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Seguridad comprobada para tratamientos
mas largos.

La seguridad en el uso de Trissulfin SID hasta por 21 dias consecutivos fue probada
en perros y gatos, adultos y cachorros para validar su uso en tratamientos mds
prolongados, como los de las piodermitis superficiales y otras infecciones de piel.

Estudios conducidos por: Gaia Pesquisa e Desenvolvimento em Saude Animal Ltda — Uberl@ndia, MG - 2012 e Centro Experimental
Nowavet — Vicosa, MG - 2012. Referencia Interna.

Comodidad de dosificacion con la
administracion una vez al dia.

Trissulfin SID trata cachorros y adultos de varios rangos de peso con la facilidad de
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dosis en el primer dia de tratamiento.
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Manejo anestésico de la paciente
sometida a cesarea.

PALABRAS CLAVE > Anestesia > cesarea > analgésico > opioides > propofol > etomidato >
barrera placentaria
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Resumen

El manejo anestésico de la paciente sometida a cesarea sigue siendo uno de los
procedimientos quirurgicos habituales dentro de la clinica de pequenas especies,
la mayoria de los farmacos utilizados atraviesan la barrera placentaria, sin hacer
de lado que se presentan cambios fisioldgicos por parte de la madre, aunado que
muchas de las ocasiones las intervenciones no son programados y terminan
ingresando de urgencia, lo cual puede dificultar o prolongar el despertar de los
fetos y de la madre, de ahi la importancia de seleccionar el protocolo anestésico
apropiado de acuerdo a la condicion médica con la finalidad de disminuir los
requerimientos de los diferentes farmacos, asi como de la mortalidad en el
postquirurgico, a continuacion se hara una breve descripcion sobre el manejo
anestésico y analgésico de esta condicion médica.
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Introduccion

a eleccion de un protocolo anestésico particu-

lar, debe ser adaptada al animal especifico y

la condicién médica del paciente, teniendo en

cuenta diversos factores (la condicion de la
madre y los fetos, la experiencia del clinico y familiari-
dad con diversas técnicas anestésicas, analgésicas, ins-
talaciones, personal disponible y determinar si es una
cesarea programada versus urgencia). Como se men-
ciond la cesarea es uno de los procedimientos mas ex-
tendidos en la clinica de pequefios especies, llevandose
a cabo en aproximadamente el 80% de los diagndsticos
de distocia en perras y gatas, en las que hasta el 58%
de ellas se clasificaron como urgencias y solamente el
32% como cirugia electiva, por lo que el correcto ma-
nejo anestésico, analgésico y quirurgico son cruciales
para disminuir la morbilidad y la mortalidad durante el
periodo perioperatorio y postoperatorio 2.

Premedicacion

Un farmaco que atraviesa la barrera hematoencefalica
también cruzara la barrera placentaria, por lo que to-
dos los medicamentos perioperatorios pueden tener un
efecto en el feto, debiéndose retrasar
los procedimientos que requieran
anestesia durante los primeros 20
dias de gestacion ya que en esta etapa
los perros son mas vulnerables a los
efectos teratogénicos de los distintos
principios activos. La necesidad de
una premedicacion dependera del
estado y el temperamento de la ma-
dre. La premedicacion proporciona
sedacion y analgesia para la madre y por lo tanto permi-
te reducir la cantidad de farmacos para la induccion y
el mantenimiento de la anestesia con anestésicos inha-
latorios para la cirugia, por otro lado se reduce la ansie-
dad, especialmente si la madre ya comenz6 con labor
de parto y es muy nerviosa. La premedicacion también
facilita la colocacion de un Catéter intravenoso., permi-
tiendo la terapia de liquidos. De ahi la importancia de
utilizar farmacos que puedan ser revertidos.

Sin embargo, varios de los farmacos utilizados en la
premedicacion pueden producir efectos adversos de
diversa indole y duracion en la madre y en el neonato,
incluso una vez fuera del Utero materno, situacion
por la que es preferible evitar farmacos como los
fenotiacinicos, agonistas alfa-2 o benzodiacepinas.

