Broncodilatadores.
14.3. Terapia Inhalatoria.
14.4. Asma Felino.

Médulo 15: Intoxicaciones.
15.1. Insecticidas.
15.2. Raticidas.

15.3. Productos usados comUnmente en casa.

15.4. Anfetaminas.
15.5. Opioides.

15.6. Cannabis sativa.
15.7. Cocaina.

15.8. Alucinbgenos.

Médulo 16: Reacciones adversas a fGrmacos.

Médulo 17: Técnicas y protocolos bioéticos para

finalizar la vida en pacientes terminales.
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Hematologia Veterinaria GDL

Resumen

Los sindromes mielodisplasicos son un grupo de neoplasias hematopoyéticas de
presentacion clinica heterogénea caracterizada por una alta proliferacion de células
hematopoyéticas en medula dsea, pero con citopenias en sangre periférica derivada
de alta apoptosis de los estadios intermedios de las distintas lineas hematopoy¢éticas.
Anteriormente se han descrito y clasificado de distintas maneras; desde leucemias
oiligoblasticas, sindromes preleucemicos y citopenias refractarias. En medicina
humana son bien distinguidos como un proceso neoplasico, y, aunque no es una
patologia frecuente en medicina veterinaria, el principal desencadenante de estas
anormalidades es el virus de leucemia felina.

S Hematologia
‘ Veterinaria
@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023

Léalo en web

Introduccion

os sindromes mielodisplasicos han sido

caracterizados por bicitopenia o pancitopenias

en sangre periférica derivados de cambios

displasicos en la serie eritroide, mieloide y
megacariocitica de la medula 6sea. (Hisasue, M et al.,
2001).

Estas citopenias reflejan cambios displasicos en una
o dos lineas hematopoyéticas en la medula 6sea. en
medicina veterinaria, los cambios hematologicos
son similares a los de los humanos. Los sindromes
mielodisplasicos (SDM) se observan regularmente
en felinos, especialmente en aquellos infectados
naturalmente con virus de leucemia felina (Hisasue,
M. et al., 2009).

Los sindromes  mielodispldsicos  primarios
probablemente son el resultado de alteraciones
genéticas en las células troncales hematopoyéticas
que les confieren una ventaja de crecimiento y derivan
en la proliferacion de una clona hematopoyética
(Weiss, D. J., 2001).

Es bien sabido que el virus de leucemia felina
(FeLV) se asocia a una variedad de enfermedades
neoplasicas y no neoplasicas en el gato (Jain N.1993)

Cierta proporcion de los gatos diagnosticados con
FeLV sediagnostican con sindromes mielodisplasicos
(SMD) (Hisasue, M.,2001).

Aunque se ha observado que la mayoria de los gatos
que desarrollan SMD o leucemias mielociticas
agudas (LMA) estdn asociadas a la infeccion con
FeLV (Shimoda T; et al., 2000) las caracteristicas
de los virus asociados a tales anormalidades
hematologicas aun permanecen pobremente
entendido (Hisasue, M; et al., 2001).

Descripcion:

En este caso se describen las caracteristicas y
anormalidades de la sangre periférica y medula
6sea de un paciente felino diagnosticado a virus
de leucemia felina por medio de un kit comercial
(FIV AB/FeLV ag bionote) que desarrollo citopenia
refractara con displasia de multiples lineas de forma
secundaria acompafiada de oxidacion en la sangre
periférica y hemolisis consiguiente a la misma.

eMVZ Diana
Betsabé Bernal

MVZ Dipl. Elizabeth Bidl. MVZ eEHDL Dipl. Pablo
Gomez Roman José Morales Orozco

Reporte de caso:

Se presenta a consulta un gato de raza doméstico de
pelo corto de 8 meses de edad que fue derivado a
nuestra area de hematologia para solicitar informacion
sobre transfusion sanguinea derivada de anemia
severa, macrocitica normocrémica acompafiada de
trombocitopenia severa reflejadas en un estudio de
biometria hemética realizado en consulta externa
a nosotros Figura 1. La serie blanca no presenta
cambios cuantitativos.

A la revision fisica se observa paciente bajo de peso
con condicion corporal 2/5, palido, asténico, normo
térmico. Los propietarios refieren que en la pasada
semana lo han notado con ligera inapetencia, pero
marcada debilidad, por lo que se preocuparon y lo
llevaron a consulta donde se toma biometria hematica
externa Figural.

RBC J 1.15 10712/1
HGB N% 3.5 g/
HCT J 11.99 %
MCV 0 79 A
MCH ™ 23.2 pg
MCHC J 29.3 g/
RDWe 16.1 %
RDWs 531 i
PLT N2 35 109/1
PCT 0.06 %
MPV 0 171
PDWc 289 %
PDWS 75 f

Figural. Examen de biometria hematica externa

Se realiza de forma rutinaria una prueba comercial
para deteccion de virus de leucemia felina o virus de
inmunodeficiencia felina (FIV AB/FeLV ag bionote)
dando como resultado positivo a virus de leucemia
felina, por lo que acorde a nuestros estandares, se realiza
andlisis de morfologia sanguinea tefiida con Wright y
tincion con azul de cresilo brillante para conteo manual
de reticulocitos con la intencion de clasifica su anemia y
realizar un mejor abordaje Figura2. »
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Citologia sanguinea
Se realiza frotis sanguineo y se tifie con Wright con amortiguador
de pH de 6.8

Paciente: MORGANA ( L )
Excentrocitos ++ Dgscrlp,cu.)n: los hallazgosv

X microscépicos son compatibles con
Eritroblastos >20 anemia. macrocitica normocrémica
Linfocitos granulares 3 con regeneracién minima acompanada
Células plasmaticas 5 de trombocitopenia sin signos de
Plaquetas gigantes 3 trombopoyesis efectiva, con presencia
Cuerpos de Dohole++

de algunas plaguetas gigantes sin
Celulas displasicas ++

grénulos.
Mieloblastos 1

S ® (u

La serie blanca manitiesta multiples

células displasicas y un mieloblasto.

Conteo Manual de

Reticulocitos Hay marcada eritropoyesis

® Se realiza tincion con azul de | extramedular encontrandose todos los
cresilo brilante para conteo estadios de maduracion eritroide en

) . ngr riférica.
manual de reticulocitos SR 2L e

]

'

AN
. Se observa reaccion leucoeritroblastica.
Porcentaje: 3.5% L )
Absolutos: 50 000
Interpretacion: regeneracion dentro de rangos normales.

Evaluacion cualitativa de cuerpos de Heinz
Se realva tincién con cristal violeta para evaluacion cualitativa de
cuerpos de Heinz.

Interpretacion: abundantes cuepros de Heinz (+++)

@

Figura2. Citologia

Derivado de la aparente oxidacion observada en el frotis
sanguineo y con la tincién de azul de cresilo brillante se
realiza una tincion con violeta cristal para evaluacion
cualitativa de cuerpos de Heinz Imagen 1.

La presencia de precursores y las multiples displasias
observadas en sangre periférica sin incremento en el
conteo de reticulocitos nos alertd sobre la presencia de
una anormalidad en medula dsea por lo que se realiza
aspirado de medula 6sea, la cual es tefiida con Wright,
mieloperoxidasa, acido periddico de Schiff, alfa naftil
acetato esterasa y Perls, en donde se observo una marcada
hiperplasia eritroide con marcada displasia en multiples
lineas hematopoyéticas que se describen en la figura 3.

Imagen 1. Cuerpos de Heinz con violeta cristal.

@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023

Reporte de médula 6sea
La morfologia microscopica refleja multiples
displasias en varias lineas celulares tales como:
e Cambios megaloblastoides.
e Cuerpos de dohole.
e FEritroblastos con mitosis aberrantes y
fragmentacion nuclear.
¢ Puentes intercitoplasmaticos.
e FEritroblastos enanos.
e Maduracion asincronica.
¢ Hipersegmentacion neutrofilica.
e Proeritroblastos (rubriblastos).

¢ No se observaron sideroblastos patolégicos
ni incremento en los depodsitos de hierro
intracitoplasmico con la tincion de Perls.

e No se observaron incremento de células de linea
macrofagica con la tincion de alfa naftil acetato
esterasa.

e No se observaron anormalidades con la tincion de
acido periddico de Schiff

e Se observan abundantes blastos negativos para
mieloperoxidasa.

Acorde a los hallazgos anteriores se cumplen los criterios
descritos por (Brooks, M. B ef al 2022) para diagnosticar
las anormalidades sanguineas como citopenia refractaria
con displasia de multiples lineas.

Discusion:
Los SMD se han caracterizado por multiples citopenias

en sangre periféricay cambios displasicos en las células
hematpoyeticas (Hisasue, M; et a/ 2001)

Los hallazgos hematoldgicos observados en gatos
con SMD inducidos experimentalmente demuestran
citopenias en sangre periférica con una reduccion en
el numero de precursores mieloides acompafiados de
cambios displasicos en medula dsea. ( Hisasue, M., et
al 2009).

Aunque hay muchas teorias acerca de la patogenia
de los SMD en humanos y animales, aun permanece
incierto cuales cambios son los asociados a las etapas
tempranas de los SMD (Hisasue, M., et a/ 2009). Se
han reportado que las citopenias comienzan con
anemia, progresan a trombocitopenia y posteriormente
avanzan a leucopenia (Shimoda et al. 2001). En el
presente estudio se cumplen los requisitos de las

A
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Figura 2a Mieloblasto displasico con neutrofilo hipersegmentado y cuerpos de dohole. 2b Proeritroblasto en mitosis aberrante. 2¢ proeritroblas-
to plasmocitoide. 2d Proeritroblasto en sangre periférica. 2e Blasto multinucleado. 2f Blasto negativo para mieloperoxidasa.

distintas categorias para poder efectuar el diagndstico,
sin embargo, en la literatura confirmada no se ha
descrito un caso en el que se presente oxidacion.
Durante el abordaje se descartaron la ingesta de
sustancias y elementos oxidantes, por lo que se infiere
que dicha oxidacion deriva directamente del sindrome
mielodisplasico.

Algunas patologias sistemas que ocasionan liberacion
de radicales libres se han asociado con oxidacion celular
y sistémica, por ende y por el descarte de otras vias de
oxidacion se infiere que la causa de la oxidacion en este
caso es secundaria a la liberacion de radicales libres.

Ya que la mayoria de los casos descritos sobre felinos con
SMD son positivos a FeLV, se piensa que el FeLV esta
directamente asociado al desarrollo de SMD en gatos
(Hisasue, M; et al 2001)

¢ Hisasue, M., Okayama, H., Okayama, T., Suzuki, T., Mizuno, T., Fujino,
Y., ... & Tsujimoto, H. (2001). Hematologic abnormalities and outcome
of 16 cats with myelodysplastic syndromes. Journal of Veterinary Internal
Medicine, 15(5),471-477.

¢ Hisasue, M., Nagashima, N., Nishigaki, K., Fukuzawa, 1., Ura, S., Katae,
H., ... & Tsujimoto, H. (2009). Myelodysplastic syndromes and acute
myeloid leukemia in cats infected with feline leukemia virus clone33
containing a unique long terminal repeat. International Journal of Cancer,
124(5), 1133-1141.

* Comazzi, S., Paltrinieri, S., Caniatti, M., & De Dominici, S. (2000).
Erythremic myelosis (AML6er) in a cat. Journal of Feline Medicine and
Surgery, 2(4),213-215.

* Brooks, M. B., Harr, K. E., Seelig, D. M., Wardrop, K. J., & Weiss, D. J.
(Eds.).(2022). Schalm's veterinary hematology.

¢ Blue, J. T. (1988). Myelofibrosis in cats with myelodysplastic syndrome
and acute myelogenous leukemia. Veterinary Pathology,25(2), 154-160.

* Marques, F. K., & de Paula Sabino, A. (2022). Myelodysplastic

Conclusion:

Es importante en todos los pacientes con enfermedades
sistémicas realizar un correcto y profundo examen
hematoldgico, sin obviar las anormalidades minimas
que pueden llevar a un diagnostico mas profundo y de
enfermedades mas graves.

Es importante realizar tinciones citoquimicas en todas las
muestras de medula dsea puesto que en muchas ocasiones
la morfologia por si sola no derivara en un diagnostico
preciso. El abordaje rapido de las distintas anormalidades
hematologicas permite proceder con pruebas mas
especificas y obtener los resultados de las mismas con una
rapidez mayor, lo que a su vez permite instaurar terapias
especificas para las distintas patologias presentes derivadas
de etiologias comunes que en ocasiones son ignoradas. H

Referencias:

neoplasms: An overview on diagnosis, risk-stratification, molecular
pathogenesis, and treatment. Biomedicine & Pharmacotherapy, 156,
113905.

* Weiss, D. J., & Aird, B. (2001). Cytologic evaluation of primary and
secondary myelodysplastic syndromes in the dog. Veterinary Clinical
Pathology, 30(2), 67-75.

» Jain N. Classification of myeloproliferative disorders in cats using
criteria proposed by the animal leukemia study group: a retrospective
study of 181 cases (1969-1992). Comp Haematol Int 1993; 3:125-34.

* Shimoda T, Shiranaga N, Mashita T, Hasegawa A. A hematological
study on thirteen cats with myelodysplastic syndrome. J Vet Med Sci
2000;62:59-64
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Control toxicologico de la garrapata
café del perro Rhipicephalus
sanguineus s.l., (Acari: Ixodidae),

en un albergue de perros en Cuautla, Morelos, México.
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Introduccion

Las garrapatas se han adaptado a la mayoria de los nichos terrestres del planeta y se han
especializado en alimentarse de sangre de mamiferos, aves y reptiles (Castro, 2007),
la adaptacion evolutiva de las garrapatas a la hematofagia, es la principal razén por las
que se producen grandes pérdidas econdmicas, sin embargo, el mayor impacto de las
infestaciones por garrapatas sobre los animales (Figura | y Figura 2) y el hombre es a
través de los patogenos que ellas transmiten. (De la Fuente y col, 2008).

Léalo en web

Chavez Rodriguez Medina Esparza
Moisés Arturo Leticia

. sanguineus s.l., es una de las especies de
garrapatas mas ampliamente distribuidas en
el mundo. Se cree que es nativa de Africa,
ero estd distribuida a trevés del tropico y
partes templadas, en el mundo con la migracion del
hombre con sus perros. La garrapata café del perro
esta presente en 23 de los 32 estados que comprende
la republica mexicana (Figura 3 y Figura 4) y cuando
se encuentra en otros hospederos se sospecha que ha
desarrollado unau otraraza fisiolégica con adaptaciones
hacia hospederos particulares o consiste en un complejo
de distintas especies las cuales son morfologica o
fisiologicamente similares a la clasica garrapata café del
perro (Delabra y col. 1996).
En Meéxico se han identificado 77 especies de
garrapatas Ixodidae, con 7 géneros y 52 especies y
Argasidae con 5 géneros y 25 especies. De las 77
especies identificadas, 14 son importantes en la

produccion animal dentro de la cual se incluye a R.
sanguineus. (Solis, 1986).

