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Resumen

El sistema digestivo del perro representa una serie de mecanismos que trabajan 
en conjunto y que exigen un equilibrio preciso entre lo biológico, físico y quí-
mico. Tomando en cuenta que la dieta es el factor más importante en este ru-
bro, el entendimiento de los beneficios acarreados de la inclusión de elementos 
con funciones específicas y dirigidas a susceptibilidades dota a la industria de 
herramientas que permiten no solo ofrecer productos más atractivos, sino más 
encaminados al mantenimiento de condiciones orgánicas que impactan sobre 
la salud y la calidad de vida. Los Fructooligosacáridos (FOS), han sido proba-
dos en numerosas ocasiones a través de estudios científicos serios, llegando a 
la conclusión de que es un elemento benéfico que acarrea beneficios considera-
bles a nivel digestivo, lo que impacta en el equilibrio biológico del intestino, la 
capacidad absortiva del epitelio, el recambio celular y la inmunidad local. Es 
por eso que Eukanuba®, de su compromiso con la salud y bienestar de nuestros 
perros ofrece en sus fórmulas la presencia de este valioso elemento como parte 
de un sistema integral de beneficios creado en base a conocimiento, ciencia y 
experiencia en el campo de la nutrición clínica en pequeñas especies.

MVZ Rodrigo Urrutia Real
Scientific Affairs Coordinator, Mars Petcare México

Fructooligosacáridos: Efecto sobre 
la Microbiota Intestinal y beneficios 
sobre la salud digestiva

Rev_NovDic2017_Fructooligosacáridos_Eukanuba.indd   2 10/24/17   6:22 PM

Fructooligosacáridos: Efecto sobre la microbiota intestinal y beneficios sobre la salud digestiva 3

MVZ Rodrigo 
Urrutia Real

Importancia de las poblaciones 
bacterianas intestinales

El lúmen intestinal, es un ecosistema en donde 
residen gran cantidad de microorganismos que 
guardan una estrecha relación con los mecanis-
mos que integran el proceso digestivo. Se cal-

cula que un perro puede llegar a alojar más de 400 espe-
cies diferentes de bacterias principalmente situadas en el 
colon. Si bien, la función más conocida de esta microbio-
ta, se relaciona con la fermentación de la fibra, no menos 
importante es al control de la reproducción de patógenos 
por medio de la creación de un ambiente fisicoquímico 
inadecuado para el crecimiento de anaerobios y la com-
petencia por sustrato y espacio, mecanismos naturales de 
defensa biológica que reducen las probabilidades de en-
fermedad intestinal.

El sobrecrecimiento bacteriano intestinal, es de aparición 
frecuente en la clínica de pequeñas especies, patógenos 
como: Clostridium perfringens, Salmomella spp, Cam-
pylobacter spp y otros pueden desarrollarse de tal forma 
que causen enfermedad cuando los 
medios de control poblacional bac-
teriano no trabajan correctamente, 
es por ello que el estimular el cre-
cimiento de bacterias como: Lac-
tobacillus spp, Eubacterium spp o 
Bifidobacterium spp es realmente 
conveniente para conservar un 
equilibrio entre los microorganis-
mos patógenos y saprófitos.

Algunos estudios mencionan 
una deficiencia en la producción 
de IgA e IgM como un factor 
predisponente para la aparición de 
enfermedad inflamatoria intestinal, 
sin embargo, existen datos muy consistentes que 
relacionan de forma más directa a las condiciones de la 
microbiota intestinal relacionadas con la generación de 
un medio ácido en el lumen y la estimulación del tejido 
linfoide asociado a mucosas (GALT) con la conservación 
de las condiciones normales del intestino y la reducción 
de las probabilidades de trastornos de tipo inflamatorio.

Fructooligosacáridos (FOS)
Los Fructooligosacáridos (FOS), son fibras solubles 
utilizadas como suplemento alimenticio que sirven 
como sustrato a la microbiota intestinal, son conside-
rados por muchos autores como un prebiótico eficaz 
que tiene la capacidad de estimular selectivamente el 

crecimiento de bacterias saprófitas, en especial Bifi-
dobacterium y Lactobacillus. Al ser un elemento in-
digestible, llegan íntegros al colon, en donde son con-
sumidos por las bacterias originando metabolitos que 
son aprovechados por el hospedador, principalmente 
ácidos grasos volátiles, que sirven como fuente de 
energía a las células que tapizan el epitelio intestinal. 

La selectividad de los Fructooligosacáridos (FOS) para 
ser fermentados por bacterias saprófitas depende de la 
presencia de enzimas que son necesarias para su utili-
zación. Relacionado a esta característica, se han reali-
zado diversos trabajos en donde se demuestra el efecto 
de inhibición de bacterias patógenas en intestino. Un 
estudio de 7 semanas de duración realizado en perros 
de raza Beagle demostró una inhibición significativa 
del crecimiento de Clostridium perfringens y Staphylo-
coccus utilizando muestras obtenidas directamente del 
colon. Otros estudios in vitro, han comprobado la se-
lectividad como prebiótico de este compuesto ligado a 
la necesidad de la presencia de enzimas específicas para 
su degradación, impactando específicamente sobre el 

crecimiento de bacterias anaero-
bias o microaerofílicas, las cuales 
generalmente son causantes de en-
fermedad intestinal en perros.

Beneficios sobre la salud 
digestiva en perros
El efecto modulador de poblacio-
nes bacterianas en intestino por 
parte de los Fructooligosacáridos 
(FOS), se relaciona con una serie 
de beneficios indirectos sobre el 
proceso digestivo. Por un lado, la 
producción de ácidos grasos volá-
tiles optimiza la tasa de recambio 
celular en todo el epitelio intesti-

nal. El lactato y el butirato representan hasta el 80% 
de la fuente energética disponible para el enterocito, al 
pertenecer a un epitelio lábil, estas células se reprodu-
cen constantemente lo que implica un requerimiento 
energético considerable como tejido. El efecto sobre la 
tasa de recambio celular intestinal, afecta positivamen-
te la superficie absortiva del intestino delgado, contri-
buyendo a un mejor aprovechamiento de nutrientes. 

En diversas ocasiones se ha documentado un efecto 
sobre la absorción de triglicéridos, la modulación de la 
respuesta glucémica postprandial, regulación de la tasa 
peristáltica, producción de vitaminas del complejo B y 
estimulación de la inmunidad local. 

“Un estudio de 7 semanas 
de duración realizado 

en perros de raza 
Beagle demostró una 
inhibición significativa 

del crecimiento de 
Clostridium perfringens y 
Staphylococcus utilizando 

muestras obtenidas 
directamente del colon.”
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La presencia de Fructooligosacáridos (FOS) en die-
tas para perros en crecimiento representa una ventaja 
debido a la exposición de los cachorros a factores am-
bientales aunados a un sistema inmune poco desarro-
llado y una microbiota intestinal dependiente de sus-
trato. En adultos y gerontes, reduce las probabilidades 
de infecciones oportunistas, contribuye a una buena 
calidad de heces y disminuye la producción de gases 
de putrefacción tales como el indol y los mercaptanos, 
incluso se han desarrollado investigaciones relaciona-
das con un efecto de prevención de cáncer.

¿Qué significa esto para Eukanuba 
y sus Clientes?

Bajo la conciencia de la responsabilidad que implica 
alimentar a millones de mascotas, Eukanuba® ha desa-
rrollado ciencia que ha contribuido de forma significa-
tiva al desarrollo de conceptos que benefician la salud 
de nuestros perros. Es por ello que la inclusión de Fruc-
tooligosacáridos (FOS), es una constante en el portafo-
lio de marca y en la constante búsqueda de avances que 
permitan generar vidas largas y saludables
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Resumen 

Los veterinarios están familiarizados con diversas intervenciones terapéuticas  
para prevenir y tratar enfermedades en los animales como: vacunas para enfer-
medades infecciosas, fármacos de moléculas pequeñas como los antibióticos, 
tratamientos tópicos y terapia nutricional.

La medicina biológica, una intervención iniciada en los últimos 30 años en 
humanos, está ahora en el horizonte para los animales de compañía. Esta es-
trategia incluye el uso de anticuerpos monoclonales (mAbs) para seleccionar 
selectivamente proteínas tales como: células receptoras o moléculas solubles 
implicadas en la patogénesis de la enfermedad. Tal tratamiento sostiene el gran 
potencial de que estas terapias están dirigidas a enfermedades crónicas de pe-
rros y gatos, por ejemplo, osteoartritis, dermatitis atópica o linfomas.

MVCA. Porfirio Trápala Arias*

Reporte de un caso de Dermatitis 
Atópica Canina tratado 
con Lokivetmab (Cytopoint®) 
Lab. Zoetis a una dosis de 1mg/kg vía subcutánea
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Reporte de un caso de Dermatitis Atópica Canina tratado con Lokivetmab (Cytopoint®) 11

MVCA. Porfirio 
Trápala Arias

¿Cómo funcionan los mAbs en 
las enfermedades alérgicas?

El uso de mAbs en enfermedades alérgicas se 
usan  para inhibir la producción de la IgE 
a través de sus citocinas promotoras (IL-4 /
IL-13) así como sus recepto-

res de citoquinas, o bien la  IgE podría 
ser beneficiosa en perros y gatos con 
dermatitis atópica mediada por IgE o 
alergias alimentarias. La sensación del 
prurito  podría ser alterado, al menos 
teóricamente, por anticuerpos dirigidos 
a promover la picazón por citoquinas 
tales como IL – 31 o el factor del cre-
cimiento neurológico (siglas en ingles 
NGF), linfopoyetina estromal tímica, 
o neuromediadores involucrados en la 
transmisión del prurito.