“La premedicacion
también facilita la
colocacién de un

Catéter intravenoso.,
permitiendo la terapia
de liquidos. ”

MVZ, Daniel MVZ, Paulina Dr. José Luis Dr. Rafael
Rodriguez Olmos  Noriega Medina  Jacuinde Avila ~ Moran Mufoz

Las fenotiacinas producen hipotension y causan dismi-
nucion del flujo sanguineo placentario asociados a su
administracion, habiéndose registrado casos de depresion
neurologica fetal severa en el caso de aquellos animales
premedicados con Acepromacina, sin hacer de lado la hi-
potermia y disminucion de la capacidad para termorregu-
lar; Por lo tanto, este medicamento no se recomienda para
uso de rutina en pacientes sometidos a ceséarea'®.

Con respecto a la utilizacion de antagonistas de los
N-Metil de aspartato como la ketamina no est4 reco-
mendada en cirugias como cesarea ya que a pesar de
no evidenciarse efectos teratogénicos existe una co-
rrelacion positiva entre su utilizacion y el incremento
en la tasa de mortalidad neonatal'®.

Los agonistas alfa-2- adrenérgicos, estos generan
depresion cardiovascular con disminucion del gasto
cardiaco GC hasta en un 50% a consecuencia de la
vasoconstriccion y bradicardia mediada por barorre-
ceptores efecto bifasico, recordando que el paciente
neonato regula la frecuencia cardiaca FC a través del
GC, sin hacer de lado la posibilidad actividad muscu-
lar uterina, e incluso la separacion placentaria a dosis
elevadas siendo mas acentuado con la Xilacina, de ahi
la importancia de no utilizarse en
pacientes sometido a cesarea '°.

Las benzodiacepinas se debe con-
siderar o de preferencia no utilizar,
la benzodiacepinas como el Diace-
pam y el Midazolam de los mas uti-
lizados en la clinica producen rela-
jacion muscular y sedacion leve en
la madre pero pueden potenciar la
depresion respiratoria asociada a la administracion de
opioides, observandose sedaciones y despertares pro-
longados, sin hacer de lado la sobrecarga a un sistema
hepatico inmaduro en el feto e incapaz de metabolizar
estos compuestos las benzodiacepinas son totalmente
dependientes de esta via, por otro lado el diacepam
tiene un vehiculo como el propilenglicol de ahi la im-
portancia de administrar con cuidado y lentamente si
se considera su utilizacion ya que se puede pueden
presentar cuadros de depresion cardiopulmonar, tam-
bién se han asociado a una incapacidad para una ter-
morregulacion adecuada en neonatos y una debilidad
muscular de duracién indeterminada en humanos de
ahi la importancia de no utilizarse en esta condicion.
Las benzodiacepinas pueden ser antagonizadas con
flumazenil 5. »

Manejo anestesico de la paciente sometida a cesarea.




PALABRAS CLAVE > Anestesia > cesarea > analgésico > opioides > propofol > etomidato >

barrera placentaria
Analgesia

La cesarea es un procedimiento qui-
rargico importante y requiere admi-
nistracion de analgesia; Los datos
recientes en mujeres indican que las
puntuaciones altas de dolor son co-
munes después de la cirugia como
resultado de la controversia del ma-
nejo dolor conflictivo y la renuencia
a administrar opioides. La ventaja
de administrar opioides antes o du-
rante la induccion de la anestesia es
que reducen los requerimientos para
farmacos endovenosos y anestésicos
inhalatorios, lo que dara como resul-
tado una mayor estabilidad hemodi-
namica en el paciente.

Los opioides son la piedra angular
en el manejo del dolor y pueden ser
una alternativa ya que generan se-
dacion y analgesia a la madre con
depresion cardiaca minima, pero se
asocian con depresion respiratoria
dependiente de la dosis tanto en la
madre como en los fetos®. Los fetos
son mas sensibles a los efectos ad-
versos de los opiaceos debido a la
falta de madurez del sistema ner-
vioso central. Alguna bibliografia,
aconsejan la metadona y la bupre-
norfina, ya que no causan vomitos y
tienen una buena capacidad analgé-
sica, habiéndose comprobado que la
primera de ellas no se excreta por via
galactogena en humanos y podria
recomendarse en la premedicacion,
aunque se precisan estudios para
comprobar este hecho en pequefios
animales, por otro lado la buprenor-
fina se recomienda de preferencia
ya cuando los cachorros hayan sido
sacados del utero, una ventaja de la
utilizacion de los opiaceos es que
pueden ser revertidos.