. | i .
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Figura 3. Revision de perros en el asilo de Cuautla

Control toxicoldgico de la garrapata café del perro Rhipicephalus sanguineus s.l., (Acari: Ixodidae), en un albergue de perros en Cuautla, Mor. Q

Vitela Mendoza Lagunés Quintanilla

Cruz Vazquez Martinez Ibanez

Irene Rodolfo Carlos Ricardo Francisco

Rhipicephalus sanguineus (R.s) es una garrapata
de tres hospederos y cada estado se alimenta de
huéspedes diferentes o del mismo hospedero. Los
organismos patdgenos tomados por la larva (Figura
5), pueden ser transmitidos a laninfa (Figura 6), y esta
a su vez al adulto (Figura 7) y puede afectar a varios
hospederos, los organismos patdgenos adquiridos por
el adulto mueren o son pasados transovaricamente y
son transmitidos por la descendencia de la garrapata.
Esta garrapata estd implicada en la transmision de
hemoparésitos en México principalmente en perros
donde transmite la Piroplasmosis y Erliquiosis
canina. (Quiroz, 1993).

Debido a esto en necesario contar con herramientas
quimicas adecuadas para disminuir las infestaciones
al minimo y controlarlas a nivel que no afecten a los
animales y no sean un problema para los duefios de
los perros, a su vez esto permitira alargar la vida util
de los garrapaticidas ya que se elige solo al correcto,
reduciendo también la contaminaciéon del ambiente

por cuestiones de plaguicidas. »

Figura 4. Hembras de R. sanguineus colectadas en
instalciones y perros.
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Figura 5. Larva de Rhipicephalus s. presenta tres pares de patas

@

Figura 6. Ninfa alimentada de Rhipicephalus s.

Figura 7. Hembra y macho Rhipicephalus s.
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Hay muy pocos estudios de cambio de susceptibilidad
toxicologica de la garrapata café en México a los
garrapaticidas. Con los diagndsticos de susceptibilidad
a los ixodicidas generados y aplicados en las larvas
de garrapatas tendremos informacion para conocer
la situacion del comportamiento a cuatro ixodicidas y
con ello determinar estrategias quimicas de control en
los perros y en su habitat.

Al controlar las garrapatas eliminaremos las
enfermedades que puedan ser capaces de transmitir al
humano y al mismo perro.

El estado de Morelos, cuenta con un clima propicio para
el desarrollo de R. sanguineus, el tipo predominante
en la ciudad es calido semi humedo con lluvias en
verano, y la temperatura promedio es de 21 grados,
con una precipitacion anual aproximadamente de
868 milimetros anuales, condiciones 6pimas para el
establecimiento y desarrollo de la garrapata café del
perro (https://es.wikipedia.org/wiki/Cuautla-Morelos)

Se wvisitd el asilo de perros ubicado en Cuautla,
Morelos, el cual presentaba infestaciones de garrapatas
en diferentes estadios parasiticos y no parasiticos, las
cuales fueron observadas por los médicos encargados
del asilo, tanto en los perros, como en su sitio de
alojamiento (naves y jaulas individuales). Los perros
inspeccionados fueron de diferentes edades, sexo y
pesos, la gran mayoria de ellos criollos. Cada nave
esta dividida en cuatro secciones con capacidad para
12 a 15 animales y tiene capacidad para 300 perros.
Solo la nave uno y ocho estaban infestada junto con
sus perros. Previamente los perros habian sido tratados
con diferentes garrapaticidas.

Objetivos

Evaluar la respuesta toxicologica de la garrapata R.
sanguineus s.l., a distintos ixodicidas, a través de las
técnicas de paquete e inmersion de larvas hacia el
organofosforado coumaphos, piretroide flumetrina,
finilypirazolona fipronil y al amidina amitraz.

Proponer una estrategia de control toxicologico a los
perros y naves donde se alojan que estan infestadas de
Rhipicephaus sanguineus s.1.

Material y Método

El trabajo de investigacion consistid en tres fases; La
primera de campo que fue visitar al asilo donde se
inspeccionaron a los perros infestados de garrapatas
(Figura 8) asi como las naves donde se alojaban (Figura
9), se colectaron las garrapatas hembras semirepletas

Chavez Rodriguez Medina Esparza

Moisés Arturo Leticia

Figura 8. Infestacion de R. sanguineus en el cuello.

(4 a 8 mm de tamafio) y repletas (mayores a 8 mm)
directamente de los perros infestados en el asilo y de
las paredes donde se encontraban alojados, se reviséd
minuciosamente la nave infestada y se pudieron
colectar especimenes de los huecos de los tabiques,
paredes y dentro de las jaulas individuales donde se
alojaban para dormir, cada uno de los animales. La
inspeccion fisica de la nave y los perros fue a los 7,
14, 21 y un mes después de los tratamientos.

La segunda fase consistio en llevar directamente las
muestras de garrapatas al laboratorio de taxonomia
y posteriormente al de resistencia del CENAPA,
ubicado en Jiutepec, Morelos. Los especimenes
se transportaron en envases de plastico con
perforaciones en la tapa y en la parte posterior
algodén humedo como si fueran camaras humedas
para su transportacion (Figura 11).

La tercera fase fue en el laboratorio de resistencia,
las garrapatas hembras repletas y semirepletas
(Figura 10), se mantuvieron en incubadoras bajo
condiciones de 28°C + 2°C de temperatura y 80-
90% de humedad relativa para su postura de masa de
huevos (Figura 12), 25 dias posteriormente se retiro
la masa de huevos (Figura 13) y se encapsularon
estos, en viales de cristal con capacidad de 1 gramo
de huevos para su eclosion. Se utilizaron larvas
de garrapatas Rhipicephalus sanguineus s,l., con
edades de 15 a 30 dias de eclosionadas.

Vitela Mendoza Lagunés Quintanilla
Irene Rodolfo

Cruz Vazquez Martinez lbafiez
Carlos Ricardo Francisco

Figura 9. Inspeccion de las paredes de las jaulas donde se alojan
los perros.

Figura 11. Transporte de garrapatas al CENAPA.

Control toxicoldgico de la garrapata café del perro Rhipicephalus sanguineus s.l., (Acari: Ixodidae), en un albergue de perros en Cuautla, Mor.
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Figura 13. Ovoposicion de R. sanguineus.

El laboratorio de resistencia del CENAPA viene
trabajando con Dosis Discriminantes (D.D) especificas
para R. sanguineus y asi poder realizar diagnostico de
susceptibilidad o resistencia en este género de garrapata.
Las técnicas utilizadas para diagnosticar la respuesta
toxicologica son la de; Stone & Haydock el cual utiliza
ixodicidas en principios técnicos, como: flumetrina,
coumaphos y fipronil (Figura 14) y la técnica de Shaw,
que utiliza el amitraz en formulacién de concentrado
emulsificable (Figura 15). Ambas técnicas consisten
en la exposicion e inmersion de larvas de garrapatas
con los ixodicidas a las D.D., de cada uno de los
acaricidas, la lectura de sobrevivencia y mortalidad de
las larvas se realizo entre 24 y 72 horas posteriores a la
exposicion con el quimico, asi mismo con estos datos se
obtuvo el porcentaje de mortalidad en cada uno de los
garrapaticidas. (CENAPA 2005).

Meses antes habian llevado garrapatas al CENAPA, para
diagnostico de susceptibilidad a los garrapaticidas por
parte de los médicos encargados del asilo.

e vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023

Figura 15. Técnica de inmersién de larvas.

Resultados

Las garrapatas vivas primeramente se llevaron al
laboratorio de taxonomia del CENAPA, donde fueron
identificadas como R. sanguineus s. I, debido a sus
caracteristicas morfologicas que presentaron tanto
en los perros como en el sitio de alojamiento de los
mismos (Figura 16 y Figura 17). (Delabra y col. 1996,
Martinez, 2015)

Se presenta en el Cuadro 1, el nimero de garrapatas
contabilizadas en los perrosy en las instalaciones (naves
de alojamiento), en diferentes intervalos de tiempo
(-1 pretratamiento y +1 postratamiento, +7, +14, +21
y +51) antes y después del tratamiento garrapaticida.
Se encontraron 22 garrapatas hembras repletas, 17
hembras semirepletas, 15 machos y 7 ninfas, tanto en
los perros como instalaciones (Figura 18), ese mismo
dia se dio6 tratamiento a las instalaciones y perros con
amitraz (Figura 19). La segunda revision fue al dia
+7 postratamiento donde encontramos 2 garrapatas
hembras repletas y 1 semirepleta, solo en los perros
y ninguna otra fase parasita. En las instalaciones no

Chavez Rodriguez
Moisés Arturo

Figura 16. Hembra repleta de R. sanguin
Se observa su escudo y gnatostoma.
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Figura 18. Garrapata encontrada en las instalaciones.
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Figura 17. Macho R. sanguineus. Se observa su escudo en todo
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Figura 19. Tratamiento con amitraz a las instalaciones donde se

alojan los perros

se encontro especimenes de garrapata. La segunda, tercera y cuarta revision (+14, +21 y +51) no se encontraron
garrapatas vivas sobre los animales e instalaciones.

Cuadro 1. NUmero de garrapatas Rhipicephalus sanguineus s.l. encontradas en los perros y en
las instalaciones del asilo de Cuautla, Morelos en diferentes intervalos de tiempo.

Dia 1- petratamiento y +1 postratamiento

Ubicacién Hembras repletas Hembras semirepletas Machos Ninfas
Perros 15 12 15 7
Instalaciones 7 5 0 0

Dia +7 postratamiento
Perros 2 1 0 0
Instalaciones 0 0 0 0
Dia + 14 postratamiento
Perros 0 0 0 0
Instalaciones 0 0 0 0
Dia + 21 postratamiento
Perros 0 0 0 0
Instalaciones 0 0 0 0
Dia + 51 postratamiento
Perros 0 0 0 0
Instalaciones 0 0 0 0

Control toxicoldgico de la garrapata café del perro Rhipicephalus sanguineus s.l., (Acari: Ixodidae), en un albergue de perros en Cuautla, Mor. @
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mediante las técnicas de paguete e inmersion

Cuadro 2. Porcentajes de mortalidad obtenidos en larvas Rhipicephalus sanguineus s.l.,

de larvas, en el asilo de perros de Cuautla.

(a (&

Ixodicida Organofosforado | Piretroide Fenilpyrazolona  Amidina
Coumaphos Flumetrina Fipronil Amitraz
Ter ensayo 97.35 100 100 100
‘/(( 2do ensayo 89.23 100 100 100
- WU / Diagnostico Resistente Susceptible Susceptible Susceptible

]

Enel Cuadro 2 observan los porcentajes de mortalidad
obtenidos en larvas de Rhipicephalus sanguineus s.l.,
mediante la técnica de paquete de larva (Stone &
Hydock) y la técnica de inmersion de larvas (Shaw).
La respuesta toxicologica encontrada de los cuatro
productos desafiados con larvas de garrapatas fueron
las siguiente y la prueba se trabaja por duplicado para
confirmar la respuesta. Para el fipronil la muestra fue
susceptibles obteniendo 100% de mortalidad en ella.
En el caso del piretroide, flumetrina fue también de
los mas toxicos para las larvas de garrapatas ya que la
muestra fue susceptible. Respecto al amitraz expreso

+
[/

@

las mismas caracteristicas de susceptibilidad que en los
dos productos anteriores. No expreso susceptibilidad
al organofosforado coumaphos tiene mortalidades que
van del 97 y 89% respectivamente, siendo las larvas
de garrapatas resistente a este ixodicida.

Porultimo, enel Cuadro 3 se presentan los tratamientos
realizados a las instalaciones y a los perros, los cuales
se les aplico de acuerdo a la respuesta toxicologica y
se eligi6 que fuera con amitraz, al dia +1, los perros
se baflaron con una dosis de 2 mL por litro de agua 'y
para las instalaciones se fumigd con una dosis de 4 ml
por litro de agua.

Cuadro-3 Tratamientos aplicados a los perros e instalaciones con Amitraz y Fipronil a diferentes intervalos
de tiempo contra Rhipicephalus sanguineus s.l., mediante las técnicas de bafio de aspersion y epicutaneo.

Tratamiento Dosis

Dia +1 +7 +14 +21 +57

Producto ler Tratamiento 2do Tratamiento 3er Tratamiento Sin Tratamiento Sin T R E S M E S E S
Perro Amitraz 2mi/1 L Amitraz 2ml/1 L Fripronil Revision Revision DE PROTECCION
Instalaciones Amitraz 4ml/1 L Amitraz 4ml/1 L Amitraz 4mi/1 L Revision Revision

contra pulgas y garrapatas

Esta misma operacion se realiz6 el dia +7 y +14 pero
en este dia ultimo a los perros se les aplicod fipronil
al cual salieron también susceptibles y esto asegura
un excelente tratamiento. Los dias +21 y +51 solo
se realizo revision de los perros e instalaciones, no
encontrando especimenes de garrapata en ninguna
fase parasita y no parasita, lo cual nos confirma
que nuestro tratamiento con base en una respuesta
toxicoldgica funciono.

Discusion

En México hay pocos estudios sobre respuesta
toxicologica de Rhipicephalus sanguineus a los
ixodicidas, este trabajo determina la susceptibilidad o
resistencia y sus valores, son utilizados para elegir el
tratamiento adecuado en las instalaciones y los perros
para el control de garrapatas.
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De los cuatro productos analizados Fipronil, flumetri-
na y amitraz tuvieron mortalidad del 100% sobre las
larvas de Rhipicephalus sanguineus, manifestando sus-
ceptibilidad a estos quimicos garrapaticidas. El menos
toxico fue el organofosforado coaumaphos.

Miller et al., en el 2001 colecto garrapata Rhipicepha-
lus sanguineus en perros y encontrd una alta resistencia
de a la permetrina, DDT y coumaphos, moderadamen-
te resistencia al amitraz y no y no encontr6 resistencia
al fipronil, esto coincide con lo encontrado en el presen-
te trabajo donde al fipronil hay 100% de mortalidad y
coumaphos presento resistencia a este organofosforado,
pero es susceptible la poblacion al amitraz. »
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Un estudio realizado por Eiden, et al., en el 2016 en
Florida y Texas encontrd resistencia al fipronil, en
el presente estudio la cepa de garrapatas analizada
de Cuautla resulto susceptible a este garrapaticida y
puede deberse a la diversidad genética y exposicion al
ixodicida en ese pais.

Conclusion

Conocer la respuesta toxicologica de una
poblacion de garrapatas de campo, es esencial
para realizar un tratamiento efectivo y eficaz,
ademas de calendarizar la siguiente visita de
acuerdo a la residualidad del mismo y verificar si
controlamos las garrapatas.

Se trato las instalaciones con mochila de
aspersion conteniendo amitraz, ya que el objetivo
es mojar perfectamente todas las zonas donde se
alojan las fases no parasiticas de las garrapatas.
El bafio a los perros debe ser los mas minucioso y
enfocarse a sitios como las orejas que son zonas
donde las garrapatas se fijan en alto porcentaje.

Tratar a la par o con intervalos de pocos dias
tanto las instalaciones como a los perros ya que
esto ejercera una sinergia para el control del
ectoparasito.

Con los resultados obtenidos, podemos controlar
de manera efectiva a la garrapata café del perro
Riphicephalus sanguineus s.1., ya que elegimos

ixodicidas que matan al 100% de la poblacion.

Este es uno de los primeros trabajos donde al
aplicar las dosis discriminantes establecidas
en el laboratorio de resistencia del CENAPA
en garrapatas de campo. Con esta informacion
los médicos a través de pruebas de laboratorio,
podran elegir una estrategia quimica
adecuada para disminuir las infestaciones

de las garrapatas del perro y en su habitat
favoreciendo con esto la disminucion de
contraer enfermedades hemoparasitarias
transmitidas por este ectoparasito.
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Monitorizacion de la hipnosis y
la analgesia en caninos durante
la anestesia

PALABRAS CLAVE: Monitorizacion anestésica > Hipnosis canina > analgesia intraoperatoria > (BIS) > (PIC)
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Introduccion.