Caso clínico.
Es referido a nuestra clínica veterinaria 
Dermatovet en Monterrey NL. México. 
Un canino raza Yorkshire Terrier, hem-
bra no castrada, edad 1 año 2 meses y 
con un peso de 3kg. Con historia clínica 
de prurito alrededor de los ojos blefari-
tis bilateral (Fig. 1 y 2), otitis recurrente 
y prurito generalizado con una califica-
ción de 7 calificado por el propietario 
con la escala análoga visual del prurito 
(siglas en ingles VAS ). El problema 
del prurito generalizado y de la blefaritis empezó al-
rededor de 5 meses atrás y otro veterinario descarto 
previo tratamiento mensual por dos meses dermatitis 

Abstract 

Veterinarians are familiar with various interventions for preventing and treating 
animal illnesses: vaccines for infectious diseases, small molecule pharmaceu-
ticals such as antibiotics, topical treatments, and nutritional therapy. Biological 
medicine, an intervention pioneered in the last 30 years in humans, is now on 
the horizon for companion animals. This strategy includes use of monoclonal 
antibodies (mAbs) to selectively target proteins such as cellular receptors or 
soluble molecules involved in disease pathogenesis. Such treatment holds the 
potential for targeted therapies of chronic diseases of dogs and cats, for exam-
ple osteoarthritis, atopic dermatitis, or lymphomas.

alérgica a la picadura de la pulga (DAPP) sin mejoría 
y  fue referido a nuestra clínica. En nuestra consulta 
presentaba un cuadro de prurito en todo el cuerpo pero 
sobre todo en cara, cuello, alrededor de los ojos, lami-
do constante interdigital y eritema en ambos oídos. No 
había presencia de lesiones primarias, sólo algunas se-

cundarias (liquenificación) en algunas 
partes del cuerpo (axilas e ingles). Se 
recolectaron algunas muestras de pelos 
para realizar raspados cutáneos pro-
fundos y superficiales teniendo  como 
resultado  negativos a ácaros de Demo-
dex spp y Sarcoptes spp, así mismo se 
realizo citología (por impronta) de las 
lesiones con liquenificación encontrado 
cocos en procesos de fagocitosis.

Se mando a casa con una terapia tópica a 
base de gluconato de clorhexidina 3.0 g 
(Hexadene®) Lab. Virbac. Un baño por 
día por 7 días y después 2 baños por se-
mana por 4 semanas y al terminar el tra-
tamiento realizar un control del paciente.

Un mes después el paciente regreso con 
ligera mejoría de las lesiones cutáneas, 
se realizó raspados cutáneos profundos 
con resultados negativos y citología de 
las mismas zonas anteriores y el resulta-
do fue negativo a cocos y  Malassezias 
spp. Pero el prurito persistía ahora un 
poco más que la primera consulta (8-9 
VAS). Se recomienda empezar con una 

dieta de eliminación  a base de aminoácidos de pluma 
de ave de corral (Anallergenic®) Royal canin. 
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Durante 2 meses. En esta  visita el paciente también fue desparasitado in-
ternamente con  febendazol según la dosis del fabricante y del peso del 
paciente (Panacur®) Lab. MSD.

Al propietario se le dio seguimiento telefónico al primer mes de haber inicia-
do la dieta de eliminación mencionando que no había lesiones nuevas pero el 
prurito continuaba. Terminada la dieta de eliminación el propietario regreso 
con su mascota encontrado nuevamente lesiones alrededor de los ojos, axilas, 
prurito intenso (8-9 VAS), lamido interdigital y lamido anal. Se volvieron a 
realizar raspados cutáneos profundos negativos y citologías negativas (prurito 
sine materia).

Después de descartar la DAPP y la alergia alimenticia en nuestro paciente 
se utilizaron los criterios de Favrot teniendo 5 criterios positivos. Nuestro 
diagnóstico definitivo fue una dermatitis atópica canina. Se le proporciono 
al cliente una fuente de alternativas para tratar a su mascota a largo plazo 
y se decidió aplicar anticuerpos monoclonales caninizados (Cytopoint®) 
Lab. Zoetis. La dosis del lokivetmab en la literatura marca 2mg/kg vía 
subcutánea  cada 4 semanas como una dosis segura y eficaz ya que los 
estudios realizados por la Dra. Gina M. Michels et al; publicados en el 
Veterinary Dermatology año 2016, los ensayos se hicieron con dosis de 
0.125mg/kg, 0.5mg/kg y 2.0mg/kg respectivamente, encontrando que la 
dosis segura y eficaz fue la de 2 mg/kg. Nosotros tratamos a nuestro pa-
ciente a una dosis de 1 mg/kg vía subcutánea para observar si está dosis 
también era efectiva en nuestro paciente ya que el estudio antes mencio-
nado no utilizaron esta dosis (1mg/kg).

Antes de empezar con la terapia se realizo (CADESI)-4 de las siglas en 
ingles Validation of the Canine Atopic Dermatitis Extent and Severity 
Index por parte del veterinario y también se realizó la Escala Visual Aná-
loga del Prurito (siglas en ingles VAS) por parte del propietario.

(CADESI)-4 Y escala análoga visual del prurito (VAS) antes de la aplica-
ción del producto y revisión cada semana por 8 semanas (figura 3)

(CADESI)-4 VAS (Escala análoga visual)

Día 0     233 puntos 7/8

Día 7     205 puntos 2/3

Día 14   165 puntos 0/1

Día 21     94 puntos 0

Día 28     32 puntos 0

Día 35       7 puntos 0

Día 42   0 puntos  y Día 49   0 puntos                   0 (día 42)  y  0/1 (día 49)

Conclusiones

En este caso clínico desde el día 
7 post aplicación el paciente pre-
sentó una reducción del prurito 
de casi del 70% y en el día 14 se 
redujo a 0/1 VAS, una reducción 
bastante significativa mientras que 
en el puntaje de las lesiones (CA-
DESI)-4  se redujeron hasta el día 
35 promedio (fig.4 y 5). En el día 
42 el porcentaje de las lesiones 
continuaba en cero pero el prurito 
comenzaba a elevarse( 0/1 VAS) 
lo cual es normal ya que la vida 
media del LOKIVETMAB es de 4 
semanas.

En este paciente la dosis de 1 mg/
kg de lokivetmab fue suficiente 
para controlar el prurito alérgico 
por ocho semanas. Una semana 
más que lo mencionado por el la-
boratorio y no mostró ningún efec-
to secundario después de la admi-
nistración del medicamento.

Después de la semana octava el 
propietario acudió a nuestra clíni-
ca para la administración de una 
nueva dosis de lokivetmab

Figura 3. 

4

5
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Introducción 

La hidrocefalia, es una patología que implica daño en el sistema de producción 
y/o drenaje del líquido cefalorraquídeo (LCR), por lo que este se acumula en la 
bóveda craneal dañando de manera progresiva al cerebro. 

El LCR es un ultra filtrado del plasma, es claro e incoloro, contiene pequeñas 
cantidades de proteínas, glucosa y potasio y cantidades relativamente grandes 
de cloruro de sodio. Alrededor del 60% es secretado por el plexo coroideo loca-
lizado en los ventrículos laterales y en el techo del tercero y cuarto ventrículo 
(Carpenter, 1994). El 40% restante se produce por el tejido ependimal de los 
capilares ventriculares y parenquimatosos. En general se considera que el LCR 
se produce de manera constante  (alrededor de 0.047 ml / minuto), sin embargo 
en el humano se ha descubierto que la producción de LCR puede verse afecta-
da por el ritmo circadiano, la edad, y la presencia de alteraciones patológicas 
como ventriculitis (Coates, 2006).  
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La función primaria del LCR es la de proteger 
al tejido nervioso (cerebro y medula espi-
nal) de fuerzas mecánicas. Estas fuerza pue-
den ser internas en el caso de cambios en la 

presión intracraneana, lo que está contemplado en la 
doctrina de Monro-Kellie, que señala que el volumen 
de los compartimentos intracraneales (vascular, pa-
rénquima cerebral y LCR) debe permanecer constan-
te todo el tiempo. El incremento de volumen de uno 
determina en el decremento de los otros. O bien, las 
fuerzas pueden ser externas como en el caso de even-
tos traumáticos. Esta función se debe al amortigua-
miento y por flotación, debido a que la gravedad espe-
cifica del LCR (1.007) es menor a la del parénquima 
(1.040), así que la “suspensión” del tejido nervioso en 
un medio líquido reduce su peso aproximadamente en 
un 97%. (Coates 2006)

Valores normales en LCR

• Células: < 5/ mm3 (todas mononucleares)
• Cloruro: 120- 130 mEq/ l (20 Meq/l más que en el 

suero)
• Glucosa: 50- 75 mEq/ 100 ml (60-80% del valor en 

suero)
• Leucocitos: < 4/ ml
• Linfocitos: 60- 70%
• Neutrófilos: 1- 3%
• Monocitos: 30- 50%
• Osmolaridad: 2.92- 2.97 miliosmol/ kg
• pH: 7.31- 7.34
• Presión: 70- 180 mm de H20  menos de 50 en perros 

**
• Proteína básica de la mielina: <4 microgramos/ l
• Proteína total: 15- 45 mg/ 100ml
• Albúmina: 52%
• Alfa1 globulina: 5%
• Alfa2 globulina: 14%
• Beta globulina: 10%
• Gamma globulina: 19%
• Ig G: 0.48- 5.86 mg/dl

El diagnostico se realiza mediante la conjunción de varios 
aspectos clínicos que demuestren la ventriculomegalia y 
que descarten otras causas de encefalopatías (Dewey, 
2008). El electroencefalograma de estos pacientes deno-
taría una actividad de poca frecuencia y alto voltaje, aun-
que este procedimiento no es indicativo de hidrocefalia, 
puede orientar el diagnostico, una placa de rayos X, de-
mostraría de forma notoria un aumento en el tamaño de la 
caja craneal, malformaciones óseas, como en el caso que 
reportamos, cierre anómalo de fontanelas.