Q vanguardiaveterinaria Marzo Abril 2019

Farmacos antiinflamatorios no esteroidales AINES

Por otro lado en las mujeres, los farmacos antiinflamatorios no esteroi-
deos (AINE) proporcionan una analgesia eficaz después de una cesarea
y se consideran seguros debido a su baja excrecion en la leche materna
(Bloor y Paech 2013). Es probable que lo mismo se aplique a perras y
gatas gestantes, por lo que estos agentes pueden utilizarse de preferencia
en el postoperatorio inmediato y continuar, segin se requiera, durante uno
o dos dias después. Aunque el uso preoperatorio de AINE es comun en
muchos procedimientos quirtirgicos, puede ser conveniente esperar hasta
después de la cirugia antes de administrar estos farmacos a pacientes que
se someten a una cesarea. La hipotension intraoperatoria es comin y
puede producirse una pérdida significativa de sangre durante el procedi-
miento quirirgico, lo que podria conducir a una hipoperfusion renal si los
AINES son administrados previamente?®.

Posicionamiento del paciente

Aunque no se ha demostrado hipotension supina, en perros y gatos ges-
tantes, es conveniente mantener a la paciente sometida a cesarea en re-
cumbencia lateral o esternal hasta que la cirugia esté lista para comenzar,
con la finalidad de evitar tantos cambios hemodinamicos y en la mecéanica
ventilatoria, Foto 1.

Foto 1. Se recomienda mantener al paciente en recumbencia esternal hasta que no
comience el procedimiento quirurgico.

Preoxigenacion

Las hembras gestantes son mas propensos a la hipoxemia debido a la
disminucién de la capacidad de reserva funcional CRF y al aumento de
la tasa metabdlica. La hipoxemia materna puede provocar hipoxia fetal
y acidosis. Por lo tanto se recomienda preoxigenar a la madre 5 minutos
antes del procedimiento con mascarilla con oxigeno al 100%, (4a6 1/
min) Foto 2., antes y durante la induccion de anestesia general hasta que
se haya colocado un tubo endotraqueal.'s »
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Foto 2. Preoxigenar a la madre 5 minutos antes del procedimiento con mascarilla con
oxigeno al 100%, (4 a6 |/ min).

Técnicas de analgesia local y regional

Las técnicas de analgesia local y regional ( técnica epidural), han cobrado
gran importancia y mdas hablando para procedimientos de cesarea, si bien
son pocas veces consideradas por el clinico, por factores como son: poca
experiencia para su colocacion, la poca cooperacion por parte del paciente,
esto debido a que muchas de las ocasiones solo esta bajo sedacion, obesi-
dad y déficit motor en el postquirirgico y sin hacer de lado que el paciente
esta desprovisto de proteccion de la via aérea en pacientes que estan en
constante peligro de regurgitacion y que muchas de las ocasiones son bra-
quiocefalicos, sin embargo la anestesia epidural se puede considerar como
método anestésico para realizar con éxito la cesarea en perros®. La técnica
epidural ha sido bien descrita. Las amidas como la lidocaina administrada
de manera epidural proporcionan una buena analgesia regional y relajacion
muscular abdominal. Se prefiere la lidocaina epidural (2%; 2 a 3 mg / kg
hasta un méaximo de 6 ml) sobre bupivacaina para la cesarea porque tiene
un inicio de accién mas corto (es decir, de 5 a 10 minutos) y duracion de
accion (es decir, 60 a 90 minutos), que es una duracién apropiada para la
mayoria de las cesareas. Los analgésicos (por ejemplo, hablando de opié-
ceos puros como la morfina) se pueden administrar de forma epidural en
combinacion con anestésicos locales para proporcionar analgesia y anes-
tesia. El volumen de un anestésico epidural debe reducirse entre un 25%
y un 35% (en comparacion con el volumen que se usaria en un animal no
gestante) debido a la disminucion de los espacios epidurales y del liqui-
do cefalorraquideo. La hipotension generada por la vasodilatacion es una
de las consecuencias mas comunes tras la administracion de una técnica
epidural la cual puede contrarrestarse con la administracion de terapia de
liquidos, de ahi la importancia de mantener monitorizada la presion arterial
de la paciente en todo momento, >7. Ademas, el inicio de accion de los
anestésicos locales es mas rapido en la hembra gestante y el bloqueo es de
mayor duracion con menores concentraciones de anestésico local, no debe
olvidarse que la anestesia epidural esta contraindicada en casos de hipovo-
lemia, sepsis, bacteriemia, desoérdenes de la coagulacion, neoplasia, heridas
e infeccion de la region lumbosacra,’.
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Induccién de la anestesia