La monitorizacion en medicina veterinaria actualmente ha tomado un rumbo
donde la tecnologia nos brinda la oportunidad de medir y evaluar multiples
parametros fisiologicos en nuestros pacientes. En 1846, durante la primera
demostracion publica de anestesia, los componentes que se evaluaron fueron
la inmovilidad y la inconsciencia (Kumar Manoj, 2005). No obstante,
actualmente conocemos componentes corticales y subcorticales que nos
ayudaran a tener en un plano mas estable. Al tener en cuenta que los dos
principales pilares que sostienen la anestesia general son la hipnosis y la
analgesia. Tenemos diferentes métodos para evaluar tanto el plano hipnotico
como el plano analgésico. Trataremos de ver de manera breve todos los
métodos que podriamos tener.

fan
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Evaluacion y medicion del plano hipnético
Posicion del globo ocular y reflejos

n método sencillo y practico para la

profundizacion del plano anestésico en

perros y gatos esta dado por la posicion

del globo ocular, reflejo palpebral y
reflejo auricular, siendo los dos primeros mayormente
utilizados en perros y el Ultimo brindando mayor
utilidad en gatos.

La rotacion ventromedial del globo ocular con ausen-
cia de reflejo palpebral se traduce en un plano anesté-
sico quirurgico, pero, cuando la profundidad del plano
anestésico es excesiva el reflejo palpebral se encuentra
ausente y el globo ocular se coloca en posicion central
donde se evidencia dilatacion pupilar, mientras que si
el paciente presenta el globo ocular en posicion central
con reflejo palpebral presente se traduce en un plano
superficial.

Nota importante; Estos datos deben de interpretarse
de acuerdo a cada individuo ya que debido al tipo
de farmacos que estemos utilizando, por ejemplo la
ketamina o bloqueantes neuromusculares, asi como
el eter, pueden producir que el ojo quede de manera
centrada y dificulte la valoracion del plano.

Monitoreo agentes volatiles

Existen monitores que miden las concentraciones de los
anestésicos inhalatorios, la concentracion del agente al
final de la espiracion es util para evaluar la profundidad
de nuestro paciente, ya que nos indican la concentracion
tisular del farmaco en el tejido, la comparacion de esta a
la concentracion alveolar minima (CAM) proporciona
un dato mas especifico sobre la profundidad (T. Duke
2016) sin embargo, estas suelen ser concentraciones
determinadas en ambientes controlados ya que en la
clinica tenemos multiples variaciones que pueden
modificar los resultados como el empleo de opioides,
benzodiacepinas, edad, temperatura, desequilibrio
electrolitico, etc.

Monitor de indice biespectral (BIS)

Es un parametro derivado del estudio de la senal eléc-
trica cortical denominado electroencefalograma (EEG)
este ha sido desarrollado para evaluar la profundidad
anestésica en humanos, fue aprobado por la Food and
Drug Administration (FDA) desde 1996 siendo un mo-
nitor capaz de disminuir que el paciente tenga un des-
pertar intraoperatorio con recuerdo (Sigl y Chamoun
1994; Rampil 1998).

Mediante su EEG se llevan a cabo la morfologia de
las ondas, analisis de frecuencia y voltaje, porcenta-
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je de ondas beta, correccion de fase entre las distintas
ondas obtenidas convirtiendo en un valor numérico
mediante andlisis de Fourier, que va de 0 a 100 que
esta inversamente relacionado con la profundidad de
la anestesia, donde 0 indica la actividad isoeléctrica y
100 representa actividad normal o consciente, teniendo
como numero ideal un parametro de 40 a 60; este se
obtiene mediante la colocacion de un sensor de cuatro
electrodos en la zona frontotemporal, se recomienda
el rasurado para generar un buen contacto con la piel
para asegurar una baja impedancia mas sin embargo
multiples autores mencionan que no afecta el no rasu-
rar ya que se colocan electrodos subdérmicos de acero
inoxidable. La forma méas comiin de colocacion de los
electrodos es, el primero se coloca en el plano sagital
medio, en el tercio rostral de una linea imaginaria que
conecta el proceso cigomatico del hueso frontal con
la porcion mas caudal de la cresta anterior, mientras
que el electrodo dos seria (tierra) y el cuatro se coloca
en un angulo de 15 a 30 ° con respecto al plano trans-
versal. Asi los electrodos dos y cuatro son automati-
camente dorsales al parpado y caudodorsal al angulo
lateral del ojo, el electrodo tres se coloca en la region
temporal justo encima del proceso cigomatico.

Es importante conocer tanto las ventajas como des-
ventajas de este equipo ya que en muchos escenarios
donde el numero que refleja el monitor no correspon-
de con el contexto clinico o a farmacos que aumenten
(ketamina y el 6xido nitroso) o disminuyen (Propofol y
midazolam) asi como hipoglucemias, edemas cerebra-
les, perfusion cerebral, etc. Que Modifican de manera
significativa el dispositivo. Por lo tanto, algunos estu-
dios mencionan que el BIS no miden especificamente,
al menos en veterinaria la profundidad anestésica si no
la profundidad de la hipnosis.

Evaluacion electroencefalografica (EEG)

Derivado de lo anterior hoy en dia tenemos un pa-
norama interesante en veterinaria ya que en medi-
cina humana se determin6 que el uso y la interpre-
tacion de un electroencefalograma intraoperatorio
y también para las unidades de cuidados intensivos
(UCI), nos aporta varios beneficios como por ejem-
plo, indicar que la actividad eléctrica registrada por
el monitor no sean artefactos por electrocauterio,
movimiento quirurgico, sensor mal adherido, asi
como conocer de forma anticipada cuando el pa-
ciente se encuentra proximo a despertar ya que no
necesariamente se puede basar en un nimero si no
que por medio de las ondas podrias detectar cambios
importantes como por ejemplo en el empleo de la
ketamina que puede simular un paciente despierto
en las ondas, comprendiendo que es el farmaco el
responsable de esto y no que el paciente esta apun-

Monitorizacion de la hipnosis y la analgesia en caninos durante la anestesia
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to de despertar. Asi que la necesidad de incorporar
los aspectos minimos necesarios de la EEG es una
ventana interesante que puede tener beneficios en la
practica veterinaria, la limitante actual es adquirir
conocimiento y experiencia ya que no existen es-
tandares para el montaje y para el EEG en ninguna
especie veterinaria comprobables a los acordados
en medicina humana.

on del grado de analgesia
ratoria y .
ia cardiaca y presion arterial

Cuando un estimulo quirurgico es lo suficientemente
potente puede desencadenar una respuesta simpatica
y esta, en poco segundos, producir un aumento de
la Frecuencia Cardiaca (FC) y/o de Presion Arterial
(PA) (Cowen et al., 2015).

La taquicardia y la hipertension, suelen considerarse
signos de analgesia inadecuada por ende las
alteraciones como la FC y la PA pueden deberse a
diferentes momentos del procedimiento quirdrgico
especialmente si el paciente no se encuentra
adecuadamente anestesiados o también, a factores
preexistentes; esto se considera en caso de que el
paciente padezca alguna afeccion médica subyacente,
como enfermedades cardiacas o enddcrinas, mas no
necesariamente describen dolor. Se debe de buscar la
causa de origen de estos cambios y evidenciar si fue a
raiz de algiin proceso nociceptivo, se determina que
si estos cambios se presentan deben de ser mantenidos
por 1 a 2 minutos y el aumento debe ser mayor al 20
% para pensar en emplear una analgesia.

Algunos farmacos como el alfa-2 agonista genera bra-
dicardia, por accion directa sobre los receptores a nivel
cardiaco y como mecanismo compensador por aumento
en la poscarga. También modifican la presion arterial,
con un aumento iniciado por vasoconstriccion periférica.

Jel tono parasimpatico (PTA)

Basado en la informaciéon mencionada sobre la FC
y PA, sabemos que estos parametros pueden ser
alterados por distintos factores se consideran en la
actualidad como complementos con la monitorizacion
de la actividad del indice del tono parasimpatico del
que hablaremos mas adelante.

El indice de analgesia nociceptiva (ANI) es un
dispositivo no invasivo que se utiliza en medicina
humana midiendo la variabilidad de la frecuencia
cardiaca (HRV) derivada de un estandar de
sefial ECG, durante el equilibrio nocioceptivo-
antinocioceptivo se producen pequefias variaciones
en HRV. El indice se muestra con una escala
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numérica donde 0 representa muy baja actividad
parasimpatica o una actividad simpatica alta (nivel
de estrés alto) y 100 representa una alta actividad
del tono parasimpatico (bajo nivel de estrés).

El monitor de actividad del tono parasimpatico
(PTA) es el equivalente veterinario de la ANI. El
monitor PTA utiliza la sefial de ECG derivada II
para el analisis de la variabilidad de la frecuencia
cardiaca (HRV), siendo un método no invasivo para
evaluar la actividad del sistema nervioso autonomo
(SNA), y ademas refleja el tono parasimpatico
relativo y el equilibrio simpatico-vagal del paciente
(Aguado, 2019). pero, debido a que la respiracion
se relaciona con los cambios vagales cardiacos, se
requiere una respiracion estable para un Optimo
rendimiento del PTA.

El monitor PTA detecta las ondas R del ECG y
calcula los intervalos RR con una precision de + 4
ms. Las series RR se filtran para eliminar artefactos,
se centran en la media, se vuelven a muestrear a 8
Hz, se normalizan y finalmente se filtran de 0,15 Hz
a 0,5 Hz. Esta frecuencia es la banda relacionada
con la arritmia sinusal respiratoria y el tono
parasimpatico.

El monitor de PTA muestra dos variables: el PTA
'inmediato’, que indica el indice de PTA calculado
a partir de los 54 valores anteriores actualizados
cada segundo. Se muestra como un valor amarillo y
se traza en el monitor. El PTA 'promedio' (PTAm),
que se muestra en naranja, se calcula utilizando los
176 valores anteriores y ambos indices se actualizan
segundo a segundo. Este monitor proporciona la
misma escala numérica de ANI (0: alto estrés -100:
bajo estrés). La sefial resultante (energia) se traza
en una ventana de 16 segundos que se muestra en
el monitor y se calcula el drea comprendida por los
valores maximo y minimo.

Se han estudiado la eficacia y la disminucién de
la PTAm después del estimulo nociceptivo y la
administracion de distintos farmacos que pueden
alterar el indice como el uso de anticolinérgicos
y alfa2 agonistas por la influencia en el equilibrio
simpaticovagal g), asi como pacientes braquicéfalos
por su alto tono vagal.

Actualmente existe controversia en el nivel de
sensibilidad y especificidad de este monitor, debido
a que hay diferencias entre estudios experimentales,
Maunsour en 2017 concluyo en su estudio que el indice
de PTA disminuyo significativamente después de un
estimulo nociceptivo (pinzar e incision quirdrgica)
por lo tanto, la disminucion de PTA aparece como una
sefial mas perceptible y mas temprana para la aparicion
de una reactividad hemodinamica; ademas, un estudio
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experimental que compar6 el monitor PTA con
cambios cardiovasculares (PA, FC ) en perros sanos,
reveld que el indice PTA podria ser mas eficiente para
detectar estimulos nociceptivos de baja intensidad que
aquellos estimulos altamente dolorosos que provocan
cambios cardiovasculares (Aguado, D et. A 2020), por
lo que, los estimulos nociceptivos de mayor intensidad
provocaron cambios cardiovasculares (aumento de PA,
FC, FR) antes de que se observara una respuesta en el
PTA, por otra parte, Ruiz-Lopez R. et. Al. (2023) en
su estudio experimental vio que el PTAm no cambio
significativamente entre los perros que presentaron una
respuesta hemodinamica y los que no.

La variabilidad en el PTA entre estudios podia
explicarse por las diferentes razas (Doxey y Boswood
2004.), los protocolos anestésicos (Mansour et al.2020)
y los estimulos nociceptivos aplicados debidos a las
diferentes cirugias etc.

Por otra parte es importante conocer las limitaciones y
desventajas que se han presentado en dichos estudios
retrospectivos como que solo se puede medir si la
tenemos buena sefial, una energia entre 0,05 y 2,5
y siempre y cuando la FC del monitor PTA coincida
con la FC mostrada en el monitor parametros, ademas
de la baja especificidad en los braqueocefalicos por
su alto indice de tono vasovagal por ende un mayor
componente parasimpatico en la HRV (Ruiz-Lopez
2023).

n Intra Craneal (PIC)

Se define como la presion ejercida dentro del craneo;
dada por el equilibrio entre tres componentes
principales: el tejido cerebral, liquido cefalorraquideo
y el volumen sanguineo cerebral; un incremento en
el volumen de cualquiera de estos resultara en una
disminucion equivalente en los otros dos. El valor
normal de la PIC en perros oscila entre los 5y 12
mmHg (Sines Daniella, et al., 2020).

Un aumento de la PIC por encima del rango
puede provocar hipertension intracraneal (HIC),
esto puede poner en riesgo la vida de un paciente
generando lesiones isquémicas e hipoxicas a las
células neuronales, lo que conlleva a una disfuncion
neuroldgica grave o la muerte. Los agentes anestésicos
inyectables como la ketamina e inhalatorios teniendo
al halotano; producen aumentos en la PIC por lo
tanto la monitorizacién conlleva una evaluacion del
estado mental, el tamafio y la capacidad de respuesta
de las pupilas , la posiciéon y el movimiento de los
0jos y la respiracion ; algunos signos clinicos como
bradicardia, hipertension arterial , hipercapnia o una
respiracion irregular son una advertencia de HIC en el
paciente.(Tranquilli, y Dugdale. 2015).
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Los principales métodos para evaluar la PIC son los
invasivos entre ellos; el medidor de tension de punta
de catéter, transductores de tension externos, catéteres
de capacitancia en estado so6lido y tecnologias de
punta de catéter de fibra optica. Debido a los riesgos
de infecciéon, hemorragias, dafio iatrogénico del
cerebro y medula espinal; existen técnicas indirectas
no invasivas.

La ultrasonografia Doppler transcraneal (DTC) y
medicion ultrasonografica del diametro de la vaina
del nervio 6ptico (DNO) pertenecen a estas técnicas,
esté ultimo es una herramienta de diagnostico
rapida, econdmica, en tiempo real y segura; se
realiza con el perro despierto y de pie colocando
el transductor en el parpado superior y abanicando
dorsoventralmente hasta detectar el nervio Optico
en el plano longitudinal; utilizando de referencia
la medida >5.82 mm; en personas tiene una alta
sensibilidad y especificidad para la PIC, en perros
existe variacion conforme al peso y edad, los valores
van desde 0.91 hasta 4.43 mm.

Resulta prometedor utilizar estos métodos, sin
embargo, deben unificarse ambas mediciones para
garantizar la objetividad en la evaluacion de la PIC.
(Giannasi y Madison, 2019).

La monitorizacién de pacientes con riesgo de HIC en
anestesia, puede ser un desafio por ello es importante
la deteccion temprana de signos clinicos para
contribuir a una recuperacién mas rapida.