El tratamiento de la hidrocefalia se enfoca directamen-
te en procurar la atenuación de los signos clínicos pre-
sentados y se justifica en pacientes sin afección muy 
severa. Los medicamentos son casi inefectivos en ca-
sos de hidrocefalia congénita por el grave daño en la 
estructura del cerebro; así pues, el pronóstico en estos 
casos es de reservado a malo. Para tratar de disminuir la 
producción de LCR se utilizan corticoides y diuréticos 
(Fenner, 1995; Oliver, 1997; Hoskins, 2003).

En el tratamiento farmacológico de pacientes con sig-
nos de súbitos y severos de PI aumentada se utilizan 
manitol y succinato sódico de metilprednisolona éste 
es el tratamiento clásico en pacientes que han sufrido 
trauma craneoencefálico u otra injuria de presentación 
aguda en el sistema nervioso central.

Tratamiento derivación o shunt 
ventrículo peritoneal (Dewey, 2008). 

Paciente: Canino hembra 
de 2 meses de edad, propie-
dad de la Familia Sandoval, 
presentaba  signología de 
hidrocefalia. El paciente lle-
go a consulta con un cuadro 
de dolor agudo, incoordina-
ción, aumento del tamaño 
del craneo y disminución 
visual con nigstagmo, ta-
quicardia temperatura de 
37°C. a la exploración se 
presentaba con hiperestesia 
y alodinia marcadas, hipe-
rreflexia, salivación, lagri-
meo intenso y secreción 
nasal serosa liquida.

Foto de la placa quemuestra avanzada deformacion craneal. 
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Procedimiento quirúrgico: 
Posterior al diagnóstico confirmativo  de hidrocefa-
lia, se corrieron las pruebas de perfiles bioquímicos 
sanguíneos para confirmar la estabilidad metabólica-
fisiológica  del paciente. La anestesia se realizó con 
Diacepam 0.2mg/kg, Propofol 6mg/kg como inductor 
de anestesia inhalada, tramadol 0.1 mg/kg iv y como 
anestésico general isoflurano. 

Se tomaron placas radiográficas de cráneo para determi-
nar las situaciones anatómicas de los huesos craneales y 
de la masa encefálica, con lo cual se delimitaría la zona 
parietal cercana al surco suprasilviano; este surco está 
situado íntegramente sobre la cara lateral del hemisferio 
cerebral, rodeando a la fisura seudosilviana. 

Dicha fisura es de carácter primitivo y está presente 
en los carnívoros (Barone y Shaller, 1992). Debe su 
nombre a su ubicación topográfica, similar a la de la 
fisura lateral del cerebro humano, aunque su natura-
leza es totalmente distinta. Se continúa con el surco 
rinal lateral a nivel de la unión de sus partes rostral y 
caudal. El territorio silviano está limitado ventralmen-
te por el surco rinal lateral, y dorsalmente por el surco 
suprasilviano (Pellegrino, 2000). Este surco compren-
de tres partes: el surco suprasilviano medio, de dispo-
sición longitudinal, cuyos extremos se incurvan hacia 
ventral para formar el surco suprasilviano rostral y el 
surco suprasilviano caudal, esta zona debe ser perfec-
tamente ubicada pues al ser de carácter primitivo, es 
ideal para la perforación cortical en perros para la co-
locación de la sonda. 

Al realizar la preparación del paciente se debe conside-
rar el rasurado de todo el lado derecho del cráneo, cue-
llo, torax y abdomen, pues será el trayecto de la sonda 
hasta el abdomen y en cualquier momento se puede de-
cidir incidir sobre cualquier parte de este trayecto para 
sujetar o posicionar la sonda.

A la incisión craneal, se realiza sobre el hueso parietal 
derecho superior al cigomático, en la zona del surco 
suprasilviano, se debe tomar placa o TAC de prefe-
rencia para corroborar la zona cortical a abordar pues 
al haber ventriculomegalia las relaciones anatómicas 
pueden variar. 
 
La incisión fue de media luna aproximadamente de 
una pulgada de diámetro, se separan los músculos por 
incisión roma para evitar al máximo el sangrado, la 
trepanación fue de 0.6 cm lo necesario para reconocer 
la zona del surco suprasilviano y colocar la sonda, la 
trepanación se realizó con una cuchilla de bisturí pues 

en este caso las fontanelas y todos los huesos cranea-
les no estaban cerrados y cualquier otro instrumento 
movería de forma dramática los huesos y pudiera oca-
sionar hemorragias subdurales mortales, al recortar el 
hueso parietal y levantar la lámina ósea, se visualiza 
la duramadre, es necesario incidir esta con una jeringa 
con aguja calibre 22-24 para descomprimir el encéfa-
lo por extracción de LCE con la más alta precisión se 
punciona la dura madre con la jeringa y aguja calibre 
22, al ingresar se llena con LCE se extrajo solo 0.2 ml 
de LCE,  el cual era de aspecto normal.

Posterior a la extracción del LCD subdural se incide 
con bisturí y alta precisión la dura madre sin lesionar 
la aracnoides lo que involucraría una hemorragia po-
siblemente mortal. Se localizan vasos aracnoideos y 
se incide entre estos para llegar al encéfalo una vez 
hecho esto, se procede a seccionar la piamadre y con 
ella ingresar al parénquima cerebral específicamente 
a el surco ectosilviano por donde con ayuda del bisel 
de una aguja se ingresa haciendo microcirugía para 
introducir la sonda al 2° ventrículo cerebral, al llegar 
a este la sonda de inmediato se llenó y desbordó LCE 
, se extrajo 10 ml sin contar lo que se desbordó por el 
extremo de la sonda, el color era rojizo no coagulaba, 
se envió a laboratorio para su posterior estudio. 

En este caso específico; no se utilizó la válvula regu-
ladora de presión del LCR, las presiones son distintas 
en las diversas especies por ello ha sido motivo de 
falla de la técnica en perros, por eso se decidió hacer 
avalvular esto motiva que el flujo permanezca cons-
tante pero regulado por gravedad y presión logrando 
de esta manera omitir o reemplazar la válvula, según 
lo reportado por Acevedo, 2006.

Encéfalo de canino. Vista lateral derecha. Giros y surcos. a- fi-
sura seudosilviana, b- surco ectosilviano, c- surco presilviano, 
d- surco suprasilviano, e- surco marginal, f- surco ectomarginal, 
g- surco endomarginal, h- surco ansado, i- surco post-cruzado, 
j- surco coronal, k- surco cruzado, l- surco rinal lateral rostral, m- 
surco rinal lateral caudal, A- giro silviano, B- giro compuesto ros-
tral, C- giro compuesto caudal, D- giro ectosilviano, E- giro ecto-
marginal rostral, F- giro ectomarginal medio, G- giro ectomarginal 
caudal, H- giro occipital, I- giro marginal, J- giro post-cruzado, 
K- giro precruzado, L- giro proreus. Tomado de Pellegrino, 2000.
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Recuperación: 
Las primeras horas posterior a la cirugía el paciente se 
mostró inquieta con incoordinación, pero sin dolor apa-
rente o manifiesto. Mostró disminución de capacidad 
visual parcial avanzada. Fontanelas se encontraron con 
hundimiento de aproximadamente 4 mm. 

Durante el primer año de 
edad, se mostró con cre-
cimiento normal, se deci-
dió realizar la OSH pre-
ventiva y se aprovechó 
para extender la sonda 
en cavidad abdominal, 
encontrando que existía 
tejido adiposo adherido a 
ella sin taponar la salida 
del conducto, asi mismo 
se encontró rastros de lí-
quido cefalo raquídeo en 
su interior. En ese año se 
encontró de igual manera 

un síndrome poliuria polidpsia, ligado al parecer a un 
déficit en el control de la cantidad de LCR producido y 
drenado, este evento se redujo con el tiempo 

Actualmente la perrita tiene 5 años de edad, la capacidad vi-
sual no se recuperó totalmente, pero se ha adaptado siendo 
incluso hembra alfa de su manada. 
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Fotos a las 48 horas de la cirugía; se muestra la disminución 
evidente de la circunferencia craneal y la visualización de fon-
tanelas y suturas craneales, las cuales evidenciaron un co-
lapso radical en la arquitectura del cráneo con cabalgamiento 
de los huesos craneales.

a b

a) Toma lateral del cráneo, en esta placa se nota de manera 
relevante los giros y surcos del encéfalo, lo que nos permite 
delimitar perfectamente la zona quirúrgica para acceder a la 
zona parietal cercana al surco suprasilviano de este paciente. 
b) Toma ventro dorsal de la cavidad craneal mostrando el grado 
de deformación de la misma por la hidrocefalia, nótese que la 
ventriculomegalia es más evidente del lado derecho.