El objetivo en esta etapa es la
reduccion del periodo entre la
induccién y el nacimiento de los
cachorros. Las induccion con
anestésicos inhalatorios puede
llevarse a cabo a través de iso-
flurano, sevoflurano, desflurano,
en la paciente gestante tiende a
ser rapida, debido a que la capa-
cidad residual funcional CRF se
encuentra disminuida, asi como el
volumen minuto VM alto, lo que
permite un rapido equilibrio entre
las concentraciones anestésicas
inspiradas y alveolares. Sin em-
bargo no se recomienda porque
se relaciona con alta mortalidad,
dentro de las desventajas hablan-
do de induccién por inhalados se
encuentra, estrés e hipoxemia en
la paciente gestante, que conduce
a la liberacién de catecolamina,
hipoxia materna e hipoxia y aci-
dosis en el feto 8. Por lo tanto
se recomienda la utilizacion de
técnicas de induccion a través de
farmacos endovenosos, dado que
facilitan la entubacion endotra-
queal, que permite la proteccion
de la via aérea y la ventilacion.

“El volumen de un
anestésico epidural
debe reducirse entre
un 25% y un 35% (en
comparacion con

el volumen que se
usaria en un animal
no gestante) debido a
la disminucién de los
espacios epidurales
y del liquido
cefalorraquideo.”
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barrera placentaria

El propofol es un fenol de accion ultra corta, la dosis
de induccién reportada para propofol es de 6 a 8 mg /
kg IV, en perros que no hayan sido premedicacion; la
premedicacion puede reducir esta dosis de induccion
entre un 25% y un 70% (es decir, entre 2 y 5 mg / kg
IV). El propofol se metaboliza en el higado y atraviesa
facilmente la barrera placentaria, alcanzando la circu-
lacion fetal. Debido a que propofol genera vasodilata-
cion tras su administracion se recomienda dar un bolo
de liquidos a la paciente de manera previa, propofol
no genera analgesia, por otro lado propofol puede
ser utilizado para el mantenimiento de la anestesia a
través de infusion continua IFC. Debido a las propie-
dades farmacocinéticas del propofol, se considera el
agente de induccion de eleccion para la anestesia por
cesdrea por muchos anestesiologos .

Por otro lado efomidato es otro inductor recomendado
para las hembras sometidas a cesdrea que se encuen-
tran hemodinamicamente inestables o aquellas con en-
fermedades cardiacas preexistentes. Produce hipnosis
y proporciona una induccién rapida con efectos depre-
sores cardiovasculares y respiratorios minimos y tiene
una duracion corta de accion a dosis de (1 a2 mg / kg
IV). Los estudios en mujeres embarazadas mostraron
que el etomidato no se transfiere completamente al
feto y la concentracion plasmatica fetal de etomidato
disminuye rapidamente, una consideracion tras la uti-
lizacion de etomidato puede causar irritacion durante
la inyeccion intravascular debido a la hipertonicidad,
por lo que se recomienda que el farmaco se diluya a
una proporcion de 50:50 con solucion salina al 0.9%.'°