Conclusion

La monitorizacion de la hipnosis y la analgesia

en caninos se ha transformado con la evolucion

de la medicina veterinaria y la tecnologia. Desde
métodos simples basados en reflejos oculares hasta
herramientas mas avanzadas como el monitor de
indice biespectral y el analisis del tono parasimpatico,
hemos avanzado en la comprension y evaluacion de
la profundidad anestésica y la analgesia. Si bien estas
técnicas ofrecen una vision mas clara y precisa del
estado del paciente durante la anestesia, es crucial
reconocer las limitaciones inherentes a cada método y
considerar factores individuales. La combinacion de
enfoques puede brindar resultados mas confiables y
permitir una adaptacion mas efectiva de la anestesia
para garantizar la seguridad y el bienestar de los
pacientes. A medida que la investigacion y la practica
puedan avanzar, es esencial mantenerse actualizado
sobre las tltimas metodologias y recomendaciones
en la monitorizacion anestésica, trabajando en
colaboracion con expertos y colegas para lograr las
mejoras en la atencion de nuestros pacientes.

Monitorizacion de la hipnosis y la analgesia en caninos durante la anestesia
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Pyo Clean, tu aliado contra
Infecciones cutaneas por
dermatofitos, bacterias y
Malassezia

PALABRAS CLAVE: > Pioderma canino > Malassezia > Dermatofitos > Diagndéstico > Terapia topica

Departamento Técnico Lapisa
Animales de Compania

Introduccion

La enfermedad de la piel es uno de los problemas de salud mas comunes y tiene
muchas causas. Las afecciones de la piel van desde problemas agudos autolimitados
hasta problemas crénicos o a largo plazo que necesitan tratamiento de por vida. Pueden
ser de naturaleza primaria o secundaria (debido a rasgufios, picazén), lo que incluso
complicael diagnostico (Murakami, 2022). Generalmente son una complicacion comun
de muchos trastornos cutaneos. Staphylococcus pseudintermedius (anteriormente
Staphylococcus intermedius) es el organismo mas comin en los perros, mientras que
tanto S. pseudintermedius como Staphylococcus aureus afectan a los gatos. Otras
especies, como estreptococos o bacilos gramnegativos como Escherichia coli o
Pseudomonas aeruginosa, son menos frecuentes. Las infecciones secundarias por
Malassezia pachydermatis se observan con frecuencia en perros y ocasionalmente en
gatos (Mueller et al., 2012). El tejido cutaneo puede infectarse cuando los organismos
fingicos contaminan o colonizan la superficie epidérmica o los foliculos pilosos. La
piel puede ser una puerta de entrada para la infeccion fingica cuando se rompe la
barrera epitelial o puede ser un sitio para la enfermedad fingica sistémica diseminada.
Las micosis superficiales incluyen dermatofitosis (predominantemente especies de
Microsporum y Trichophyton), Malassezia spp., Candida y Trichosporon (piedra)
(Outerbridge, 2006). El estado de la piel y el pelaje es, ademas, un indicador crucial
de la salud general (Murakami, 2022).
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Pioderma

La pioderma canina representa un grupo comun de
enfermedades de la piel caracterizadas por una infeccion
bacteriana. En la gran mayoria de los casos, el organismo
causante es Staphylococcus pseudintermedius, de hecho,
esta bacteria es un residente normal de las membranas
mucosas caninas y se cree que coloniza la superficie de la
piel perros. Otros patdgenos bacterianos menos comunes
que se sabe que causan pioderma en el perro incluyen
Streptococcus, Corynebacterium, Micrococcus, Proteus,
Escherichia coli y Pseudomonas aeruginosa (Summers
et al., 2012). La pioderma bacteriana se clasifica de
varias maneras segun su apariencia, la profundidad de la
infeccion y la ubicacion anatémica (Figura 1). Suele ser
facil de identificar por su apariencia clinica tipica. Sin
embargo, hay manifestaciones de infeccion bacteriana
que se confunden facilmente con otras afecciones o en
las que a veces no se sospecha una etiologia bacteriana
(Gortel, 2013).

Los seudopiodermas o piodermas de superficie se
caracterizan por un incremento de la colonizacion
bacteriana sobre la capa cormea de la epidermis. No
constituyen una pioderma real, de alli que se denominen
seudopiodermas, porque no hay pus, solo una cantidad
abundante de bacterias. Esta pioderma incluye
presentaciones frecuentes, como dermatitis hiimeda
aguda ("parches calientes", dermatitis piotraumatica),
pioderma de pliegues (intertrigo) y "sindrome de
sobrecrecimiento microbiano/bacteriano”. Es probable
que la pioderma superficial sea el tipo mas frecuente
de pioderma en los perros e implica la invasion de la
epidermis por bacterias; La foliculitis bacteriana se
extiende al ostium folicular y al tejido epidérmico.
Los perros con pioderma superficial se presentan con
lesiones tipicamente en la parte ventral del abdomen y
la parte media de los muslos, o en el tronco, a menudo
asociados con areas de alopecia y diversos grados de
prurito. Se distinguen 3 tipos de Piodermas superficiales;
impétigo, foliculitis bacteriana superficial y pioderma
superficial diseminada.

Pioderma de superficie
foliculitis superficial

Piodermas
profundas
Impétigo
a: epidermis
Piodermas b: dermis
profundas
! c¢: hipodermis
‘\) £ o subcutaneo

Figura 1. Clasifcacion de los piodermas segun profundidad
(Balazs, 2012).
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La pioderma profunda es menos frecuente, pero mas
grave, ya que su expansion a la dermis y la proximidad a
los vasos sanguineos aumenta el riesgo de diseminacion
hematogena y bacteriemia. Puede verse con cualquier
desencadenante subyacente o inmunodeficiencia
adquirida, pero se asocia comunmente con
demodicosis, alergias, endocrinopatias, enfermedades
metabolicas, traumas e inmunodeficiencias (Tabla 1)
(Balazs, 2012; Loeffler y Lloyd, 2018).

Tabla 1. Tipos de lesiones presentes de acuerdo al
pioderma presentado (Balazs, 2012; Loeffler y Lloyd, 2018).

Pioderma Tipo de lesiones

De superficie Eritema

Superficial Papulas, pustulas, collares
epidérmicos y maculas
hiperpigmentadas

Profundo Drenaje de senos paranasales,
fistulas, costras hemorrégicas,
nodulos y diversos grados de
eritema e hinchazon y dolor

Malassezia

El género Malassezia estd compuesto por un grupo
de levaduras lipofilicas (Guillot y Bond, 2020). Las
especies de Malassezia son organismos comensales que
viven casi exclusivamente en la piel y las mucosas de
los vertebrados de sangre caliente y pueden actuar como
patégenos oportunistas (Machado et al., 2010; Bond
et al., 2020). Idealmente, las levaduras comensales de
Malassezia se comportan como "buenos ciudadanos" y
ocupan su nicho ecolégico dentro de la "zona de manto
de transicién”" del estrato corneo epidérmico y los
infundibulos foliculares, influenciados por la piel del
huésped y el ambiente externo (Guillot y Bond, 2020).
Las alteraciones del microclima de la superficie de la
piel llevan a una enfermedad inflamatoria de la piel y
un proceso secundario de sobrecrecimiento, como por
ejemplo razas con conformaciones que favorecen los
pliegues de la piel, endocrinopatias, dermatitis atopica,
etc. Ademas, el crecimiento excesivo de Malassezia
también parece verse favorecido por enfermedades de
la piel con (supuestamente) alteracion de la funcion de
barrera del estrato corneo a través de una cornificacion
aberrante como la hiperqueratosis paraqueratosica,
dermatosis sensible al zinc y el sindrome hepatocutaneo/
dermatitis necrolitica superficial (Bond et al., 2020). »

Pyo Clean, tu aliado contra infecciones cutaneas por dermatofitos, bacterias y Malassezia

4y



5

W G

+
74

PALABRAS CLAVE: > Pioderma canino > Malassezia > Dermatofitos > Diagndéstico > Terapia topica

Figura 2. Pacientes con lesiones secundarias a prurito y sobre crecimiento de Malassezia (Miranda, 2023).

La clasificacion taxonomica dividio el género Malassezia
en 18 especies. Todas ellas excepto Malassezia
pachydermatis, dependen de los lipidos debido a su
incapacidad para sintetizar algunos &cidos grasos
(Berlanda et al., 2022). Malassezia pachydermatis se
caracteriza por su forma de cacahuete redonda a ovalada
o clasica con gemacion monopolar. Este organismo
se asocia con mayor frecuencia con la dermatitis
por Malassezia (malaseziasis o sobrecrecimiento de
Malassezia) en perros. Otras Malassezia se pueden
sefialar con poca frecuencia como causa de la dermatitis
por Malassezia, como M. sympodialis, que es mas
pequeia que M. pachydermatis y tiene una forma
bulbosa mas redondeada y una gemacion monopolar de
base mas estrecha (Bajwa, 2017a).

El prurito es un signo clinico importante de la dermatitis
por Malassezia (término usado para describir las
enfermedades de la piel asociadas con el crecimiento
excesivo de Malassezia). Otros sintomas incluyen eritema,
alopecia, excoriaciones, exudacion grasosa (seborrea) y
descamacion. La hiperpigmentacion y la liquenificacion
generalmente se observan en casos cronicos (Machado
et al., 2010; Berlanda et al., 2022). Los sitios afectados
incluyen los margenes de los labios, los conductos
auditivos, las axilas, la ingle, la parte ventral del cuello,
la piel interdigital, los pliegues faciales o de la cola, la
piel perivulvar y la piel perianal. Las lesiones pueden ser
localizadas o generalizadas (Figura 2) (Bajwa, 2017a).

Dermatofitos

Los dermatofitos contintian siendo citados como una de
las causas méas comunes de problemas de piel en animales
domésticos (Cabaiies, 2021). La dermatofitosis es una
enfermedad zoonética causada por la infeccion fungica
de una especie de dermatofito, estos consisten en 40
especies de hongos derivados de tres géneros, a saber,
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Micropsorum, Trichophyton 'y Epidermophyton. Los
dos géneros de hongos que son los principales causantes
de dermatofitosis en animales (especialmente en perros
y gatos) son Microsporum spp. 'y Trichophyton spp.
(Paryuni et al., 2020), los cuales utilizan la queratina como
fuente de nutrientes. Las artrosporas no pueden penetrar
la piel intacta, pero los traumatismos menores de la piel o
los dafios causados por la humedad pueden ser adecuados
para permitir que se desarrolle la infeccion. Una vez que
se establece la infeccion, los dermatofitos proliferan en
el tejido queratinoso e invaden las partes muertas del
pelo, la piel y las uvfias. El periodo de incubacion es de
aproximadamente 1 a 3 semanas (Pin, 2016).

Los dermatofitos producen artrosporas, que son muy
resistentes y sobreviven en un ambiente seco durante 12
meses 0 mas. Sin embargo, en un ambiente himedo, las
artrosporas tienen una vida breve. Las altas temperaturas
(100°C) las destruyen rapidamente (Frymus et al.,
2013). Esta enfermedad se transmite principalmente por
contacto con el pelaje o lesiones en la piel de un animal
infectado. Las escamas y el pelo de estos animales
pueden acumularse en el medio ambiente y son posibles
fuentes de infeccion (Cabaiies, 2021).

Por lo general solo causa lesiones relativamente leves
con poca respuesta inflamatoria. Puede haber cualquier
combinacion de pérdida de pelo (regular y circular),
costras, taponamiento folicular, papulas, escamas,
eritema, hiperpigmentacion y cambios en el crecimiento
y apariencia de las ufas. Tipicamente, las lesiones son
asimétricas, a veces muy pequefias, pero ocasionalmente
pueden tener un didmetro de 4 a 6 cm. Las lesiones pueden
ser unicas o multiples, y se localizan mayoritariamente
en la cabeza (cara, orejas y boca) (Figura 3) pero también
puede transferirse a otras regiones del cuerpo, incluidas
las partes distales de las patas y la cola durante el acto de
acicalamiento. El Prurito es un sintoma variable de leve
a moderado, pero en general es minimo o inexistente.

Figura 3. Felino de 11 anos de edad con lesion alopecica, escamas
y ligero eritema en pabellon de oido izquierdo (Miranda, 2023).

Cuando hay prurito, el autotrauma puede simular areas
de dermatitis piotraumatica o lesiones eosinofilicas
ulcerativas en gatos (Frymus et al., 2017; Moriello et al.,
2017; Boehm y Mueller, 2019).

Diagnéstico

El diagnostico de dermatitis asociada a Malassezia se
basa en la combinacién de la anamnesis, el examen fi-
sico, los signos clinicos, con demostracion citologica o
de laboratorio de la levadura, junto con la inclusion y
la exclusion de dermatopatias comoérbidas. La deteccion
de levaduras Malassezia mediante citologia en lesio-
nes cutaneas compatibles es clave para el diagnostico.
Las técnicas de cultivo se utilizan principalmente en la
investigacion en lugar de la practica veterinaria de ru-
tina. Sin embargo, se ha sugerido que tienen un valor
diagndstico porque tienen mayor sensibilidad que la ci-
tologia (Diaz et al., 2023; Sjostrom et al., 2017). En el
pioderma, los signos clinicos suelen ser muy sugestivos,
pero el diagnoéstico debe confirmarse mediante citologia
y, cuando sea necesario, cultivo bacteriano y pruebas de
sensibilidad a antibi6ticos (Beco et al., 2013). Curiosa-
mente, actualmente no existe una prueba estandar de oro
para diagnosticar la dermatofitosis (Boehm y Mueller,
2019). Se han utilizado métodos de diagnostico, como
la citologia cuténea, la biopsia, la reaccion en cadena de
la polimerasa y los cultivos fungicos (Sattasathuchana
et al., 2020).

La citologia puede ser una forma rapida, facil y rentable
de caracterizar el tipo de poblacion microbiana, asi como
el infiltrado inflamatorio y celular presente en lesiones
cutaneas (Tabla 2). Puede ayudar en la demostracion de
cocos, para el diagnoéstico de coinfeccion con Malassezia
pachydermatis (Figura 4) o bacterias en forma de
baston. Ademas de condiciones neoplésicas, micosis
superficiales y profundas, parasitos y enfermedades
autoinmunes (Hiller e al., 2014; Beco et al., 2014a;
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Figura 4. Citologia donde se aprecia infeccion compuesta por
bacterias cocoides y Malassezia pachydermatis. tenida con Diff-
Quik. Aceite de inmersion. 100x, (Miranda, 2023).

Tabla 2. Técnicas apropiadas tanto para la recoleccion
Ccomo para el examen de las muestras citologicas
(Baiwa, 2016; Beco et al., 2014a; Bajwa, 2017b)

lecnica ApIicacion

Cinta Lesiones secas, grasosas, desca-

adhesiva mativas o erosionadas en superficies
iregulares o sitios restringidos como
lechos ungueales, margenes de labios
o piel interdigital

Impresion Aplicando el portaobjetos directamente

directa sobre la lesion (lesiones himedas o
seborreicas que no se adhieren a la
cinta adhesiva).

Impresion
indirecta

El material se puede recolectar y trans-
ferir a portacbjetos utilizando hisopos,
espatulas, hojas de bisturi, etc. (canales
auditivos, piel interdigital, pliegue de la
garra, de la piel o los méargenes de los
labios).