Placa de control que muestra la posición intraventricular y su 
paso hacia el abdomen por el cuello.
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Introducción 

Es uno de los trastornos más comunes y más ignorados en la etología 
clínica, tanto por el propietario común que ni siquiera sabe que existe, como 
por el medico veterinario que no lo reconoce. Sin embargo es una de las 
entidades que más daño hacen en la conducta canina, desgraciadamente no 
se manifiestan en forma inmediata por lo que muchas veces no es asociado 
su origen con el comportamiento exhibido semanas  después de haberse 
iniciado toda la secuencia de su desarrollo.

Dr. Moisés Heiblum
Especialista certificado en etología clínica de perros y gatos

Síndrome de privación 
sensorial temprana
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Dr. Moisés 
Heiblum

El comportamiento estará influenciado por 
dos factores básicos: uno es el genotipo, por 
lo que entender la genética del comporta-
miento es imprescindible, y el segundo as-

pecto es el ambiente. Los cambios en el desarrollo de 
la conducta pueden variar por cuatro factores básicos, 
el primero es debido a la maduración de sistema ner-
vioso, ya que los perros son considerados altriciales 
(nacen con un sistema sensorial y motor relativamen-
te atrasado), a diferencia de las especies precociales 
(nacen con su sistema sensorial y motor desarrolla-
do. El segundo aspecto que influirá en el cambio de la 
conducta es el aspecto endocrinológico en donde un 
buen ejemplo son las concentra-
ciones plasmáticas de hormonas  
sexuales cuando el perro llega 
a la pubertad y se aprecian las 
conductas sexuales dimorficas. 
El tercer aspecto a considerar, es 
el proceso de aprendizaje, donde 
la exposición a las experiencias 
y sus respuestas provocaran un 
cambio en la conducta. Por últi-
mo, la conducta del perro es mo-
dificada por el proceso natural 
de envejecimiento del sistema 
nervioso central.

Cabe mencionar que la impor-
tancia del estudio y análisis de la 
ontogenia fue estudiada primera-
mente en humanos. La Psiquia-
tría se dice que se estudia antes 
de Freud y después de Freud, 
aunque hoy en día muchos de 
los postulados de Freud son muy 
cuestionables, es un hecho que 
fue quien primero estableció la 
premisa que dice así; Cualquier 
trauma ocurrido durante la in-
fancia puede ocasionar sicopato-
logía en la vida adulta, esta pre-
misa es perfectamente valida en 
el caso de perros ya que muchas 
de las sociopatias tienen sus orí-
genes en los periodos sensibles 
del desarrollo conductual.

El período crítico es un tiempo muy corto y que no 
se repite, donde el ambiente tiene un efecto especial-
mente duradero en el desarrollo del animal. Konrad 
Lorenz, se refiere a él como IMPRONTA. Proceso 

de aprendizaje que tiene lugar en los recien nacidos 
durante un corto tiempo de receptividad como con-
secuencia del cual aprenden una serie de conductas 
tipicas de especie frente al proceso de aprender de un 
modelo a seguir tipicamente la madre o una nodriza.

El Período neonatal, 0 a los 14 días de edad. Los 
cachorros recién nacidos se encuentran en estado de 
desarrollo neurologico temprano, las conductas ob-
servadas en este periodo son básicamente tróficas 
(alimentación), de contacto, y periodos de sueño pro-
longado. El periodo neonatal representa un tiempo de 
total dependencia del cachorro con la madre, el cual, 

se caracteriza por una conducta 
ingestiva en la forma de ama-
mantamiento, sueño y reflejos 
que son estimulados por el la-
mido de la madre para el vacia-
miento de vejiga e intestino.

El periodo de transición, como 
su nombre lo indica, representa 
un periodo de cambios rápidos, 
ya que es el periodo mas corto de 
todos. Esto es de los 15 a los 21 
días de nacido, donde pasa de una 
total dependencia de la madre a 
una cierta independencia debido a 
una rápida maduración del sistema 
nervioso. La maduración del res-
to de los órganos sensitivos (oído, 
vista) significa que el cachorro 
será bombardeado por estímulos 
ambientales. El periodo de transi-
ción representa un tiempo de cam-
bios dramáticos para el cachorro, 
este es ahora capaz de reaccionar a 
los estímulos.

El período de socialización, en 
su 1ª etapa se correlaciona con la 
mielinización final de la médula 
espinal, los cachorros son capa-
ces de percibir y reaccionar a su 
ambiente de una manera muy 
similar a como lo haría un pe-
rro adulto. Se desarrolla mas el 
comportamiento de juego, este 

juego  capacita al cachorro para volverse mas inde-
pendiente y lo provee de las bases para el desarrollo 
de relaciones sociales con sus hermanos de camada así 
como con otras especies como el ser humano. 
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Este periodo ha sido clasificado como un periodo “sensible”, es en este 
periodo cuando las experiencias por pequeñas que sean pueden ser deter-
minantes para el comportamiento adulto. 

Durante esta etapa mientras mayor cantidad de experiencias sucedan, se 
produce una mayor cantidad de proteínas que son responsables de la for-
mación de transcripción de información neuronal a través de formación 
de receptores, 2 ºs mensajeros, neurotransmisores y por supuesto nuevas 
conexiones neuronales potenciando con todo esto la capacidad adaptativa 
y de aprendizaje del individuo. Durante la etapa de socialización primaria, 
el cachorro adquiere pautas de comunicación social con miembros de su 
especie adquicición de auto controles como la inhibición de la mordida, 
la interacción con la madre no solo es importante para la supervivencia 
del cachorro, sino también ofrece las bases del comportamiento social del 
perro. Mientras que las respuestas sociales básicas son innatas, el contacto 
con los hermanos de camada refina y desarrolla estas respuestas básicas, 
también desarrollan la confianza para interactuar con otras especies.

con un incremento de la fuerza. 
Los cachorros aprenden la impor-
tancia del ambiente y exhiben con-
ductas apropiadas y adaptables a 
diferentes situaciones ambientales 
que se presenten. A los seis meses 
el cachorro ha adquirido práctica-
mente las capacidades motoras de 
un adulto, es en este periodo cuan-
do las capacidades de aprendiza-
je se desarrollan totalmente, de 
hecho es en este período cuando 
en muchos cachorros se esta reali-
zando el programa profiláctico de 
vacunación, muchos colegas reco-
miendan el aislamiento hasta que 
se aplique la ultima vacuna. Exis-
ten programas de estimulación 
temprana que proveen ambientes 
controlados con la posibilidad de 
que cachorros se estimulen ade-
cuadamente con pocas posibilida-
des de contagio.

En resumen, el desarrollo del com-
portamiento se puede dividir en 
cuatro periodos básicos y la etapa 
prenatal, estos periodos se basan en 
los mayores cambios de compor-
tamiento social los cuales reflejan 
un desarrollo neurológico y mejo-
ramiento de las habilidades físicas.

Síndrome de privación sen-
sorial temprana

El carácter que define a esta enfer-
medad es la de la falta de estimula-
ción o información sensorial como 
resultado de un desarrollo en un am-
biente muy poco enriquecido duran-
te los primeros meses de vida. Una 
vez que el trastorno se ha cronifica-
do la posibilidad de rehabilitación 
disminuye considerablemente y aun-
que utilizando técnicas de DS-CC 
logramos a veces obtener resultados 
positivos, estos por lo general nunca 
son espectaculares y toman mucho 
tiempo y dedicación, simplemente 
para que el paciente logre tener una 
vida al menos aceptable con menos 
sufrimiento.

Los cachorros que únicamente se crían con los hermanos de camada y la madre 
sin tener contacto con seres humanos, desarrollarán un fuerte apego hacia sus 
congeneres mostrando un comportamiento de evasión hacia las personas, esto 
mismo sucede con los perros que son adoptados alrededor de las tres semanas, 
en donde todo el periodo de socialización lo pasaron con humanos, estos perros 
mostrarán ese apego hacia las personas mostrando conductas evasivas hacia los 
perros, pudiendo ser incapaces de resolver un conflicto social entre perros. Se 
recomienda que el cachorro sea destetado entre las 6 y las 8 semanas de edad, 
de esta manera el perro tendrá una adecuada socialización, primero con madre  
y hermanos de camada y posteriormente con su nuevo grupo humano. 

El periodo juvenil, se extiende aproxi-
madamente desde la semana 10 has-
ta la madurez sexual, esto dependerá 
de la raza, ya que esta se presenta de 
manera variable existen en las razas 
de talla pequeña una madurez sexual 
más rápida, alrededor de los seis me-
ses y en las razas gigantes puede ser 
hasta los 12 meses de edad, durante 
este periodo los patrones básicos no 
cambian pero se pueden dar mejoras 
graduales en las habilidades motoras 

Foto 1: Interacción cachorro/adulto 
durante etapa sensible.

Foto 2: Interacción cachorros/niño 
durante etapa sensible.

1 2
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Estos animales pueden presentar 
miedos excesivos, ser tímidos ante 
extraños o afuera, aparecer como 
si hubiesen sido maltratados ya 
que suelen verse con postura baja 
y como si quisieran fundirse en 
la pared, mostrarse agresivos con 
extraños, ser altamente reactivos 
a todo lo desconocido y siempre 
mantenerse en estado de hipervigi-
lancia, lo cual motiva a los propie-
tarios consultar.