Al igual que el propofol, la alfaxalona a traviesa la ba-
rrera placentaria. La alfaxalona se ha utilizado recien-
temente, como agente de induccidn para perros que
se someten a cesareas y tres estudios han comparado
la alfaxalona versus propofol (Doebeli ef al. 2013).
Pudieron observar que no hubo muertes maternas y no
hubo diferencias en la supervivencia de los cachorros
entre los dos agentes, informaron puntuaciones mas
altas de Apgar en cachorros en el grupo de alfaxalona
a los 5, 15 y 60 minutos después del nacimiento. Se-
gun la evidencia disponible, la alfaxalona es uno de
los agente de eleccion en las perras y aunque no hay
datos publicados para gatos, también se recomienda
para cesareas en esta especie. Si la alfaxalona no esta
disponible, propofol pudiera ser la siguiente opcion °.
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Mantenimiento de la anestesia

En pacientes gestantes, la progesterona cae brusca-
mente antes del parto este hecho esté relacionado con
la disminucion de la concentracion alveolar minima
(CAM) de hasta un 40%, por lo que se ha de tener en
cuenta estos hechos durante el mantenimiento de la
anestesia con un agente inhalatorio, ya que disminuiran
de manera importante los requerimientos anestésicos y
podria generarse un accidente. Todos los anestésicos
inhalados atraviesan la barrera placentaria debido a
su solubilidad en los lipidos y su bajo peso molecular
B, Los anestésicos inhalatorios causan una depresion
cardiovascular y respiratoria dosis dependiente. Los
recién nacidos eliminan rapidamente los anestésicos
inhalados cuando comienza la respiracion espontanea,
1122 Protocolos que incluyen propofol e isoflurano son
recomendables y aquellos que usan agonistas alfa-2
adrenérgicos o ketamina deben evitarse.

Conclusion

Si bien hoy en dia la mortalidad anest¢-
sica en pacientes sometidos a procedi-
mientos de cesarea ha disminuido con
respecto hace algunos afnos, no deja
de ser un gran reto para el anestesiolo-
go veterinario, debido a que la mayo-
ria de los farmacos utilizados tiene la
particularidad de atravesar la barrera
placentaria, lo cual lleva a despertares
prolongados en los neonatos, por otro
lado también existen cambios fisiolo-
gicos asociados a la condicion de la
gestacion los cuales deben considerar
al momento de seleccionar el protocolo
anestésico, la monitorizacion es clave
en un procedimiento de esta indole
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Abordaje diagnoéstico y
terapeéutico del paciente con
Miastenia gravis adquirida:
Informe de un caso clinico.

PALABRAS CLAVE > Miastenia gravis > hiperadrenocorticismo > adenoma hipofisiario >
megaesofago > carcinoma

Archundia Dominguez Juan Manuel.
Ovalle Cesar.
Santoscoy Mejia Carlos.

Resumen

Se present6 al Hospital Veterinario de Especialidades UNAM un Schnauzer macho
de 8 anosdeedad, conantecedentes de debilidad intermitente de miembros pélvicos,
disfonia, disfagia e incontinencia urinaria, con evolucién de semana y media. Se
realizo estimulacion con neostigmina resultando positiva, estudio radiografico de
torax observandose megaesofago, determinacion de concentracion de anticuerpos
anti receptores de acetilcolina obteniéndose 230mmol/L, estableciendo el
diagndstico de miastenia gravis (MG) adquirida generalizada. Asi mismo
mediante perfil integral, diferenciacion de fosfatasa alcalina (FA), prueba a dosis
bajas y altas de supresion a dexametasona se diagnosticd hiperadrenocortisismo
hipofisiario. Se descartaron enfermedades predisponentes y asociadas mediante
ultrasonido abdominal y biopsia de musculos apendiculares. El tratamiento se
baso en bromuro de piridostigmina a 2mg / kg via oral cada 8 horas, logrando
remision de los signos tras 24 horas de medicacion. Se considera que un adenoma
hipofisiario es el disparador en este paciente para el desarrollo de MG, ya que en
multiples estudios se le asocia a presencia de neoplasias en multiples regiones
anatomicas tanto en humanos como en animales, asi mismo se cree que el éxito al
tratamiento solo con inhibidores de la acetilcolinesterasa se debio a la produccion
exacerbada de esteroides endogenos en este paciente.
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Introduccion