Aspirado con | Util en masas cutaneas, quistes y
aguja fina ganglios linfaticos agrandados

Bajwa, 2017b). El cultivo bacteriano y las pruebas de
sensibilidad a los antimicrobianos son esenciales para la
seleccion de la terapia sistémica una vez establecido el
diagnostico (Loeffler y Lloyd, 2018). Mientras que las
biopsias son preferibles para lesiones mas profundas, ya
que las bacterias en la superficie de la piel pueden no ser
representativas de los organismos mas profundos (Beco
etal., 2013).»
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Figura 5. Examen directo de los pelos con (izquierda) aumentos de 4x y (derecha) 40x positivos con lampara de Wood montados en aceite

mineral. los pelos infectados son facimente visibles en 4x. Los pelos infectados son pélidos y mas anchos. Con un aumento de 40x, los pelos
normales tienen estructuras internas muy claras (flecha fina) mientras que los pelos infectados son mas anchos, mas palidos y mas refractiles

(flecha gruesa) (Moriello, 2014 y 2019).

El examen microscépico de pelos (tricograma) y
escamas en busca de hifas y/o esporas. Ya con un
aumento de 10x, el pelo afectado aparece palido y
estructuralmente dafiado, con un aumento de 40x, los
collares de artrosporas pueden volverse visibles. Los
pelos o fragmentos de pelo con hifas y artrosporas
son mas gruesos, con una superficie rugosa e irregular
(Figura 5). Las muestras optimas se pueden recolectar
arrancando o raspando la periferia de las lesiones
anulares con un borde inflamatorio activo, o toda la
lesion sino existe tal distincion. Se recomienda arrancar
los pelos para este proposito bajo la iluminacion de la
lampara de Wood. Esta ultima es una herramienta de
deteccion econdmica y simple para la infeccion por M.
canis (Figura 6). Sin embargo, no es muy sensible:
solo alrededor del 50% de las cepas de M. canis
emiten fluorescencia y otros dermatofitos no emiten
fluorescencia en absoluto (Frymus et al., 2017). El
cultivo de hongos proporciona resultados de prueba
altamente especificos para detectar dermatofitosis
(Sattasathuchana et al., 2020). No obstante, el
aislamiento de estos hongos en cultivo requiere mucho
tiempo (hasta 14 dias) (Cafarchia et al., 2013).

Terapia topica como tratamiento

El manejo exitoso de casos a menudo depende
tanto del tratamiento del crecimiento excesivo de
levaduras (y cualquier bacteria concurrente) con
tratamientos antimicrobianos topicos o sistémicos,
como de la identificacion y correccion, cuando sea
posible, de los factores predisponentes (Guillot
y Bond, 2020). Los azoles antimicoOticos, como

@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023

ketoconazol, itraconazol o miconazol, han sido
terapias estandar para reducir los numeros de
Malassezia. Se han informado interacciones
farmacoldgicas y reacciones adversas en asociacion
con el uso topico y sistémico de azoles. Ademas,
existe preocupacion con respecto a la evolucion de la
farmacorresistencia de Malassezia (Sjostrom et al.,
2017). En el caso de los dermatofitos, los farmacos
antimicoticos sistémicos se utilizan para erradicar
los microorganismos patdgenos del foliculo piloso
y la terapia topica esporicida se utiliza para tratar la
capa de pelo. La terapia topica ayuda a prevenir la
liberacion de esporas infecciosas viables al medio
ambiente, lo que podria complicar el seguimiento
del tratamiento y servir potencialmente como una
fuente de infeccion para los huéspedes susceptibles
(Naceradska et al., 2016).

Los champtis generalmente estan indicados cuando
la piel con pelo y/ o areas grandes del animal se ven
afectadas. La idoneidad de la terapia con champu
para un paciente en particular dependera de una serie
de factores. La especie, la raza, el temperamento, la
relacion mascota-propietario, el clima, la estacion
y la técnica de lavado pueden afectar el resultado
del tratamiento y se analizan en detalle en otra parte
(Mueller et al., 2012). Las plantas y los extractos
de plantas se han utilizado para el tratamiento de
trastornos de la piel durante siglos. Debido a la
creciente resistencia de muchas bacterias a los
antibioticos, los extractos y compuestos vegetales
son de nuevo interés como antisépticos y agentes
antimicrobianos en dermatologia (Weckesser ef al.,
2007). »

Figura 6. Felino con dermatofitosis. La imagen del lado izquierdo muestra la
extension de las lesiones observada a la luz de la habitacion y la imagen del lado
derecho muestra el gato bajo el examen con lampara de Wood, se resalta la
extension de las lesiones (Miranda, 2023).

Dermoscent PYOclean®™, es una linea dermatologica con activos de
origen 100% natural que contiene acidos grasos esenciales (Q 3 y
Q 6) extraidos de plantas y complejo natural PhytoC-2® compuesto
por propoleos en diferentes presentaciones como shampoo, toallitas,
mousse, Spray y Spot-On (Dermoscent laboratorie.com).

Algunos de sus ingredientes que han demostrado ayudar al tratamiento
de la piel son N-acetilcisteina (NAC) asociada con aceite de lavanda,
manuka y semilla de cafiamo, y un prebidtico oligosacarido. NAC es
una molécula derivada del aminoacido cisteina que tiene propiedades
interesantes en el campo de la dermatologia como la capacidad de
prevenir la formacion de biopeliculas, tratar infecciones microbianas
(contra una variedad de bacterias Gram-negativas y Gram-positivas)
y restaurar la integridad de la piel. El aceite de manuka, también
puede interferir con la formacion de biopeliculas y tiene una accion
sinérgica con la NAC. La miel de Manuka se ha utilizado para
erradicar con éxito las infecciones por S. aureus en la clinica y
puede inhibir el crecimiento de S. aureus resistente a la meticilina
(MRSA) y Pseudomonas aeruginosa en bajas concentraciones in
vitro. La miel de manuka ademas tiene la capacidad de aumentar la
eficacia de algunos antibidticos clinicamente relevantes contra el
MRSA, lo que también podria ser util en el caso de infecciones por S.
pseudintermedius resistentes a los antibidticos dificiles de tratar. NAC
también tiene una actividad sinérgica con lavanda, manuka y aceite
de semilla de cafiamo, que han demostrado actividad antibacteriana,
tanto in vitro como in vivo, en particular contra bacterias Gram-
positivas, incluidas algunas cepas resistentes a los antibioticos. Estos
aceites esenciales incluso son eficaces contra las levaduras (Besignor
y Vidémont, 2017; Brown et al., 2020). PYOclean® ha demostrado
una curacion clinica mas rapida de la pioderma superficial cuando
el tratamiento antimicrobiano sistémico se combina con su aerosol
topico (Bensignor et al., 2016).

¢+ al mejorar la integridad de la
L & piel yla funcion de barrera
~ =+ delapiel. En efecto, ademas
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También puede ser efectivo

del efecto antiinflamatorio

y la promocion de la
cicatrizacion de heridas, la NAC
puede disminuir la pérdida de agua
transepidérmica y contribuir asi
a restaurar la barrera cutanea. El
aceite de semilla de caflamo es una
fuente rica y equilibrada de acidos
grasos poliinsaturados omega-6
y omega-3 (de gran importancia
para la integridad de la barrera de
la piel). Por lo tanto, al restaurar la
barrera cutanea ayuda a disminuir
la xerosis y el picor de la piel y
contribuye a limitar la proliferacion
microbiana ya que la piel es menos
propensa a infecciones secundarias
(Besignor y Vidémont, 2017).
Hiller y col. (2014) mencionaba
que el pioderma superficial canino
tipicamente requiere 3—4 semanas
de tratamiento, sin embargo, con
PYO Clean® Shampoo, mousse y
spray citologicamente se presentod
una mejoria estadisticamente
significativa desde el dia 7 en
los polimorfonucleares y cocos
cuando se compard con un
shampoo de chlorexidina. De igual
forma debido a sus propiedades
antimicrobianas fue funcional para
bacilos y levaduras. El uso repetido
de biocidas como la clorhexidina
puede estar asociado con irritacion,
sequedad de la piel y susceptibilidad
relacionada con mutaciones del gen
gacA que codifica para la proteina
de resistencia antiséptica (Horner
et al.,2012), por lo tanto, el uso de
productos de origen natural es mas
seguro para evitar la resistencia
antimicrobiana. »
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El gato en la camilla: comportamiento de defensa en la clinica diaria

A menudo los veterinarios se enfrentan a la situacidn de intentar revisar o
aplicar alguna maniobra clinica sobre un felino que despliega comportamientos
defensivos en su consultorio.

En los felinos domésticos, ciertos estimulos que se asemejen a la presencia de
un predador, de un competidor o situaciones peligrosas del entorno (ambiente
novedoso, dolor, incomodidad, olores o ruidos fuertes, etc.) podran disparar
alguna de las respuestas defensivas.

Léalo en web
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Miedo innato, miedo aprendido

xiste una respuesta innata de miedo

en los felinos ante la exposicion a un

posible predador, competidor, o ante la

exposicion a un ambiente novedoso. Sin
embargo el comportamiento defensivo también
tiene un componente aprendido, cuya memoria se
forma y almacena principalmente en la amigdala y
sus conexiones con el hipocampo, llamado miedo
condicionado. Esta memoria aversiva se forma
ante situaciones desagradables, dolorosas o que
le generan miedo al individuo victima, quien las
asociara con el contexto de presentacion original
(por ejemplo la visita al consultorio del veterinario
si es que alli ha tenido una experiencia traumatica).
El miedo condicionado o aprendido es la base
neurobiolégica del llamado estrés post-traumaético,
donde el individuo evoca la emocidén original toda
vez que es expuesto al mismo contexto, o a un
contexto muy semejante.

Signos clinicos de la respuesta
defensiva o de miedo

Las manifestaciones que acompafian al miedo se
basan primordialmente en la activacion autonémica
(principalmente del simpatico) y neuroenddcrina,
generando una respuesta fisiologica de estrés agudo
que comprende:

Signos fisicos

¢ Taquicardia, taquipnea, midriasis, sudoracion
palmar/plantar, piloereccion, salivacion, miccion,
defecacion, sincope (por reflejo vago-vagal),
secrecion perianal.

Signos comportamentales

* Excitacion, hipermotricidad, hipervigilancia,
hiperreactividad, agresion defensiva,
inmovilizacién, evitacion, escape.

Manejo etoldgico del felino en la
consulta clinica diaria

A) Estrategias de prevencion: en la primera consulta
del gatito o juvenil se pueden implementar
algunas pautas que ayudaran a prevenir
situaciones peligrosas futuras:

a) Todo felino deberia estar habituado al
transportador, a través de las siguientes
técnicas:

¢ Colocar la caja con la puerta abierta en la zona de
aislamiento (descanso, escondite) del gato.

MV Antonella
Tomassini Abaurrea

« Estimular el ingreso con alimento apetitoso dentro

de la caja, juguetes o hierbas atrayentes.

* Colocar dentro de la caja transportadora feromonas

sintéticas en spray.

* Colocar material mullido (almohadén o manta),

fomentando que el gato lo utilice para dormir.

* Cuando el gato se meta espontdneamente dentro de

la caja, jugarle a través de las aberturas con algiin
juguete colgante y/o premiarlo con un bocado
(refuerzo positivo).

D) Todo felino deberia estar habituado a salir
a la calle (dentro de un bolso/canasta/jaula/
transportador). Realizar “paseos” frecuentes
con el gatito o juvenil con los elementos de
control descriptos, por zonas y en horarios
tranquilos (pocos transeuntes, pocos vehiculos,
pOCOS perros).

o

Todo felino deberia estar habituado a viajar

en automoévil. Realizar “paseos” frecuentes

en automoévil con el gatito o juvenil, en brazos

o con los elementos de control descriptos,
ignorando aquellas reacciones de miedo o de
llamada de atencion (maullidos, excitacion) para
no reforzar dichas conductas, y gratificando el
comportamiento tranquilo.

d) Todo felino deberia estar habituado a las visitas
al consultorio del veterinario. Aprovechar
durante los controles pediatricos frecuentes
(control de peso, desparasitacion, refuerzos de
vacunas) cuando el animal esté en la camilla,
hacerlo jugar o premiarlo con un bocado
apetitoso, antes, durante y después de la
revisacion o el tratamiento.

Todo felino deberia estar habituado a maniobras
semiologicas y de sujecion de rutina. Realizar
habituaciéon gradual a la manipulacion de

los miembros (incluyendo las falanges,
aprovechando la rutina de onicotomia que el
propietario puede realizar con regularidad),
pabellones auriculares, palpacién abdominal,
sujecion en brazos y por el pliegue de piel de la
nuca.

)

B) Estrategias de manejo: En el felino adulto que no
ha recibido una correcta habituacion como las
antes descriptas, se puede disminuir la apariciéon
de miedo y sus comportamientos defensivos
asociados, o bien realizar maniobras de sujecion
con minimo riesgo, a través de las siguientes
estrategias:

Manejo etoldgico del gato en la consulta veterinaria
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1) Preparacion previa del paciente
a) Si el gato tiene antecedentes de agresion

defensiva, es conveniente administrar
previamente por via oral firmacos con efecto
ansiolitico o tranquilizante al menos 2 horas
antes de la consulta (siempre es conveniente
realizar una prueba farmacoldgica previa ya que
todos tienen bastante idiosincrasia de respuesta
y potencialmente pueden tener efecto paradojal),
como por ejemplo:

 Neurolépticos: acepromacina 0,025 mg/kg,
haloperidol 0.15-0.2 mg/kg o levomepromacina 0,5-
3 mg/kg.

* Benzodiacepinas: alprazolam 0,05-0,25 mg/kg,
clonazepam 0,1-0,5 mg/kg, clorazepato dipotasico
0,5-1 mg/kg o diazepam 0.2-0.4 mg/kg.

* Antidepresivos con accion sedativa a altas dosis:
trazodona 50 mg totales.

 Gabapentinoides como gabapentina 10 a 20mg/kg o
50-100 mg totales, o pregabalina 5-10 mg/kg o 25-
50 mg totales (3 horas antes).

Incluso en ocasiones es necesaria la combinacion de
dos o mas de los farmacos mencionados.

D) Si el gato no tiene antecedentes de agresion
defensiva, puede ayudar a mejorar su
experiencia en la consulta la administracion de
nutracéuticos con efecto ansiolitico y relajante
como triptoéfano, L-teanina o alfa-cazocepina, o
de fitoterapicos también con efectos ansioliticos
como la valeriana, camomila o pasiflora.

2) Preparacion del entorno
a) En domicilio: Si se tiene la oportunidad y el
caso lo permite, y sélo si el felino no tiene
antecedentes de presentacion de agresion
territorial a extrafios que entran a la casa, se
podra realizar la consulta en su domicilio,
teniendo en cuenta los siguientes puntos:

* Que el tutor aisle previamente al animal en una
habitacion de la casa de tamafio reducido y sin
mobiliario donde el gato pueda esconderse.

* De ser posible, que el tutor lo haga entrar en una
caja de transporte, o bien lo tenga en brazos o en
decubito esternal sobre una superficie blanda (sillon,
cama) sosteniéndolo con firmeza pero sin forzarlo,
con ambas manos, haciendo una leve presion sobre
la grupa y sobre la cruz (o tomandolo suavemente
del pliegue nucal en el caso de que el felino esté
habituado a esa maniobra, sin buscar inmovilizarlo
ni levantarlo en el aire).

@ vanguardiaveterinaria Septiembre Octubre 2023

* Rociar el mobiliario circundante con feromonas
sintéticas con efecto apaciguador analogas a la
fraccion F3 de las feromonas faciales.

D) En consultorio: Si en cambio las maniobras
semioldgicas o terapéuticas no pueden ser
realizadas en el domicilio, o bien el gato
presenta agresion territorial, se lo debe
transportar al consultorio, considerando:

Antes de salir de la casa:

* Rociar el interior de la transportadora con feromonas
sintéticas con efecto apaciguador analogas a la
fraccion F3 de las feromonas faciales, y/o utilizar
hierbas atrayentes como el catnip.