Fisiopatología: Se trata de un de-
fecto en el desarrollo de las cone-
xiones interneuronales consecuen-
cia de un desarrollo en un medio 
hipoestimulante. Los trastornos 
tienen lugar a partir de que el ani-
mal no cuenta con capacidad para 
desarrollar estrategias que le per-
mitan adaptarse en un medio. Se 
piensa que las vías adrenérgicas 
y serotoninérgicas están implica-
das por ser los principales modu-
ladores de los estados ansiosos, 
además el uso de antidepresivos 

tricíclicos, ISRS, IMAO´s  consi-
guen una mejoría, lo que evidencía 
que la acción de los fármacos que 
tienen una acción sobre los neu-
rotransmisores implicados en las 
respuestas neurovegetativas aso-
ciadas al miedo. La activación del 
Locus coeruleus (principal área 
adrenérgica y noradrenergica) ac-
túa como una alarma para el cere-
bro, la cual permite al animal pre-
pararse para enfrentar el peligro. 
Se cree que la amígdala reconoce 
la señal de alarma emitida por el 
locus coeruleus e inmediatamente 
busca información de experiencias 
pasadas asociadas con la amena-
za inminente, cuando no existen, 
inmediatamente se manda una la 
señal para activar la cascada de 
hormonas de estrés para preparar 
al organismo para enfrentar al estí-
mulo como si fuera una amenaza.

El ácido gama amino butírica, es 
el neurotransmisor inhibitorio por 
excelencia en el SNC, su principal 
papel es reducir la excitabilidad neu-
ronal en el SNC. Cuando existe una 
exposición prolongada a un estímulo 
ansiogénico, los receptores para el 
GABA de la amígdala se lesionan: 
La captación de GABA disminuye, 
la amígdala se vuelve hiperactiva y 
por lo tanto el individuo mantiene 
una mayor reactividad, hipervigilan-
cia y anticipación de peligro. 

Ninguna evidencia se ha aportado 
al presente de un predominio de un 
sexo sobre otro. Es una afección del 
desarrollo que se presenta en anima-

les mayores de dos meses. Su diag-
nóstico precoz es importante ya que 
un tratamiento iniciado antes de la 
pubertad tiene mejor pronóstico.

Signos: Respuestas fóbicas, ansie-
dad permanente, estado depresivo 
crónico.

Estas respuestas de miedo son pro-
ducto de un importante déficit fun-
cional resultado de un grave déficit 
estructural consecuencia de la mal-
formación de zonas nerviosas es-
pecializadas en la formación de las 
informaciones sensoriales.

Factores de riesgo: Muchos cria-
deros están ubicados fuera de las 
ciudades y que los caniles o jaulas 
están aislados. Las madres en esos 
criaderos pueden ya padecer trastor-
nos ansiosos que además de tener un 
alto rasgo de heredabilidad, también 
lo tiene de aprendizaje, el cual va a 
ser transmitido durante el desarrollo 
del cachorro desde su concepción 
fuera de cualquier herencia genéti-
ca. Así mismo, al ser adquiridos a 
edad temprana los animales serán 
guardados en casa sujetos a pocos 
estímulos para no exponerlos a en-
fermedades infecciosas no obstan-
te el ser vacunado. En criaderos el 
reducido contacto del personal con 
los cachorros reducido a la alimen-
tación y limpieza de la jaula puede 
estar en el origen de una socializa-
ción inter-específica de mala calidad 
hacia la especie humana y favorecer 
la aparición de reacciones de miedo 
hacia las personas.

“Los trastornos tienen 
lugar a partir de que 
el animal no cuenta 
con capacidad para 

desarrollar estrategias 
que le permitan 

adaptarse en un medio.”

Foto 1: Perro joven arrinconado  con 
ataque de pánico

Foto 2:  Perro pegado a la pared con 
ataque de pánico

1

2

Foto 3: Venta ilegal de cachorros en 
la vía pública

3
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Diagnósticos diferenciales: fobias pos-traumáticas, 
síndrome HA/DA, ansiedad por  separación, trastor-
nos de ansiedad.

Tratamiento: El Propranolol (antagonistas beta-adre-
nérgicos), Antidepresivos ISRS (fluoxetina: 0.5 a 2 
mg/kg c24 h.), Antidepresivos atípicos (Trazodona 
(sideril): 4-7 mg /kg/ c 12-24 o SSN), Antidepresivos 
tricíclicos (amitriptilina 1 a 3 mg/kg c12 h.), Selegili-
na (Niar 0.5-1mg/kg c 24 h.)

Terapias de modificación de conducta: Terapias de 
habituación / desensibilización-contra-condiciona-
miento. Se emplean las terapias que permiten estruc-
turar el comportamiento del animal mediante el juego. 
Puede asociársele una terapia de desapego, enriqueci-
miento ambiental multiplicando las experiencias senso-
riales en forma progresiva y positiva, posteriormente se 
puede pasar a  una terapia de estructura de vida a base 
de rutinas y manejo consistente. (aprender a ganar).

Pronóstico: Antes de las 16 semanas se obtienen 70% 
de buenos y muy buenos resultados, antes de la puber-
tad se obtienen hasta 50% de buenos resultados, des-
pués de la pubertad los buenos resultados no llegan al 
50%, después de la pubertad los animales conservan 
secuelas severas.

Prevención: Actuar 
a dos niveles: en el 
sitio de crianza y a la 
compra o adopción. 
En el criadero el enri-
quecimiento del me-
dio social y del me-
dio ambiente es muy 
importante. 

En estudios realizados, la feromona de apaciguamiento 
canino ha mostrado favorecer una mejor adaptación a 
un nuevo medio ambiente tanto social, como geográfi-
co. Su empleo es en consecuencia recomendado 
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Resumen 

Las lesiones cerebrales exógenas principalmente se relacionan con traumas por 
accidente de tránsito, así como caídas, mordeduras por otros animales, entre 
otras. El impacto inicial daña mecánicamente los tejidos intracraneanos, los 
cuales residen en un ambiente fisiológico con una capacidad de distensión prác-
ticamente inexistente. El monitoreo y control del edema cerebral y el subse-
cuente aumento de la presión intracraneana (PIC) que forman parte de la lesión 
secundaria de todo trauma cerebral son la  prioridad en toda lesión cerebral. 
Dentro del tratamiento para un trauma cerebral  y sus consecuentes repercu-
siones fisiológicas; contamos con la neurocirugía cerebral, la cual tendrá como 
finalidad el buscar estabilizar la lesión y evitar la falta de autorregulación he-
modinámica intracraneana y la falla celular neuronal irreversible. Se presenta 
el caso clínico de un chihuahua macho que sufrió fractura múltiple de cráneo 
por mordedura de un congénere y mediante una craneotomía con abordaje su-
boccipital para la corrección del defecto en agujero magno se logró corregir el 
daño y permitir una adecuada recuperación neurológica en el paciente.

MVZ Posgrado en Neurología Clínica Raúl Leyva Novelo
Director y Fundador de NeuroVVer 

Craneotomía osteoclástica 
suboccipital con colocación 
de malla de polipropileno 
para corregir lesión cerebelar 
por fractura múltiple de cráneo. 
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Lesión Cerebral

La lesión cerebral grave está asociada a una 
elevada mortalidad. Aunque no existe un 
protocolo estandarizado para su tratamien-
to, si existen ciertos criterios establecidos 

con el objetivo de lograr mantener una adecuada 
perfusión cerebral (2). El tratamiento debe ser lo más 
pronto posible, para permitir una mayor recuperación 
de las funciones neurológicas del paciente.

Existen causas endógenas y exógenas generadoras de 
una lesión cerebral; dentro de las causas más frecuen-
tes de trauma craneal en perros y gatos se reportan los 
accidentes de tráfico, las caídas, las mordeduras por 
otros animales, las heridas de balas, agresiones. El im-
pacto o daño primario suele dañar mecánicamente los 
tejidos intracraneanos, rompiendo axones, vasos san-
guíneos y otros elementos del tejido cortical. El daño 
inicial suele desencadenar numerosas alteraciones 
fisiológicas (metabólicas, vas-
culares, neuroexitación, obstruc-
ción ventricular, entre otros) las 
cuales repercutirán directamente 
en el aumento de la presión in-
tracraneana (PIC), si esta última 
llegara a elevarse drásticamente 
se podrán sobrevenir herniacio-
nes cerebrales, cuyo desenlace es 
irreversible y fatal (2,4,6).

La fisiopatología del trauma cerebral presenta su ma-
yor complejidad en la alteración que se genera en la 
PIC, la cual es de suma importancia por sus efectos 
sobre la perfusión cerebral (2,8).

Los cambios bioquímicos y metabólicos presentes en 
la lesión cerebral son parte de la lesión secundaria la 
cual es consecuencia de la lesión primaria o inicial, 
estos cambios pueden culminar en necrosis encefálica 
o herniación cerebral. Dentro de los cambios que se 
van generando se consideran las alteraciones vascu-
lares, en la que la perdida de autorregulación vascular 
produce una disminución progresiva de la perfusión 
sanguínea e isquemia. La excitoxicidad se da cuando 
la hipoperfusión tisular genera una mayor entrada de 
calcio a nivel intracelular y por ende se genera edema 
citotóxico, produciendo activación de proteasas, lipa-
sas, radicales libres, consumo energético y liberación 
de mediadores inflamatorios; estos mediadores alteran 
la barrera hematoencefálica produciendo liberación 
de sustancias toxicas y de macrófagos. El edema cere-
bral generado puede alcanzar su punto máximo en las 

24 a 48 horas, pero suele persistir periodos de hasta 
1 semana. El producto de todos estos cambios es el 
descontrol de la presión intracraneana (PIC), así como 
la apoptosis celular, necrosis y muerte neuronal (3,5).