os trastornos de la unidad motora y en

especifico las unionopatias son poco

diagnosticados en la clinica de perros

y gatos, en el Hospital Veterinario de
Especialidades UNAM reciben 2-3 casos al afio con
diagnostico probable de unionopatia; en ocasiones en
ninguno de los casos se logra establecer el diagnostico
definitivo y su etiologia. Para trastornos postsinapticos
como MG, el indice de diagnodstico es bajo en todos
los centros especializados en neurologia. En general
el pronostico de vida para los pacientes con MG es
pobre, teniendo un porcentaje de mortalidad del 33%
para el primer afio post-diagndstico, la principal
causa de muerte es la neumonia por aspiracion y
enfermedades sistémicas asociadas. Tomando en
cuenta lo anterior, el diagnostico precoz y el descarte
o confirmacion de enfermedades que repercutan en la
capacidad orgénica del paciente es
crucial para facilitar el diagnostico y
la sobrevida de nuestros pacientes.

Marco teérico
Resena fisiologica

Para que ocurra la contraccion
muscular, el potencial de accion
(PA) originado en el cuerpo de la
motoneurona debe llegar al terminal
presinaptico. A este nivel, el terminal
nervioso y la membrana muscular
(sarcolema), estan separados por un
espacio de 40-50 nm denominado
hendidura  sindptica. En el
terminal presinaptico hay vesiculas que contienen
neurotransmisor, que en la unién neuromuscular es la
acetilcolina (Ach). El sarcolema presenta numerosos
pliegues que contienen receptores para Ach (AchRs)
densamente agrupados. Las vesiculas presinapticas,
ademas del neurotransmisor, contienen ATP y varias
proteinas especificas asociadas a la membrana que les
permiten dirigirse a las zonas activas presindpticas,
unirse a ellas, reciclarse y volver a cargarse
con neurotransmisor nuevo. Las zonas activas
presinapticas son areas especializadas para la descarga
del contenido de las vesiculas. Se ubican frente a los
pliegues postsindpticos secundarios y poseen gran
cantidad de canales de Ca?* dependientes de voltaje.

“La concentracién de
anticuerpos contra
AchRs en la sangre

no se relaciona de
manera precisa con
la gravedad de la
miastenia, hecho que
podria deberse a la
heterogeneidad de
la especificidad de
los antigenos por los
receptores de Ach.”

Juan Manuel
Archundia Dominguez

Carlos Cesar
Santoscoy Mejia Ovalle

La comunicacion entre el nervio y el musculo depende
de la liberacion de neurotransmisores a través de
la hendidura sinaptica. La llegada del PA provoca
despolarizaciéon del terminal presinaptico, con la
apertura de los canales de Ca?* dependientes de voltaje
en las zonas activas. La entrada de Ca®" provoca
fosforilacion y alteracion de diversas proteinas, lo que
libera a las vesiculas de la red presinaptica de actina
a la que estan adheridas, permitiendo su uniéon con
la membrana presinaptica. La fusion de la vesicula y
la membrana conduce a la formacién de un pequefio
poro que se expande rapidamente, con la liberacion de
su contenido en la hendidura sindptica. La membrana
de la vesicula se recicla por endocitosis en el interior
del terminal presinaptico.

La mayor parte del neurotransmisor liberado difunde
rapidamente a través de la hendidura sindptica y se
une al receptor postsinaptico. Algunas moléculas del
neurotransmisor difunden fuera del
espacio sinapticoy se pierden, mientras
que otras son inactivadas antes de
unirse al receptor postsinaptico.
Esta inactivacion es esencial para
el correcto funcionamiento de la
sinapsis. En la unién neuromuscular
la inactivacién se produce por la
degradacion enzimatica de la Ach
mediante la acetilcolinesterasa; como
consecuencia de esta inactivacion se
libera colina, que es recaptada por el
terminal presinaptico. En otras sinapsis
existen mecanismos de recaptacion
con reciclaje del neurotransmisor.