* Orientar al gato hacia la transportadora con
estimulos agradables (alimento, juego, caricias,
hierbas atrayentes), sin forzarlo.

* Cubrir la transportadora con una toalla o manta para
disminuir los estimulos visuales de la calle, el auto y
el consultorio.

Preparacion del consultorio: La situacion ideal se-
ria tener un consultorio exclusivo para felinos, o por lo
menos que en el recorrido para entrar al consultorio, el
paciente no se cruce con otros animales (sala de espera
exclusiva o doble circulacion, mamparas, biombos, etc).

* Eliminar feromonas de alarma de previos pacientes,
limpiando la camilla y elementos utilizados con
detergente enzimatico, luego peroxido de hidrogeno
0 agua oxigenada (H202) y por tltimo alcohol
96°, dejando este sin enjuagar para que se evapore.
Del mismo modo lavarse las manos con jabén o
detergente y luego de enjuagar, pasarse alcohol.

* Aplicar spray de feromonas sintéticas (analogas
a la fraccion F3 de las feromonas faciales)
sobre la camilla y alrededores. Si estuvieran
disponibles las feromonas sintéticas analogas a
las de reconocimiento (fraccion F4), rociarse las
manos, brazos y torso. O colocar un difusor de
feromonas sintéticas analogas a las feromonas de
apaciguamiento felino (perimamarias).

* Minimizar el ruido, utilizar luz calida en lugar de luz
blanca, bloquear acceso a bajomesadas o muebles,
cerrar bien puertas y ventanas, minimizar el nimero
de personas presentes (no mas que el médico
actuante, un auxiliar y uno de los propietarios).

¢ Tener preparados elementos de refuerzo positivo y/o
distractores (juguetes con catnip, alimento gustoso,
juguetes colgantes) y elementos de control que
podrian ser necesarios (manta o toalla, bozal para
gatos 0 mascara, cepo).

» Utilizar una superficie calida y antideslizante, facil
de limpiar (como un “mat” de goma Eva) y/o colocar
la manta que trae desde la casa, sobre la camilla.
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Manejo en el consultorio: una vez que la caja trans-
portadora es colocada sobre la camilla, abrir la puerta y
alejarse lo mas posible permitiendo que el gato explore
libremente, sin forzarlo a salir, mientras, por ejemplo, se
realiza la anamnesis. Si el animal se encuentra inhibido
adentro de la transportadora, que el propietario desarme
el techo de la misma y lo retire, reemplazandolo por una
manta (propia, que haya traido de su vivienda). Para acer-
carse y tomar contacto con el paciente, se debe observar su
postura y su comportamiento para decidir como actuar. Si
el gato ya presenta signos de miedo, el manejo sera diferen-
te segun el tipo de reaccion de defensa, intentando evitar
la agresion defensiva, redirigiendo la respuesta de escape
y aprovechando la de inmovilizacion. En cualquiera de los
casos se buscard un método de sujecion fisica segura para
realizar luego una sujecion quimica o sedacion.

A Si el gato presenta una reaccion de
inmovilizacion, sin vocalizaciones de amenaza;
la aproximacion debe ser gradual, con paso
lento pero regular, sin emitir sonidos o hablando
con voz muy suave, rodeandolo y llegando a su
lado desde atras, para poder sujetarlo. Nunca
acercarse de frente ni en forma brusca, porque
si el animal se encuentra acorralado intentara
defenderse mordiendo o arafiando.
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B Si el gato intenta huir (por ¢j. salta de
la camilla), intentar redirigirlo hacia la
transportadora (se puede utilizar incluso un
“tinel”).

C Si el gato presenta signos de agresion (amenza
con bufidos, grufiidos, o lanza zarpazos o trata
de morder), acercarse desde atrds con una manta
o toalla, cubriendo las manos con ella, para
envolverlo y poder administrarle un sedante,
tranquilizante o anestésico intramuscular para
realizar una sujecion quimica.

Conclusiones

Conocer las manifestaciones y la base
neurofisiologica de los comportamientos
de defensa de los felinos, permiten
prevenir y manejar aquellas situaciones
potencialmente peligrosas tanto para

el paciente como para el veterinario
actuante y el entorno, que pueden
presentarse en la clinica diaria. m
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Bordetella bronchiseptica (Bb), es un cocobacilo aerébico Gramnegativo, con un
tamafio que oscila entre los 0.2 a 0.5 um x 0.5 a 2 um (Ellis, 2015). Se sabe que
infecta a una amplia gama especies animales incluidos mamiferos y aves. Causa
traqueobronquitis en gatos y perros, la enfermedad también es conocida como "tos
de las perreras" La infeccion ocurre predominantemente después del contacto con
animales que albergan la bacteria (Clements et al., 2018). En medicina veterinaria,
juega un papel importante como patdégeno primario y secundario del tracto respiratorio
superior en varios mamiferos (Kadlec y Schwarz, 2018).

(Bb) coloniza epitelios ciliados y puede propiciar enfermedades inflamatorias en el tracto
respiratorio de perros y otras especies, incluidos los humanos Figura 1 (Ellis, 2015).
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Transmision

a bacteria se elimina a través de las secrecio-
nes orales y nasales de los animales infecta-
dos (Coutts et al., 1996). El contacto directo e
indirecto con estas secreciones es la principal
fuente de transmision de (Bb). Debido a la naturaleza
altamente contagiosa de la enfermedad, los perros que
viven en condiciones de hacinamiento, como refugios
y guarderias, son especialmente susceptibles a contraer
(Bb), el mal manejo de la infeccion e incluso animales
que presentan enfermedades respiratorias son factores
predisponentes para Bordetella (Dawson et al., 2000).

Se sabe que la persistencia ambiental de (Bb) es superior
a 10 dias, por lo que se debe suponer una transmision in-
directa (Walther y Ewald, 2004).

Figura 1. Microscopia electronica de bronconeumonia por
(Bb) en cachorros. (A) Numerosos cocobacilos se adhieren a
los cilios de la mucosa bronquial (Chambers et al., 2019).
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Figura 2. Factores de virulencia de (Bb) y su fisiopatologia de acuerdo con Moreno-Garzén y Marin-Rincon, (2021).

(A) Adherencia mediada por: hemaglutinina filamentosa, pertacting, fimbrias y bacteridfago de Bordetella.

(A1) Estimulacion de receptores de la tos, iniciando la activacion de la via aferente, eferente y el cetro de la
tos, provocando la tos paroxistica seca.

(B) Penetracion mediad: por el sistema de secrecion tipo Il

(C) Evasion del sistema inmune mediado: por adenilato ciclasa (cyaA): Impide la accion fagocttica de
macrofagos y células dendriticas; Citotoxina traqueal (CTT): provoca cllioestasis; Lipopolisacarido:
provocando la baja estimulacion del receptor TLR4; Toxina dermonecrdética; produciendo
vasoconstriccion. (C.1) Cambios en la concentracion de iones y osmoralidad y produccion excesiva de
moco, estimulan los receptores de la tos, provocando la tos productiva.

(D) Multiplicacion de la bacteria por fision binaria o biparticion.
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Signologia

Bordetella se suele aislar en el tracto respiratorio
superior de perros y gatos, se caracteriza por un
inicio agudo de episodios leves a graves de tos seca
paroxistica, secrecion nasal y traqueobronquitis.
Ademas, (Bb) puede asociarse con neumonia
infecciosa, especialmente en cachorros (Chambers
et al., 2019). Los primeros signos clinicos de la
infeccion aparecen en el pico de la replicacion del
virus, de 3 a 6 dias después de la infeccion y la
transmision ocurrira durante 8 a 10 dias después de
la infeccion.

La mayoria de los animales que presentan la infeccion
se recuperan espontaneamente en dias o semanas, a
menos que se presenten factores complicados, como
afectacion del tracto respiratorio inferior o infecciones
secundarias graves. (Bb) puede volverse enzodtica en
ciertos ambientes, debido a la introduccion repetida
de nuevos agentes infecciosos en las poblaciones de
perros (Schulz et al., 2014).

La infeccion complicada por neumonia esta acompa-
flada por una congestion capilar alveolar y exudacion
de fluidos con leucocitos polimorfonucleares y ma-
crofagos dentro de los espacios aéreos. En los nddulos
linfaticos y tonsilas palatinas frecuentemente apare-
cen inmunoldgicamente reactivos y la linfadenitis y
tonsilitis estan ocasionalmente presentes (Mattoo y
Cherry, 2005).

Prevalencia

Bordetella es el agente causal de enfermedades
respiratorias infecciosas mas prevalente en perros.
Los brotes son relativamente comunes, se sabe que
la enfermedad puede llegar a afectar a perros y gatos
de todas las edades y de ambos sexos, (Ford, 2008).
Las infecciones clinicas pueden alcanzar proporciones
epizooticas cuando los perros se alojan en entornos
de poblacion de alta densidad como tiendas de
mascotas, pensiones, refugios y hospitales veterinarios
(Molyneux et al., 2000).

Bordetella causa enfermedad de  alta morbilidad
y baja mortalidad, clasificacion que circunstancias
como el hacinamiento de la poblacion canina hacen
que se torne el principal problema de tipo sanitario,
al no tener recursos necesarios para implementar
medidas de control y prevencion, habilitando la
posibilidad de mayor desarrollo y diseminacion
de la infeccion (Mejia et al., 2021).
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Tratamiento

Se ha reportado que Bordetella presenta susceptibi-
lidad a amoxicilina/acido clavulanico, tetraciclinas,
doxiciclina, trimetoprima-sulfametoxazol y gentami-
cina. La doxiciclina se recomienda como tratamien-
to de primera linea por su alta eficacia (Rodriguez y
Berliner, 2023).

También se debe tomar en cuenta la terapia paliativa
en caso de que se presenten otros signos, es comun el
uso de oxigenoterapia, expectorantes, aines, cortico-
esteroides. En pacientes deprimidos y anoréxicos, la
rehidratacion ayudara a fluidificar las secreciones y
mejorar la ventilacion. Para el paciente individual, se
recomienda mantenerlo aislado dentro del hogar por
lo menos 7 dias luego de que haya pasado la tos, con
el fin de evitar la diseminacion de la infeccion (Leo-
nardo et al., 2000).

Medidas de prevencion y control

Las principales medidas que ayudan a reducir la
propagacion de agentes infecciosos incluyen pro-
gramas completos de vacunacion, limpieza y desin-
feccion de alojamientos de animales después de bro-
tes de enfermedades respiratorias, limpieza de las
manos después de tocar animales enfermos, cuaren-
tena de perros recién llegados, aislamiento de ani-
males enfermos o sospechosos, evitar la exposicion
de los animales a otros perros, evitar la sobrepo-
blacién animal, una adecuada alimentacion, higiene
animal y mantenimiento de un ambiente ventilado
(Egberink et al., 2009).

La inmunidad materna ofrece diversos grados de
proteccion, segun el animal y la cantidad de calos-
tro ingerido. Incluso los niveles bajos de anticuerpos
maternos pueden reducir la gravedad de los signos
clinicos de la enfermedad. Sin embargo, el mejor
método de prevencion para (Bb) es la vacunacion.

Existen en el mercado diverso tipo de vacunas, sin
embargo las vacunas vivas modificadas (intranasa-
les) y acelulares (inyectables) son las mas emplea-
das debido a su alta eficacia para estimular respues-
tas anamnésicas locales y sistémicas de anticuerpos
en animales seropositivos para Bb vacunados pre-
viamente (Ellis et al., 2017).

La limpieza y desinfeccion de fomites, zonas de es-
tancia y alojamiento de animales es de suma impor-
tancia para el control de (Bb), tanto en la prevencion
diaria como en el control de la propagaciéon de la
infeccion (Thomson et al., 2007).

El control de Bordetella en poblaciones de perros y gatos consiste en minimi-
zar la exposicion de animales inmunocomprometidos. Por lo que es necesario
reducir la densidad de poblacion y limpiar y desinfectar el entorno para mini-
mizar el riesgo de transmision. La bacteria es susceptible a los desinfectantes
comunes (Walther y Ewald, 2004).

Manejo sanitario y asilamiento de caninos de acuerdo
a Mauro, (2006).

Dr. C.S. Camilo MVZ Laura Miranda
Romero Nufiez Cotreras

Cuarentena: Los perros con signos de tos, delben ser controlados du-
rante 10 dias antes de introducirios con la poblacion general.

Diagnéstico: El diagndstico es habitualmente clinico, los perros con

sintomatologia  deberfan ser removidos y tratados en
aislamiento.

una sala de

Tratamiento: Convencional a cargo del médico veterinario, en o
posible que sea siempre la misma persona para minimizar el transito

en la sala de aislamiento.

Retorno a la poblacién general: Ningun animal deberia ser saca-
do del aislamiento, el mismo debera estar libre de tos por Io menos

durante 7 dias antes de regresar a su lugar de origen.

Consideraciones:

El personal debe estar entrenado para entrar en la sala de aislamiento
y a su vez no deberdn tener contacto con el resto de los animales.

La sala de aislamiento debera estar separada del lugar en donde se
encuentra la poblacion general.

Colocar tapete sanitario y jabon antiséptico para limpieza de las
manos.

Dentro de la sala, el personal manejara los pacientes con guantes.

Para la limpieza de la sala en general y de las jaulas en particular,
utilizar desinfectantes afectivos contra Bb.

Mantener el lugar ventilado, de acuerdo con la carga animal del
lugar.

Higiene estricta de comederos y bebederos

Los agentes infecciosos también pueden ser transmitidos por trapos
o las manos del operador, por lo que una higiene con los productos
adecuados es de suma importancia.

Bordetella bronchiseptica, prevencion y control

Los desinfectantes son agentes
quimicos que se utilizan en
objetos inanimados para inactivar
microorganismos patogenos.
Las soluciones electrolizadas

de superoxidacion (SES) son
soluciones, carentes de color con
un alto potencial de reaccion
oxido-reduccion. Se sabe que las
(SES) tienen efecto antiséptico,
desinfectante y esterilizante,
comunmente son usadas en

la desinfeccion de ambiente y
superficies (Rojas-Briones et al.,
2013). »
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Las (SES) actiian inhibiendo la sintesis de proteinas, provocando la
oxidacion de componentes respiratorios, oxidacion de los grupos
sulfhidrilo y aminodcidos de la pared bacteriana y ruptura del ADN
(Cabello-Gutiérrez et al., 2009).

Diversos estudios han reportado la alta efectividad de las SES contra
diversos microorganismos patdgenos, tal es el caso de la solucion
Soluvet® de Esteripharma®. Su efectividad antimicrobiana ha sido
evaluada en aislados clinicos bacterianos incluyendo Gramnegativas y
Grampositivas. Se ha concluido que las SES proporcionan una actividad
antibacteriana de amplio espectro principalmente en Gram negativos como
Bb (Lucio-Sauceda et al., 2019).