Cirugía Intracraneal
La cirugía intracraneal está indicada en diversas situa-
ciones dentro de las que se incluyen: la extirpación de 
masas tumorales, descompresión del tejido traumati-
zado, la corrección de fracturas de cráneo deprimidas, 
toma de biopsias corticales entre otras(1).

El abordaje intracraneano se describía en medicina 
veterinaria como craneotomía (incisión dentro del 
cráneo sin retirar un colgajo óseo) o craniectomía (re-
sección de un colgajo óseo); hoy en día se ha extendi-
do el termino de craneotomía sin hacer diferenciación 
entre una u otra. Actualmente en medicina humana se 
ha adoptado el término general de craneotomía con 

la especificación de osteoplásti-
ca (cuando no se retira colgajo 
óseo) y craneotomía osteclástica 
(cuando se realiza resección de 
un colgajo óseo)(10). Se descri-
ben cuatro técnicas basado en el 
abordaje quirúrgico al cráneo: 
craneotomía transfrontal, ros-
trotentorial, de la fosa caudal y 
suboccipital (1,4,6).

La craneotomía suboccipital permite acceder al cerebelo 
caudal, el tronco del encéfalo en su porción caudodorsal 
y la medula espinal craneodorsal. Esta técnica quirúrgica 
permite lograr una descompresión, resección de masas; 
así como para el tratamiento de la enfermedad de Chairi(6).

Para la planeación y realización de una neurocirugía in-
tracraneal es de vital importancia el contar con un estudio 
de imagenología avanzada (Resonancia Magnética RM o 
Tomografía Computarizada TC) así como el conocimien-
to anatómico del encéfalo por parte del neurocirujano.

Tomografía Computarizada TC
La TC, es una técnica de imagen que utiliza rayos X  y 
que obtiene múltiples proyecciones que al ser registra-
das por un ordenador este podrá calcular el grado de 
atenuación de los distintos puntos y crear así una ima-
gen final. Se considera el estudio idóneo para la valora-
ción de la estructura ósea del cráneo ya que proporciona 
un buen detalle del tejido óseo, también es idóneo para 
pacientes críticos ya que es una técnica de mucho me-
nor duración en comparación con la RM (6,8,9).

“La craneotomía 
suboccipital permite 

acceder al cerebelo caudal, 
el tronco del encéfalo en 
su porción caudodorsal 

y la medula espinal 
craneodorsal.”
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Resonancia Magnética RM
Técnica de imagen que mediante el uso de un campo 
magnético y la producción de ondas de radiofrecuencia 
controladas por un ordenador logra alterar el estado de 
equilibrio molecular del paciente y al retomar su equili-
brio molecular se emite una señal que es captada por unas 
antenas especiales, logrando formar la imagen final. Es 
el estudio de mayor  elección para el encéfalo, medula y 
nervios periféricos;  esto debido a su  mayor resolución de 
contraste de tejido blando en múltiples planos en compa-
ración con otras técnicas de imagen (6,8,9).

Caso Clínico
Paciente chihuahua macho de 3 años de edad que ingre-
sa de urgencia con historia clínica de que fue mordido 
por un congénere. A la valoración clínica neurológica 
el paciente presentaba alteración de la conciencia con 
un estado de excitación generalizada, ataxia no am-
bulatoria, sin poder mantener la postura corporal ni 
en postración ni en tetrapedestación, presenta signos 
de decerebelación marcados por la rigidez extensora 
de los miembros anteriores y opistótonos, presentaba 
también  anisocoria, perdida de la visión, protusión 
del globo ocular bilateral y hemorragia del conducto 
auditivo izquierdo. Perdida de continuidad de la piel 
en región occipital, parietal derecha y temporal y pa-
bellón auricular izquierdo.

El paciente es ingresado para intentar estabilizar los 
signos asociados al trauma craneoencefálico, se inicia 
tratamiento a base de furosemida y manitol con el fin 
de disminuir la presión intracra-
neana, se induce en coma bar-
bitúrico al paciente y se propor-
ciona oxigenoterapia mediante 
sonda endotraqueal las primeras 
24 horas, se realiza fluidote-
rapia, se administra succinato 
sódico de metilprednisolona y 
se inicia antibioterapia con ce-
ftriaxona.

A las 72 horas de hospitalizado 
el paciente es capaz de mante-
ner una postura en esfinge, su 
estado de conciencia es de de-
primido, deglute líquidos y só-
lidos de forma independiente, 
se realizan estudios radiográ-
ficos simples de cráneo donde 
se observa la presencia de es-

quirlas óseas a nivel caudal del cráneo, por lo que se 
decide realizar estudio de imagen avanzada mediante 
tomografía computarizada así como resonancia mag-
nética. Mediante estos estudios se determina que el 
paciente presenta fractura del hueso temporal derecho 
y fractura múltiple deprimida del hueso occipital que 
generó 6 fragmentos óseos que se encontraban compri-
miendo y dañando el tejido cerebelar.

En base a los signos del paciente y a los hallazgos 
obtenidos en el estudio de imagen se decide realizar 
cirugía intracraneal para corrección del defecto ge-
nerado por la fractura deprimida del hueso occipital, 
descomprimir el tejido cerebelar y corregir el defecto 
en el agujero magno mediante colocación de una ma-
lla de polipropileno, con la  finalidad de evitar futuras 
lesiones del tejido cortical y una posible herniación 
cerebelosa. La colocación se realizó mediante la reali-
zación de cuatro orificios donde se introdujo material 
de sutura absorbible que estaría sujetando la malla al 
tejido óseo sano y con ello cubrir el defecto, el resto 
de la malla se sujetó al tejido muscular periférico.

El paciente evoluciona favorablemente y es remitido a 
casa al mes postquirúrgico ya presentando solamente una 
marcha ataxia de origen cerebelar, habiendo recuperado 
la visión y presentando un estado de conciencia alerta y 
responsivo. Se ha valorado a los 3 y 6 meses postquirúr-
gicos, el paciente está sin mayores signos que la marcha 
atáxica de origen cerebelar la cual ha ido disminuyendo 
conforme va pasando el tiempo.
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Discusión
Aun cuando tengamos signos neurológicos evidentes en el paciente y el estudio radiográfico reporte alguna perdida de 
continuidad ósea, dada la limitada capacidad de estos para evidenciar las lesiones en el tejido encefálico, la realización de 
imagenología avanzada nos permitió establecer una terapéutica adecuada y a tiempo.

La fractura múltiple deprimida de cráneo en la región suboccipital, fue lo que nos llevó a la realización de un 
procedimiento quirúrgico mediante craneotomía suboccipital, con el fin de permitir que el paciente pudiera tener 
una óptima recuperación  y en menor tiempo.

Aun cuando no existen reportes que establezca antecedentes de las repercusiones o beneficios a corto y largo plazo de 
la  técnica quirúrgica con la colocación de una malla de polipropileno a diferencia de una  malla de titanio o una placa 
de microfragmentos porosa de titanio que es como suele corregirse estos defectos. Se decide colocar una malla de poli-
propileno como medio físico con el fin de que permitiera contener el tejido intracraneal, disminuyendo la probabilidad 
de una herniación futura y ofreciendo una protección física que disminuya el riesgo de un daño del tejido cerebelar por 
contacto directo.

Conclusión  
Los estudios de imagenología avanzada nos permiten obtener un conocimiento mayor de las afecciones intracraneanas y 
nos permite implementar la mejor terapéutica para cada caso en particular, no quedándonos a la espera de la manifesta-
ción clínica del paciente únicamente.

El objetivo de colocar un malla de polipropileno fue con el fin de corregir el defecto generado por la fractura múltiple y 
ante la imposibilidad de reparar la lesión con el tejido óseo fragmentado y con la base de que una craneotomía osteoplas-
tica ofrece una mejor protección al tejido cortical que una craneotomía osteclástica, fue  como se eligió este medio como 
resolución para  este caso.

La colocación de una malla de polipropileno como medio físico para reparar el defecto en la bóveda craneana, a pesar de 
no ser un procedimiento habitual y de no existir antecedentes que reporten el grado de beneficio o  complicaciones que 
pueda ofrecer esta técnica, resultó ser una técnica de menor costo y  por el momento con una evolución favorable para 
el paciente.

El monitoreo y valoración futura del paciente nos permitirá saber cómo  es que la malla puede o no estar afectando al 
paciente y  poder reportar lo beneficioso o contraproducente de  la técnica quirúrgica
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Resumen 

El sismo del 19 de septiembre de 2017 ocasionó una gran cantidad de daños y 
dolorosas pérdidas en varias ciudades de nuestro país. Las mascotas también 
fueron víctimas de este fenómeno y la participación de los médicos veterina-
rios fue fundamental. El temblor afectó a los gatos de diferentes formas; estas 
fueron algunas de las situaciones que se presentaron y las acciones en que los 
médicos veterinarios apoyamos en las diferentes etapas de desastre.