Luego de la liberacion por exocitosis de paquetes de
Ach hacia la hendidura sinéptica, el neurotransmisor
difunde en este espacio y se une a los AchRs situados
en el sarcolema postsinaptico. Los receptores
colinérgicos nicotinicos que convierten la accién
del neurotransmisor en un fenémeno eléctrico se
encuentran predominantemente entre los pliegues de
la unién neuromuscular. Estan asociados a un canal
cationico no selectivo. Launion de la Ach a este receptor
induce un cambio en su conformacion que resulta en la
apertura del canal, seguido por la entrada de Na* en el
interior de la miofibra y la salida de K*. La consecuente
despolarizacion de la membrana postsinaptica, activa
los canales i6nicos dependientes de voltaje. »
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En el caso de la unién neuromus-
cular, la liberacion del contenido de
una sola vesicula produce una pe-
quena despolarizacion postsinaptica
llamada potencial de placa miniatu-
ra (ppm). Si se vacian mas vesicu-
las, los ppm se suman hasta provocar
una respuesta mayor denominada
potencial de placa terminal, que a
su vez puede generar un PA en el
musculo. Debido a la abundancia de
Ach liberada, el potencial de placa es
mas largo que el umbral de descarga,
permitiendo que el PA difunda a tra-
vés de la totalidad de la superficie del
sarcolema de cada miofibra.

Fisiopatologia

La MG esta asociada con la dismi-
nucion de receptores nicotinicos
para Ach en la unién neuromuscu-
lar. La forma congénita se relaciona
a un gen autosémico recesivo que
ocasiona deficiencia o anormalidad
de receptores colinérgicos postsi-
napticos (AchRs), mientras que la
forma adquirida se relaciona con la
produccion de anticuerpos séricos
contra estos receptores. Cualquiera
sea el mecanismo, la disminucion
del nimero de receptores funcio-
nales evita que se despolarice el
sarcolema llevando al fracaso en la
transmision neuromuscular causan-
do debilidad episddica o permanen-
te. Aunque es la principal enferme-
dad de la uniéon neuromuscular en
los perros, en los gatos su presenta-
cion es menos frecuente.

La forma congénita se manifiesta
en las primeras semanas de vida,
y ha sido descrita en varias razas
como Springer spaniel, Jack Rus-
sel terrier, Samoyedo, Springer
spaniel, Fox terrier de pelo corto y
Dachshund miniatura; es poco fre-
cuente en los gatos. El Jack Russel
terrier esta considerada como raza
de alto riesgo para la MG congéni-
ta. La forma adquirida afecta prin-
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cipalmente animales jovenes (pico con 3 afios de edad) o geriatricos (pico con
10 afios de edad); en los gatos la incidencia es mayor en los animales con mas
de 3 afios de edad. Los perros de gran tamafio parecen tener predisposicion.
Estudios de animales con MG adquirida comunicaron alto riesgo relativo para
perros de las razas Akita, Scottish terrier, Pointer aleman de pelo corto y Chi-
huahuefio. En gatos los Abisinios y Somalies presentan riesgo relativo alto.

La debilidad y la fatiga muscular presente en la MG se deben a la falla
de la transmision neuromuscular. En condiciones normales, la fijacion de
Ach a su receptor produce un potencial eléctrico de la placa terminal de
amplitud suficiente como para generar un PA muscular y desencadenar
la contraccion de la fibra. En las uniones miasténicas, a causa de la
reduccion del numero de receptores y de la actividad competitiva de los
anticuerpos contra los AchRs, los potenciales de placa terminal son de
amplitud insuficiente para generar PA en todas las fibras. La transmision
parcialmente bloqueada resulta en la reduccion de la fuerza de contraccion
del musculo. Es comprensible entonces la existencia de fatiga muscular, a
consecuencia de la disminucion en la cantidad de Ach util que puede ser
aprovechada en cada impulso sucesivo. Los anticuerpos alteran la funcion
de los AchRs actuando sobre la superficie receptora de la placa terminal.