Conclusion

A A >

Bordetella es el agente causal de la rinotraqueitis infecciosa, una enfermedad
altamente contagiosa y capaz de crear brotes severos en perros y gatos, por lo que
resulta de vital importancia realizar un manejo sanitario de prevencion y control
adecuado segtin la zona en la que se encuentren las mascotas. El uso de Soluvet” como
desinfectante de superficies y espacios en donde se alojan perros y gatos puede ser
altamente eficaz contra Bb. m
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Resumen

La enfermedad renal cronica es una afeccion progresiva e irreversible que afecta
principalmente a ejemplares geridtricos, cuya prevalencia a nivel mundial se
encuentra entre el 0.5% y el 1.5% en caninos y entre el 1% y 3% en felinos,
respectivamente (Bartges J., 2011). Esta enfermedad puede ser definida por la
disminucion en la funcionalidad renal, que a su vez, es expresada por la reduccion
en la tasa de filtracion glomerular (TFG). Esta enfermedad puede afectar a uno
0 a ambos rifiones € incluso tener un curso de hasta 3 meses de prevalencia en
el individuo; afectando la homeostasis orgénica, por lo tanto, el manejo médico
(incluyendo la dieta) es esencial para el control de la signologia y la supervivencia
del paciente..

Léalo en web

M.V.Z Sarai Molinar
Rivera

Abstract

Chronic kidney disease is a progressive and irreversible condition that mainly affects geriatric
specimens, whose prevalence worldwide is between 0.5% and 1.5% in canines and between
1% and 3% in felines, respectively (Bartges J., 2011). This disease may be defined by the
decrease in renal functionality, which in turn, is expressed by the reduction in the glomerular
filtration rate (GFR). This disease can affect one or both kidneys and even have a course of
up to 3 months of prevalence in the individual; affecting the organic homeostasis, therefore,
medical management (including diet) is essential for the control of the patient's signology and

survival.

Introduccion

a ERC es una afecciéon progresiva e

irreversible, cuyo manejo puede resultar

complejo, sin embargo, se deben revisar

las distintas opciones terapéuticas de esta
enfermedad, teniendo siempre en cuenta el tratamiento
especifico contra la causa de la ERC, ademds del
tratamiento sintomdtico y renoprotector, que incluye
fadrmacos y dieta especializada. Segin la medicina
basada en evidencia. Los tratamientos son sumamente
importantes, en la etapa inicial porque permite retrasar o
revertir la progresion de la enfermedad, y en los estados
avanzados, porque esto permite dar calidad de vida al
paciente en cuestion.

El tratamiento renoprotector va enfocado al control de
los factores que se creen que contribuyen al avance de
la ERC, como lo son: proteinuria, hipertension arterial
sistémica (HAS), hipertensién glomerular, alteracién
mineral y fibrosis, buscando la supervivencia.

Por otro lado, el tratamiento sintomatico se
dirige a controlar las complicaciones asociadas
y al desarrollo de sindrome urémico: anorexia,
vomitos, pérdida de peso, acidosis metabdlica,
anemia y deshidratacion. El sindrome urémico
se manifiesta cuando la masa renal residual
es en general inferior al 25% de la normal y
los mecanismos compensadores ya no pueden
asegurar las funciones metabdlicas y excretoras
para mantener la homeostasis del organismo
(Polzin DJ, 1988). Es imperativo que el médico
responsable y el propietario tengan claro que
ningln tratamiento revocard la lesién renal. En
animales severamente dafiados, debe reducirse la
manifestacién urémica antes de implementar el
tratamiento especifico.

Manejo Nutricional.

La dieta es parte del soporte vital del animal enfermo,
convirtiéndose en piedra angular del tratamiento médico
proporcionado por el médico veterinario responsable
del caso.

Los objetivos principales de las adecuaciones dietéticas
son los siguientes:

1. Satisfacer las necesidades energéticas y
nutrientes del animal.

2. Atenuar los signos y las consecuencias de la
intoxicacién por la uremia

3. Reducir al minimo los trastornos
hidroelectroliticos, vitaminico-mineral y
acido-basico.

4. Alentar la progresion de la insuficiencia
renal.

Energia

Debe aportarse suficiente energia para impedir
el catabolismo de las proteinas enddgenas, que
provocard desnutriciébn y exacerbaciéon de Ia
azotemia. Por lo tanto, como en todas las dietas,
deberd ir en funcién a: las necesidades del perro o
gato, en funcién de la evolucién de su peso y de su
condicidén corporal.

Los lipidos aumentan la densidad energética del
alimento, lo que permite al ejemplar cubrir sus
necesidades energéticas con un menor volumen
alimentario. Una racién de volumen reducido
minimiza la distensién gastrica, lo que reduce el
riesgo de nduseas y de vomitos. »

Manejo nutricional del paciente con Enfermedad Renal Crénica (ERC).
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Proteinas de alrededor de 10. Una proporcién urea/creatinina P E ‘ W ’i;%
QE’ La azotemia y la uremia se deben a la acumulacion de superior a 30 se asocia a hemorragias en el tracto G.I, <3
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subproductos del catabolismo proteico derivados de deshidratacién o infecciones concomitantes. S UPER PREM
una ingesta proteica excesiva y de la degradacién de las
& protefnas endégenas. Un consumo demasiado elevado
de proteinas exacerba la azotemia y la morbilidad de la

Fosforo
La retencion de los fosfatos y la hiperfosfatemia aparecen

insuficienciarenal crénica, sin embargo, una desnutriciéon de forma temprana en la enfermedad renal y desempefian

( 2 proteica estd también estrechamente relacionada con la un papel importante en la progresion de la misma, por

morbilidad y la mortalidad. (Jacob F,2003). Se cree que ¢! desarrollo de- hiperparatiroidismo renal secundario,
osteodistrofia, carencia de vitamina D y calcificacién de

tejidos. Con base en esto, la dieta renal busca prevenir
el hiperparatiroidismo secundario y los efectos no
deseados de la hiperfosfatemia, ya que, se ha demostrado
que una restriccion alimentaria de fésforo retrasa la
evolucion de la insuficiencia renal (Brown SA, 1991).
En un estudio realizado en perros con reduccién inducida

—~RENAL CARE -
KIDNEY PROTECTION

la formulacién de una dieta con una cantidad reducida de
proteinas de alta calidad podrd disminuir la produccién de
desechos nitrogenados y disminuir el esfuerzo renal. Los
ensayos han demostrado que una reduccién controlada
del aporte de aminoécidos no esenciales provoca una
disminucién en la produccién de desechos nitrogenados,
y por consecuencia, la reduccién de signos clinicos R o
relacionados (Finco DR, 1985; Bartges J., 2011; Polzin ~ duirirgicamente de la funcién renal, los perros que

DJ, 1988) Ademés, esto también resulta beneficioso recibieron una dieta baja en fosforo (0,44% MS) tuvieron h
= una supervivencia de un 75% frente a la supervivencia % \ 0

ISR o

+
74

=/ en casos de pacientes que presentan anemia, ya que los i X \
del 33% observada en los perros que recibieron una dieta (U KC Ai_ (4] 2 @

productos de desecho nitrogenados estdn implicados b i
en la hemdlisis, disminucién de la supervivencia de alta en fosforo (1,44% MS) (Finco DR, 1985). Aunque

los hematies y la pérdida de sangre debido a ulceras
gastrointestinales asociado al deterioro de la funcién
plaquetaria.

Si aparecen signos de desnutricion proteica (hipoalbu-
minemia, anemia, pérdida de peso o pérdida de masa
muscular), el nivel proteico de la dieta debe aumentar-
se progresivamente hasta que se corrijan esas anoma-
lfas. Deben administrarse fuentes de proteinas de gran
calidad en las dietas con restriccién de proteinas para
reducir al minimo los riesgos de carencias de aminoéa-
cidos esenciales (Bartges J., 2011).

El médico veterinario debe tener en mente que el
objetivo principal cuando se trata de manejar una
dieta renal serd reducir al maximo la urea plasmatica,
evitando a su vez la desnutricion proteica. Sin olvidar
que la concentracién de urea no solo estd influida por el
consumo alimentario de proteinas, sino también por la
deshidratacion, el catabolismo corporal, las hemorragias
gastrointestinales, sepsis y la administracion de ciertos
medicamentos como: glucocorticoides y tetraciclinas.

Manteniendo un monitoreo cercano de los signos
y exdmenes clinicos del paciente permitird tomar
decisiones que aporten valor a la calidad de vida de ese
paciente.

El cumplimiento terapéutico del régimen por parte
del propietario puede controlarse calculando la
proporcién urea/creatinina (expresadas en mg/dl).
Por ejemplo, con un alimento convencional, esta
proporcién es de aproximadamente 25, mientras que
con una dieta renal con restriccion de proteinas es

atn no se esclarece el mecanismo puntual del fésforo
en la funcién renal, podria relacionarse al desarrollo del
hiperparatiroidismo renal secundario y el descontrol de la
osmosis corporal. Si no se obtiene una normofosfatemia
en las 2 a 4 semanas siguientes a la restriccion alimentaria
de fosforo, deberdn afiadirse al plan de tratamiento
quelantes intestinales de fosfatos y suministrarse con el
alimento.

Calcio

En cuanto al calcio, podrd encontrarse tanto
hipocalcemia como normocalcemia o hipercalcemia. Se
ha recomendado que el producto de la férmula: calcio x
fésforo total (expresado en mg/dl) no debe superar 60,
ya que esto puede promover la calcificacién de tejidos y
consecuentemente su disfuncion. El aporte de calcio en
la dieta debe personalizarse segtin las necesidades del
paciente en cuestion.

Sodio

El sodio es asociado a la presion arterial del paciente, ya
que la hipertension es sumamente comun en los pacientes
con ERC (Jacob F, 2003). Los efectos de la hipertension
arterial sistémica acelerardn el progreso de los signos
clinicos, debido a la alteracién de la osmosis corporal,
ya que el riesgo de que desarrollar una crisis urémica
aumentard. Si no se toman medidas para controlarlo, el
paciente podria fallecer. Una de las recomendaciones méas
conocidas para el manejo dietético del paciente renal es la
restriccion de sodio en la dieta para aliviar la hipertension
asociada a la insuficiencia por parte del rifdn para excretar
sodio, pero no se ha definido claramente la cantidad ideal
de sodio que debe consumir un paciente renal en su dieta
diaria. »
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Potasio

Los pacientes con insuficiencia renal pueden presentar
hipopotasemia, que puede tener como efectos no
deseados: nauseas, debilidad, e incluso alteraciones
en los ritmos cardiacos. Se debe medir la cantidad de
potasio en la sangre, y su ingesta debe ser ajustada
mediante la adicién de gluconato potdsico a cada
individuo segtn sea el resultado.

S

Gracias a los avances cientificos
e innovacion en nutricion, en

A«

Grupo Nutec, hemos desarrollado
el alimento NUPEC ™ Renal

Acidos grasos Omegas Care, cuidadosamente disenado

Los EPA y DHA, d4cidos grasos de cadena larga
(omega 3), compiten con el dcido araquidénico y
alteran la produccién de eicosanoides, tromboxanos
y leucotrienos (Brown SA, 1991). En ensayos clinicos
realizados con pacientes a los que se les habia
realizado nefrectomia parcial demostraron que la
suplementacién con dcidos grasos omega 3 reducen la
inflamacién, disminuyen la presién arterial sistémica,
y promueven la preservacion de la funcién renal
(Brown SA, 1991).

por veterinarios para satisfacer
las necesidades de los pacientes
enfermos renales, retrasando la
progresion de la enfermedad y
mejorando su calidad de vida. m

Conclusion o N Bibliografia
Lamentablemente, la insuficiencia renal crénica es
una enfermedad progresiva que desemboca en la e Bartges J., P. D. (2011). Chronic kidney disease in

muerte del animal. El objetivo del manejo médico y
dietético es asegurar la calidad de vida del perro o
del gato durante el mayor tiempo posible. El éxito
depende de la aceptaciéon y seguimiento terapéutico
por parte del propietario, asi como de una metodologia
médica apropiada y bien coordinada. La gravedad de
los signos clinicos, las complicaciones urémicas y la
probabilidad de mejorar la funcién renal (eliminando
los factores agravantes pre-renales, controlando la
infeccién, etc.) contribuirdn a determinar el prondstico.
Es importante mencionar que el tratamiento dietético y e Jacob F, P. D. (2003). Association between initial
médico convencional resulta poco aceptado o ineficaz
en el estadio IV de la IRC, es decir, cuando supera
los 50 mg/dl o los 400 pmol/l. En estos casos, solo
el transplante renal o la hemodidlsis son las tdnicas
opciones viables; generando frustracién por la calidad
de vida del paciente.
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the glomerular adaptations to partial nephrectomy in
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El tratamiento dietético solo permite una mejoria

eficaz de los signos clinicos de uremia si se administra

de forma apropiada. Los pacientes con insuficiencia

renal crénica tienen a menudo un apetito reducido,

esta reduccién de la ingesta de alimento induce

desnutricion y debilitamiento, lo que contribuye

a muchos aspectos de la uremia, entre ellos el

deterioro de la funcidén inmunitaria, el retraso de la

cicatrizacion, la disminucién de la fuerza y el vigor;

y el aumento de la morbilidad y la mortalidad, por lo

tanto, el alimento que se ofrecerd al paciente debe ser

altamente palatable y digestible.
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La fobia o aversion a los ruidos fuertes es un problema muy comun en los perros
domésticos y es uno de los problemas conductuales mas comunes en los perros
domésticos., El miedo se define como una respuesta emocional que se produce como
consecuencia de un peligro real o percibido, y esta es una respuesta adaptativa y
proporcional al estimulo, cuyo objetivo es de proteger al animal de un posible dafio,
este se puede manifestar por medio de respuestas fisioldgicas como taquicardia,
hipersalivacion o eliminacion (defecacion u orina) junto con respuestas conductuales
asociadas a la defensa, como pueden ser la evitacion o huida,.
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or lo contrario, una fobia se manifiesta como
una respuesta al miedo de manera intensa
y desproporcionada en relacion al estimulo
o al grado de amenaza que representa este
mismo,, y la manera de manifestarse es mediante
signos como incremento de la frecuencia cardiaca
y respiratoria, temblor o paralisis; por su parte, los
signos conductuales pueden incluir inmovilidad,
deambulacion, inquietud, ademas de cambios en el
apetito y conductas como busqueda de contacto o
proximidad con personas u otros animales.

Algunos estudios manifiestan que entre el 40% y el
50% de los tutores de perros afirman que su perro
tiene miedo a algun tipo de ruido, sin embargo, este
problema comun parece no ser remitido con frecuencia
para su tratamiento por parte de un especialista. De
manera general, el diagndstico de estos problemas
de comportamiento se obtiene de manera secundaria
durante una consulta en la clinica u hospital por otra
causa, y se estima que solamente un tercio de los tutores
buscan ayuda para el tratamiento del problema.

Este problema suele aparecer durante los primeros
aflos de vida y si no se aborda adecuadamente, puede
emporar con el paso del tiempo llegando a representar
un problema serio de bienestar para el animal que
la padece., A esto se le considera como un proceso
incremental, donde la sensibilizacion consiste en un
aumento de respuesta a un estimulo, siendo esta cada
vez mas intensa.