Tamara L. Iturbe Cossío
Directora médica Centro Médico para Gatos (CEMEGATOS)

Médicos Veterinarios al rescate 
de los gatos afectados 
por el sismo 
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Durante fase de emergencia

Son las actividades que se llevaron a cabo como respuesta inmediata en las horas o días posteriores al 
sismo.

Atención de gatos lastimados. Las lesiones más frecuentes fueron heridas y fracturas de dife-
rente grado de complejidad. En los gatos, se pudieron identificar dos principales causas: 

1) A consecuencia de afectaciones estructurales en el hogar, como colapsos y derrumbes (Cuadro 1). En estos 
casos la atención inicial fue llevada a cabo por médicos veterinarios voluntarios que se encontraban haciendo 
guardia en el sitio del derrumbe y posteriormente, se canalizaron a clínicas y hospitales veterinarios que ante la 
situación ofrecieron en muchos casos atención gratuita (Cuadro 2). 

Cuadro 1. Rescate de gatos en zonas de desastre 
(Imágenes cortesía de César Reyes).

a

b

c

“La noche del 20 de septiembre 
rescatamos un gato de un edifi-
cio que se derrumbó en Galicia y 
Niños Héroes, Col. Benito Juárez, 
CDMX (Imagen a y b y c). Apenas 
lo sacamos de los escombros, fue 
atendido de forma inmediata por 

un Médico Veterinario.”

César Germain Reyes Benitez y Martín Colín Lemus 
de Global Emegency (Imagen c, en el mismo orden).
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Cuadro 2. Atención gratuita a gatos lastimados 
(independientemente de si contaban con propietario o no).

2) A consecuencia del intento desesperado para salir de casa. Los gatos son amantes de la rutina, la cual se vio 
alterada con el movimiento y el ruido ocasionado por el sismo. Esto espantó tanto a algunos, que activó uno de 
sus mecanismos de defensa: la huida (Cuadro 3).

Gracias a la buena voluntad de di-
ferentes especialistas se pudieron 
resolver heridas y fracturas de for-
ma rápida y gratuita. 

“Vamos a operar sin 
costo a todos los ga-
tos fracturados del 
sismo. Yo pongo mis 
manos y los implan-
tes que se requieran.”

MVZ Esp. Beremiz Sánchez 
(Imagen a)

Este gato llegó a CEMEGATOS porque alguien lo recogió en la calle, 
asustado y herido, un día después del sismo (Imagen b). Era sociable, pero 
era adulto y no estaba esterilizado, ni presentaba collar o chip. Nadie pre-
guntó él, por lo que fue dado en adopción después de su esterilización y 
corrección de fractura (Imagen c). Ahora, mientras se recupera completa-
mente de su fractura, goza de una vida de interiores, llena de comodidades, 
amor y cuidados (Imagen d).

a

b

c

d

Antes

Después
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Cuadro 3. Caso de gato afectado por el sismo con propietario. 

Recibimos un paciente con fractura de la rama mandibular derecha (Imágenes a, b y c) y listesis de L6 por que se 
aventó de un quinto piso durante el temblor. El departamento no resultó dañado, pero el gato se lastimó por salir 
“volando”, aterrorizado y es que en ese momento, el temor obliga al gato a huir sin pensar si es seguro salir por 
la ventana de un quinto piso.

A. Otto, macho castrado de 2 años 
alimentado mediante sonda esofáfica 
en el proceso pre y postoperatorio.

B. Estudio radiográfico proyección 
dorso ventral del paciente.

C. Estudio radiográfico proyección la-
teral izquierda dorsal - lateral derecha 
ventral oblicua con boca abierta.

Atención de gatos con 
síndrome de estrés pos-
traumático. Para la mayoría de 
nosotros, este término nos es cono-
cido y seguramente muchos lo vi-
vimos después del sismo; pues los 
gatos también lo sufrieron. Desde 
el día siguiente del sismo recibi-
mos una cantidad impresionante 
de llamadas, mensajes y visitas a 
la clínica de propietarios preocu-
pados por sus gatos puesto que los 
veían actuar diferente, nerviosos 
y asustadizos a partir del sismo. 
Lo que se hizo en estos casos fue 
brindar asesoría sobre las medidas 
que pueden ayudar a reducir estrés 
(Cuadro 4), con especial atención 
en la creación de sitios de segu-
ridad y la utilización de Feliway, 
además de no recompensar el esta-
do de ansiedad.

A B C
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Cuadro 4. Infografía “Creando sitios de seguridad para los gatos”.  

Muchos propietarios se acercaron en busca 
de información sobre cómo ayudar a sus 
gatos con síndrome de estrés postraumáti-
co. Con el apoyo de la MVZ Andrea Martí-
nes de CEVA México, pudimos contar con 
material visual de apoyo de forma inmedia-
ta para ser publicado en las redes sociales. 
Pero esta no es la única situación en la que 
la utilización de feromonas faciales sintéti-
cas felinas puede ayudar a los gatos afecta-
dos por el sismo, lo recomendamos:

• Para los albergues (temporales y 
definitivos) donde el estrés es in-
herente a la alta densidad poblacio-
nal. La idea no sólo es combatir el 
estrés por el bienestar emocional 
de los gatos, también buscamos 
prevenir alteraciones en el sistema 
inmune que favorezcan enfermeda-
des infecciosas (de fácil transmi-
sión cuando la densidad poblacio-
nal es alta).

• Para la mejor adaptación del gato 
cuando regresa a casa después de 
haber estado en un albergue u ho-
gar temporal.

• Como parte de las medidas nece-
sarias para introducir un gato a un 
nuevo hogar. Esto es pensando en 
los gatos que llegaron a los alber-
gues y hogares temporales y al no 
ser reclamados, fueron o serán da-
dos en adopción.

Médicos Veterinarios al rescate de los gatos afectados por el sismo 43

Tamara L. 
Iturbe Cossío
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Captura de gatos que escaparon de casa. Muchos gatos no sufrieron lesiones, pero huyeron de casa 
durante el sismo y los propietarios no podían atraparlos puesto que se mostraban temerosos y desconfiados. En 
estos casos, lo que se hizo fue capturar a los gatos con trampas especiales para poder regresarlos a casa (Cuadro 5).

Cuadro 5. Captura de gatos que escaparon de casa 
(Imágenes Cortesía de Gatos Pingos A.C.). 

Rescate de gatos atrapados. Al día siguiente del sismo también comenzaron las llamadas solicitando 
el rescate de gatos que se encontraban bien de salud, pero permanecían dentro de edificios colapsados o de alto 
riesgo. Entonces, nadie podía pasar por ellos y ellos no podían salir. Finalmente, hubo grupos especiales que se 
dieron a la difícil tarea de sacarlos, como el Heroico Cuerpo de Bomberos CDMX –con una participación extraor-
dinaria-, pero también hubo grupos veterinarios específicos como los de Brigada de Rescate Animal. Estos gatos 
no sufrieron lesiones por el sismo, pero requirieron atención veterinaria puesto que muchos de ellos pasaron va-
rios días sin comer ni tomar agua; tal es el caso de la gata Lulú, que pasó 23 días sin poder salir del departamento 
y fue rescatada justo antes de que comenzaran los trabajos de demolición del edificio.

Centros de acopio. Con la finalidad de ayudar a las mascotas afectadas, varias clínicas y hospitales veterinarios de 
la CDMX abrieron sus puertas para la recepción de alimento, arena, camitas, material de curación, etc. (Imagen 
1). Muchas veces somos los mismos Médicos Veterinarios los que sabemos quién requiere de esta ayuda y las 
necesidades particulares de cada persona que tiene a cargo gatos damnificados.

“Estas jaulas son utilizadas por 
nuestra organización para llevar 
a cabo programas de TNR (Trap-
Neuter-Return) para gatos ferales 
y callejeros. En este caso, se utili-
zaron para atrapar gatos y ayudar-
los a volver a casa. Los trampeos 
fueron muy complicados física y 
emocionalmente puesto que la si-
tuación de algunos inmuebles era 
delicada y los gatos estaban muy 
asustados, en un territorio desco-
nocido para ellos, por lo que sólo 
buscaban la forma de refugiarse y 
mantenerse a salvo, sin el más mí-
nimo interés por entrar a alimen-
tarse en las trampas. El factor más 
importante para el éxito fue la pa-
ciencia.”

MVZ Sandra Martínez Galván de Gatos Pingos 
A.C.
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En CEMEGATOS, nosotros no 
fuimos un centro de acopio como 
tal, pero si recibimos apoyo del 
centro de acopio organizado por 
Koncientizando en CVM y do-
nativos de particulares. Estos nos 
ayudó a poder tener a los gatos en 
mejores condiciones pero también 
nos dió la oportunidad de poder 
compartir con gente que sabemos, 
lo requiere; tres ejemplos serían 
los siguientes: 

1. Gente que perdió sus ca-
sas, y requieren de apoyo 
para contribuir a quien 
resguarda sus gatos.

2. Gente que encontró gatos 
en la calle y en lugar de 
llevarlos a un albergue, les 
brindaron hogar temporal 
o definitivo. 

3. Gente que está recibiendo 
gatos en hogar temporal, 
como una medida de apo-
yo dado que los albergues 
emergentes se saturaron 
rápidamente.

Imagen 1. Acopio para mascotas (Ima-
gen cortesía de Anne Guzmán). En la 
CDMX, el MVZ Jesús Paredes abrió las 
puertas de su hospital, Centro Veterina-
rio México (CVM), para el acopio para 
mascotas organizado por Anne Guzmán 
de Koncientizando por un Mundo Me-
jor A.C., en el que se juntaron más de 
13 toneladas de donativos que fueron 
distribuidos en CDMX (Xochimilco, mul-
tifamiliares de Tlalpan), Edo. De México 
(Nezahualcoyotl) y Chiapas.