En general, el miedo por los fuegos artificiales es
sumamente comun en los perros, especialmente
debido a que su sentido de la audicidon se encuentra
mucho mas desarrollado que el de los humanos. Es
importante diferenciar que el oido humano tiene dos
umbrales: uno de audicién minima por la que percibe
algin sonido, y otro en el que ya le genera molestia o
dolor, el cual por lo general es de aproximadamente
55120 dB., Aunque existe evidencia de que sonidos
(ruidos) con mas de 70 dB ya comienza a dafiar la
audicion considerando que la frecuencia del sonido
que percibe el oido del humano tiene un rango entre
20 Hz a 20 kHz con una sensibilidad 6ptima entre 1
-5 kHz.,

En lo que se refiere a los perros, llegan a percibir ondas
de 40 kHz mientras que los felinos hasta 65 kHz, siendo
que los huesecillos auditivos ademds de trasmitir el
estimulo lo amplifican aproximadamente 20 veces. La
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bulla timpénica por su parte, facilita la percepcion de
ondas poco audibles para el ser humano., Los perros
entonces apenas pueden soportar un maximo de 85 dB
y aun asi, la mayoria de ellos, especialmente aquellos
en situaciones de calle, estan expuestos a un entorno
en el que experimentan 1000 veces la intensidad que
pueden tolerar, por ejemplo, el ruido producido por
los fuegos artificiales y productos pirotécnicos, son
capaces de llegar a 190 dB que ante los oidos de los
perros se multiplica tres veces llegando a percibirse
como 570 dB.

De esta manera, los efectos que produce la pirotecnia
en los animales, particularmente los perros implican
dafios a la audicién; los ruidos causados por la
pirotecnia pueden provocar una pérdida de audicion
y tinnitus (fendmeno consistente en percibir golpes
o sonidos en el oido que no provienen de una fuente
externa, es decir, oir ruidos que no se corresponden
con ningun sonido externo). Por otro lado, este
estimulo sonoro, puede provocar fobias a los animales;
estas fobias se dan cuando tiene lugar una respuesta
desproporcionada por miedo.

Fisioloégicamente, tanto en humanos como en
animales, el miedo provoca respuestas organicas
como aumento en la presion arterial, aumento de la
frecuencia respiratoria, incremento en la glucosa, en
la actividad cerebral, coagulacion sanguinea, mayor
bombeo de la sangre para transporte de hormonas
(adrenalina). Adicional a esto, el miedo también
suele asociarse con la ansiedad o estrés lo que puede
tener un efecto sobre la salud general del animal y su
esperanza de vida.

El miedo estimula el sistema nervioso simpatico
lo que prepara al individuo a escapar o luchar al al
tiempo que la amigdala y el hipotdlamo producen
hormonas liberadoras de corticotropinas que a su
vez estimuladas por noradrenalina, serotonina,
acetilcolina y neuropéptidos, hasta la liberacion
del cortisol (hormona del estrés) que se encarga de
las respuestas inhibitorias y reacciones fisiologicas
previamente mencionadas. |

De manera general, todo sonido fuerte y repentino
puede inducir a una amplia gama de comportamientos
de miedo en los perros, evidenciando ansiedad leve
hasta comportamientos muy marcados, en especial
en aquellos perros sumamente sensibles, pues sus
respuestas suelen ser mas exageradas. , ( )

Fuegos pirotécnicos en perros. Descripcion y recomendaciones generales.
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) ) Cortisol
Adrenalina Noradrenalina

ACTH hormona
adrenocorticotrdpica

Neurofisiologia del miedo. Nutribienestar (2018)

En este aspecto, las reacciones que predominan
ante la actitud de miedo, son temblores (43 %),
vocalizaciones (64 - 70%), salivacion (6 %), conductas
de eliminacion (orina en un 50 % y defecacion en un
36 %), escondite, destructividad (56 %), entre otras .,
La pirotecnia, expone que la etiologia entonces, radica
en la poca habituacion que tienen los animales ante
estos estimulos; pues la exposicion aleatoria e intensa
por largos periodos intermitentes de no exposicion,
resulta en una extrema sensibilizacion que desarrolla
reactividad con respuestas de estrés ( ).

Encogimiento

cola escondida o gacha

vocalizaciones

En una encuesta realizada en Nueva Zelanda para
evaluar la percepcion del tutor en relacion con el miedo
de sus mascotas ante los fuegos artificiales, se reportd
que el 62.8 % de los perros tienden a asustarse. Dentro
de este porcentaje, un 10.4 % se mostrd ligeramente
asustado, un 24.7 % moderadamente asustado, 29.1
% como muy asustado y finalmente el 35.8% como
extremadamente asustado. |,

Existen programas de tratamiento que se encuentran
bien establecidos para eliminar o reducir el miedo
a los estimulos sonoros intensos como los fuegos
pirotécnicos, sin embargo, como se ha mencionado,
esta no es un motivo de consulta prioritaria para
los tutores, por lo que la mayoria de los perros con
sensibilidad al ruido permanezcan sin un tratamiento
profesional.

Es importante el acompafiamiento de un especialista
etdlogo para un correcto diagndstico y manejo
individual. El diagnéstico de la fobia a los ruidos
se realiza principalmente con una buena anamnesis
recogiendo asi informacién del historial etoldgico;
habra que tomar en cuenta que dichos signos pueden
exhibirse por perros que también estén afectados por
la ansiedad por separacion. Existen otros factores que
pueden afectar a la probabilidad de que un animal
desarrolle una fobia. Entre estos factores podriamos
destacar la edad y el dolor crénico, ya que ambos
factores parecen estar relacionados con una mayor
susceptibilidad del animal a padecer algin trastorno
relacionado con la ansiedad, entre los que se incluyen
las fobias.

Salivacién

Tension

escondite

Reacciones de miedo observables en perros. Fuente. Forever Hounds trust (2019)
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Los problemas relacionados con el miedo y la ansiedad en los perros
se resuelven principalmente mediante técnicas de modificacion de
la conducta, como la desensibilizacion y el contra condicionamiento

Adicional a esto, se pueden recomendar ciertas
acciones para mitigar los efectos del estimulo que
un efecto sonoro intenso como la pirotecnia puedan
tener sobre los animales como la creaciéon de una
zona de seguridad o “guarida”. Es importante que
sus mascotas tengan su propio lugar seguro con el
que tengan asociaciones positivas. Una guarida
es util durante todo el afio, pero es especialmente
buena para la temporada de fuegos artificiales.
Este debe ser un lugar de reducidas dimensiones y
preferentemente oscuro y con una entrada que quede
siempre libre. En el interior se puede colocar una
manta o cama que el perro use habitualmente para
descansar y preferentemente, esta guarida debera
estar situada en una zona tranquila de la casa. Si no
se tiene la guarida de manera permanente, esta se
puede preparar por lo menos tres semanas antes de
la época de fuegos pirotécnicos y familiarizar a la
mascota para que la use.

La alfa casozepina, es un decapéptido que presenta
una afinidad selectiva por el sitio de union de las
benzodiazepinas en los receptores GABA de tipo
A en el cerebro y que esta aumenta la actividad
de Acido Gamma aminobutirico (GABA), el cual
es un neurotransmisor con efectos inhibidores. El
GABA es el principal neurotransmisor inhibitorio
en el sistema nervioso central (SNC) y uno de los
mas abundantes en mamiferos; se distribuye en
diferentes areas del cerebro y participa en el 40%
de las sinapsis de vertebrados adultos. Su sintesis se
realiza en el SNC a través de la descarboxilacion del
acido glutamico por accion de la descarboxilasa del
acido glutamico (GAD). El rol del GABA es inhibir
o reducir la actividad neuronal, y juega un papel
importante en el comportamiento, la cogniciéon y la
respuesta del cuerpo frente al estrés.

(operante y cldsico).

Las investigaciones sugieren que el GABA ayuda
a controlar el miedo y la ansiedad cuando las
neuronas se sobreexcitan. E1 GABA contribuye al
control motor, la vision o regula la ansiedad, entre
otras funciones corticales.

La alfa casozepina tiene afinidad por los receptores
GABA A, particularmente por los receptores
de benzodiacepinas; una subcategoria de los
receptores GABA A, y aumenta la transmision
GABA¢érgica generando un efecto ansiolitico.
Estos no imitan al GABA, sino que aumentan la
actividad de este neurotransmisor inhibitorio.
Particularmente mejoran la actividad de union del
GABA a las subunidades a y 8 del receptor GABA
A ( ) Aumentando la frecuencia de apertura
del canal de cloruro, lo que permite una mayor
entrada del ion cloro a las neuronas favoreciendo
la hiperpolarizacién de su potencial de membrana;
la neurona se vuelve menos susceptible a los
estimulos activadores (menos excitable) y se
produce un estado de inhibicidon neuronal. A esto
se le conoce como modulacion alostérica ya que
modifica la disposicion tridimensional del receptor,
potenciando asi el efecto de apertura del canal de
Cl- por la accion del GABA. |

Se recomienda que, ante un evento de fuegos
pirotécnicos, se administre la alfa casozepina una
semana antes, para asi tener el efecto esperado
durante esta época. La Alfa Casozepina, un
compuesto de origen natural demuestra ser efectivo
para el manejo del miedo y ansiedad en perros
y en gatos, con la ventaja de carecer de efectos
secundarios como los que algunos farmacos
psicotropicos pudieran tener.

Cabe sefialar que la alfa casozepina estd indicada para desordenes de leves
a moderados y el manejo de las situaciones desafiantes que generen miedo
o ansiedad en los animales deberdn tratarse en conjunto con manejos de
modificacion de comportamiento y enriquecimiento del entorno.

Fuegos pirotécnicos en perros. Descripcion y recomendaciones generales.
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Resumen

En los caballos las lesiones de los miembros toracicos y pélvicos representan alrededor
del 60% del total de todas las heridas, las cuales suelen complicarse a causa de la
formacion de tejido de granulacion exuberante (TGE).

Se implement? el tratamiento con xenoinjertos de piel de tilapia en un caballo espafiol
con una herida en la region medial del menudillo, la cual presentd TGE y se complico
con habronemiasis.

Los apdsitos biologicos como el xenoinjerto de piel de tilapia; conformado en un
70% de colageno tipo I, intervienen en la reparacion tisular himeda de la herida,
adhiriéndose como andamio y sustituto dérmico, creando un 0ptimo microambiente
para las células, y de esta forma permitiendo la adhesion, vascularizacion, migracion
de fibroblastos, células endoteliales y queratinocitos que controlan la fibroplasia y
promueven la epitelizacion. Actian también como barrera ante infecciones y evitan
la formacion de TGE, hasta la obtencion de una cicatriz estética.

Introduccion

os caballos son animales ungulados con una

historia evolutiva desarrollada en varios

continentes, siendo domesticados y reduciendo

cada vez mas su lugar de alojamiento, asi como
la diversificacion de sus funciones zootécnicas; desde el
trabajo en campo hasta atletas de alto rendimiento. Fue asi
como se convirtieron en animales predispuestos a lesiones en
cualquier parte del cuerpo, pero principalmente en la region
distal de los miembros toracicos y pélvicos; ya que, debido
a su condicion natural de presa, reaccionan a estimulos
medioambientales, con movimientos repentinos para activar
su instinto de huida (Pifién G, 2001).

El tratamiento de las heridas en la region distal de los
miembros del caballo es un gran reto clinico, ya que el
constante contacto con agentes hace ineficaces y tardados los
tratamientos. La inflamacion cronica de no tratarse a tiempo,
puede evolucionar a la formacion de TGE y desarrollar otras
patologias (Theoret & Schumacher, 2017).

La aplicacion de piel de tilapia como tratamiento para
heridas con presencia de TGE ha generado resultados
satisfactorios, promoviendo la reparacion completa de las
heridas, obteniendo una cicatriz estética y en ocasiones con
pelo pigmentado del color original, estableciendo su uso
como alternativa eficaz y util en la medicina veterinaria.

Material y métodos

Historia clinica

Se realizo la evaluacion de un caballo de raza espafiol, con 4
afios de edad, sin comorbilidades aparentes (Tabla 1). En la
evaluacion se encontrd una herida con un area de 6361.249
cm?2, largo: 5 cm, ancho: 6 cm y un grosor: 0.8 cm, localizada
en la region medial del menudillo del miembro toracico
izquierdo, el médico responsable que la remitio notifico que
tenia 3 meses de evolucion, fue tratada a base de curaciones
diarias con, Furacin®, y Negasunt®, sin observar mejoria

(Figura 1).

Figura 1. Caballo espariol de 4 afios con herida en menudillo
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Tabla 1: Registro de las contantes fisiologicas del paciente
antes del tratamiento.

Examen fisico general

Raza: espafiol T:37.6 °C

. ~ MI: LI ++/++
Edad: 4 anos LD: ++/44
Peso: 500 kg Mucosas: Rosas
FC: 30 Ipm TLLC: 2"
FR: 16 rpm Estado: TAR

Hallazgos clinicos y diagndstico

Se realizd un desbride quirtrgico retirando el tejido
exuberante y se mando a analizar mediante histopatologia
para determinar el diagnostico morfologico el cual fue
dermatitis granulomatosa y eosinofilica grave difusa con
larvas de Habronema spp (Figura 2).

Figura 2. Fotomicrografia de seccion histologica de piel (H&E) (10x).
Dermatitis granulomatosa y eosinofiica rodeando una  estructura
parasitaria

Tratamiento y seguimiento
Se llevo a cabo el protocolo de la técnica de xenoinjertos de
piel de tilapia estériles:

1. Una hora antes de la intervencion quirargica se realizo
manejo del dolor e inflamacion

2. Se rasurd, se lavo la piel perilesional y la herida con
una solucion de clorhexidina al 0.05% y SSF, se utilizo
un bloqueo en anillo con lidocaina 2% para realizar el
desbride quirargico del tejido de granulacion de la herida.

3. Controlada la hemorragia, se enjuagdé la herida con
solucion salina fisioldgica, se aplicé antiséptico en espray,
se coloco de manera estéril el xenoinjerto de piel de
tilapia en la herida, y se fijo con un vendaje a base de gasa
en rollo, venda blanca, Vetrap® (venda autoadherible) y
Elastikon® (autoadherible).

4. Se realizaron mediciones en cada recambio de vendaje, el
cual fue realizado cada 7 dias utilizando condicionamiento
operante con refuerzo positivo.

5. Se tomaron fotografias y mediciones de las lesiones en
cada recambio para observar su progreso. »
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Resultados

El paciente no mostro reaccion alérgica, no ardor, no prurito,
respetd el vendaje; Las medidas se tomaron semanalmente
antes de cada recambio del xenoinjerto, el aspecto de la herida
mejord en la semana dos (dia 14), notdndose una mejoria y
una reduccion del perimetro de 6361.249 cm2 a 3057 cm2,
disminuyendo progresivamente hasta la semana nueve (dia
63), realizando Gnicamente nueve curaciones y obteniéndose
el cierre completo de la herida con reepitelizacion y una
cicatriz estética en la semana diez (dia 70) (Figura 3).
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Vacuna subunitaria para
la inmunizacién activa de
caballos y ponies contra

el tétanos.
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Presentacion: Caja con 10 frascos de 1dosis cada uno
Suspension inyectable clara translicida
Cada dosis de 1ml de EQUILIS® TE contiene:

Toxoide tetanico: 40 Lf1
1 Equivalentes de floculacion; corresponde a > 30 Ul / ml
Especie de destino: Equinos (caballos y ponies )
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Equilis® Prequenza

Proteccion contra influenza
equina.

Reg. SAGARPA B-0273-255

Presentacion: Caja con 10 frascos de 1sola dosis
Suspension inyectable clara translicida
Cada dosis de 1 ml de EQUILIS® PREQUENZA contiene:

Subunidades hemaglutinina/neuraminidasa purificadas de
los virus de la Influenza Equina:
A/equino-2/Sudafrica/4/03 50 AU
A/equino-2/Newmarket/2/93 50 AU
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Felina (Fel V) durante 2 afios. Viral Felina, Rinotraqueitis viral >
Felina y Calicivirus felino Completa proteccion en una
sola aplicacion.
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