Durante la fase de rehabilitación
Después del desastre, se llevan a cabo diferentes actividades orientadas a 
la recuperación en mediano y largo plazo. En el caso de los gatos damni-
ficados por el sismo, se continúa trabajando en:

Asesoría a albergues. Hasta la fecha, la gran mayoría de los gatos 
que llegaron a los albergues… continuan ahí!!! La población está com-
puesta principalmente por dos grupos de gatos:

• Gatos que fueron encontrados en la calle después del sismo. La ma-
yoría son sociables y cariñosos (motivo por el cual pudieron ser atra-
pados y llevados a los albergues), pero no cuentan con métodos de 
identificación que permitan un fácil reconocimiento. 

• Gatos que fueron desalojados de casa junto con sus propietarios pues-
to el inmueble que habitaban presentó daños que hacen inhabitable la 
vivienda. En la gran mayoría de los casos, los albergues de humanos 
o el sitio donde se encuentre alojamiento temporal (hotel, casa de 
familiares o amigos, etc) no reciben mascotas y los propietarios no 
tienen otra opción que dejarlos en albergues, ya sea de forma tem-
poral (mientras resuelven donde vivir) o de forma definitiva (porque 
tristemente la situación económica o familiar dio un giro tremendo y 
ya no se pueden hacer responsables de sus mascotas).

Ya existían muchos albergues para gatos y a raíz del sismo, fueron habili-
tados muchos otros de forma temporal con la mejor de las intenciones, sin 
embargo, tener tantos gatos juntos es un arte. No sólo se trata de brindar 
comida y techo, se debe dar bienestar, para lo que la asesoría del médico 
veterinario es fundamental:

• Medicina preventiva. Mediante la implementación de protoco-
los (acompañados de registros) con la finalidad de prevenir infecciones. 

• Vacunación: En general, el número de gatos que fallecieron por 
lesiones ocasionadas por el sismo es bajo y no podría compararse 
con la mortalidad que podría causar un brote de Panleucopenia Vi-
ral Felina (PVF) en un albergue. A la entrada, todos los gatos de los 
que se desconozca su historial médico, deben ser vacunados para 
prevenir las tres infecciones virales más contagiosas de los gatos: 
PVF, Rinotraqueítis Viral Felina e Infección por Calicivirus. 

• Diagnóstico de infecciones retrovirales. Lo ideal es 
realizarlo a la entrada de los gatos para poder separar positivos de 
negativos. La vacuna contra Leucemia Viral Felina sólo es esen-
cial para gatos negativos y menores de un año. Para los adultos es 
una vacuna complementaria, es decir, se debe administrar sólo si 
hay riesgo de contagio (y por lo tanto dependerá de las condicio-
nes en que se mantiene a los gatos en el albergue). 

• Desparasitación externa e interna. Se administra des-
de la entrada y debe repetirse antes de terminar el periodo de cua-
rentena, además de que debe repetirse periódicamente. Con un 
solo gato que entre con pulgas es suficiente para contagiar a todos 
los del albergue, por lo que se debe de vigilar de cerca el cumpli-
miento de las indicaciones.

1
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• Esterilización. Se 
debe llevar a cabo lo más 
pronto posible y mientras 
se realiza, los gatos en-
teros deben mantenerse 
separados. Sería irrespon-
sable que se produjeran 
camadas dentro del alber-
gue, si se está atendiendo a 
fin de cuentas el reflejo de 
la sobrepoblación de estos 
felinos; razón por la cual, 
tampoco debe ser dado en 
adopción ningún gato sin 
esterilizar. La promesa de 
esterilización no es válida 
(porque sólo se cumple 
en la mitad de los casos). 
Vale la pena mencionar, 
que todos los gatos que 
llegaron a nuestro alber-
gue temporal y no han sido 
reclamados, no llegaron 
esterilizados. 

• Ambiente libre de es-
trés. Asegurando se cumplan 
las necesidades básicas de los 
gatos: agua limpia y fresca, así 
como alimento siempre dispo-
nible, un lugar para descansar, 
otro para esconderse, juguetes 
y enriquecimiento ambiental 
además de areneros limpios y 
grandes siempre disponibles, 
etc. La disminución del estrés 
ayudará también a la reduc-
ción de signos clínicos de en-
fermedades infecciosas.

• Proceso de adopción 
de gatos no reclama-
dos. Como médicos vete-
rinarios tenemos una parti-
cipación crucial para que el 
proceso de introducción a 
un nuevo hogar sea exitoso. 
La mayor tasa de fallas en la 
adaptación de los gatos a un 
nuevo hogar se debe a la falta 
de orientación ó falta de se-
guimiento de las instrucciones 

Cuadro 6. Brigadas médico 
veterinarias después del sismo 

(Imágenes cortesía de Dra. Claudia Edwards). 

“Las brigadas que nosotros 
hacemos son intervenciones 
después del sismo, cuando 
entra también la ayuda huma-
nitaria. Para estos sismos, un 
grupo de Organizaciones no 
gubernamentales, protectores 
independientes, empresas, etc. 
Nos unimos en una plataforma 
llamada Ayudemos México en 
Facebbok, para reunir ayuda 
y llevarla a Oaxaca, Morelos, 
Chiapas y CDMX. En cada lu-
gar que visitamos, los médicos 
veterinarios de la zona nos han 
apoyado, por ejemplo, en Chia-
pas el Colegio de Veterinarios 
CONVEPECH y la FMVZ de 
la UNACH.”

Dra. Claudia Edwards 
de HSI México

de cómo se debe llevar a cabo la introducción gradual. Muchas veces 
no se le da la importancia suficiente a este punto y durante años he-
mos visto lo mal que la pasan los gatos -y los propietarios- cuando no 
se logra la adaptación. La recomendación es que el protocolo de adop-
ción incluya que el propietario conozca, comprenda y lleve a cabo 
las medidas recomendadas para favorecer una correcta adaptación al 
nuevo hogar. Recordemos que los gatos son sumamente territoriales 
y cazadores solitarios, por lo que no se adaptan fácilmente a vivir en 
grupos.

Brigadas de atención médico veterinarias en diferen-
tes comunidades.

La Dra Claudia Edwards de Humane International Society México co-
menta “Se realizan consultas, se atienden heridas, se desparasita –interna 
y externamente-, si es posible se vacunan y se entrega alimento. La inten-
ción es que los animales estén sanos y los responsables de ellos tengan una 
preocupación menos” (Cuadro 6).

Médicos Veterinarios al rescate de los gatos afectados por el sismo

Tamara L. 
Iturbe Cossío
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Fase de preparación

No podemos prevenir los desastres naturales, pero por fortuna podemos 
estar preparados. Pensando que un sismo puede ocurrir en cualquier mo-
mento, los médicos veterinarios debemos ser proactivos y brindar a los 
propietarios información que puede ayudar en caso de que ocurra nueva-
mente una emergencia:

• Promover identificación de los gatos por medio de 
chip y collar con placa con datos actualizados. Es 
impresionante, pero la cultura de la identificación en los gatos es prác-
ticamente nula en nuestro país; de los más de 50 gatos que recibimos 
en el albergue temporal en CEMEGATOS y que hasta la fecha no han 
sido reclamados, ninguno contaba con medidas de identificación.

• Promover esterilización. Los albergues que existían antes del 
sismo, ya estaban llenos antes del desastre: no hay suficientes buenos 
hogares para todos los gatos que buscan formar parte de una familia 
en este momento. Otra razón sería: en el supuesto de un gato se pierda 
durante un desastre, por lo menos se tiene la seguridad de que no va a 
generar más gatos en la calle.

• Promover uso de transportadoras. Y orientar a los pro-
pietarios sobre su correcta utilización en casa: siempre deben estar 
disponibles, siendo un lugar cómodo y agradable para el gato, co-
locando sus cobijitas, juguetes y alimentos preferidos dentro. Pre-
miando su uso. La idea es que la transportadora sea también un sitio 
de seguridad a donde el gato busque esconderse en una situación de 
emergencia. Esto permitirá que sea evacuado fácilmente. Así como 
con los humanos, se deben llevar a cabo simulacros periódicamente 
donde se incluyan a las mascotas. 

• Elaboración de lista de mascotas. Recomendar que los 
propietarios cuenten con una lista de los gatos y sus características así 
como fotografías que permitan realizar una búsqueda de los animales 
en caso de que se pierdan. 

En la fase de emergencia y rehabilitación, la respuesta de los médicos ve-
terinarios fue extraordinariamente conmovedora, pero es importante que 
trabajemos diariamente en inculcar a nuestros clientes la cultura de la pre-
paración. Muchos gatos no estarían actualmente en los albergues si portaran 
métodos de identificación o si no hubiera un problema de sobrepoblación en 
nuestro país. Así pues, todavía tenemos mucho trabajo por hacer 

Finalmente, es importante hacer 
un reconocimiento a las empresas 
que también se sumaron y realiza-
ron donativos que permitieron se-
guir ayudando a los gatos afecta-
dos por el sismo. En nuestro caso 
agradezco a MERIAL, VIRBAC, 
CEVA, ZOETIS y PURINA 
PROPLAN el apoyo brindado.
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