La transmision neuromuscular se puede alterar por diversos mecanismos:
a) los anticuerpos pueden bloquear la fijacion de Ach a sus receptores en
forma directa, impidiendo la apertura del canal idnico; b) La IgG sérica de
los pacientes miasténicos induce un incremento de 2 a 3 veces en la tasa de
degradacion de los AchRs. Se ha sugerido que este mecanismo se produce
por la capacidad de los anticuerpos para enlazarse de forma cruzada con
los receptores, que se agrupan en acimulos en la membrana muscular, se
internalizan por un proceso de endocitosis y se degradan; c) los anticuerpos
pueden producir destruccion de los pliegues postsinapticos mediada por
complemento. Los dos ultimos procesos resultan en la disminucion de la
concentracion de AchRs en la membrana postsinaptica.

La concentracion de anticuerpos contra AchRs en la sangre no se relaciona
de manera precisa con la gravedad de la miastenia, hecho que podria
deberse a la heterogeneidad de la especificidad de los antigenos por los
receptores de Ach. Adicionalmente, se ha descrito ausencia de anticuerpos
contra AchRs, identificables mediante radioinmunoinvestigacion, en el 10
al 20% de los pacientes humanos. La explicacion radica en que podria
haber mas de un subtipo de anticuerpo participante en la MG. Por otra parte,
otros autores han descrito diversos tipos de miastenia que solo reaccionan
ligeramente a las anticolinesterasas y que tienen un mecanismo diferente
a la MG. En estas enfermedades, denominadas sindromes miasténicos, no
hay anticuerpos receptores sobre la membrana postsinaptica.

Aunque la presencia de anticuerpos es una prueba del mecanismo autoinmu-
nitario causante del trastorno funcional del musculo en la MG, no ha podido
establecerse el origen de la reaccion inmunitaria. La mayoria de los pacientes
humanos miasténicos tienen anomalias timicas y una reaccion favorable a la
timectomia, por lo que se ha implicado a esta glandula en la patogenia de la
enfermedad. Los linfocitos T y B del timo miasténico reaccionan en particu-
lar al AchR, mas que las células analogas de la sangre periférica.
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Adicionalmente, el timo contiene células mioides, que
se parecen a las del musculo estriado y tienen AchRs en
su superficie. Sin embargo, el papel de estas células en la
MG es poco claro, ya que son mas numerosas en el timo
normal que en el miasténico. Se ha sugerido también que
existe un virus con tropismo por las células timicas con
AchRs que, al lesionarlas, induciria la formacion de an-
ticuerpos. Al mismo tiempo, el virus tendria potencial
para la oncogénesis, lo que explica la proporcion del
10% de los pacientes humanos con tumores timicos. Re-
cientemente se ha postulado que los linfocitos timicos de
pacientes con MG pueden sintetizar anticuerpos contra
los AchRs, tanto en cultivo como de forma espontanea.

La MG adquirida en los gatos ha sido asociada con alta
incidencia de masas mediastinicas (25%), predominan-
temente timoma. Se ha sugerido que las células del ti-
moma pueden expresar epitopes antigénicos similares a
los que se encuentran en los AchRs, resultando en en-
fermedad inmunomediada o
que pueden alterar el balance
entre los linfocitos T colabo-
radores y supresores. La MG
adquirida en perros ha sido
asociada con otras enferme-
dades inmunomediadas como
hipotiroidismo, quistes timicos
y neoplasias (linfoma cutaneo
no epiteliotropico, carcinoma
colangiocelular, adenocarcino-
ma de sacos anales y sarcoma

cionada, ocurriendo en menos de la mitad de los casos. El
megaesofago es un sintoma comun. En la forma aguda y
fulminante, los animales pueden desarrollar sintomas de
dilatacion esofégica, tetraparesia y severa dificultad res-
piratoria en un curso de 24 a 72 horas.

En los gatos, la debilidad muscular generalizada es lo
que se observa con mayor frecuencia; la ocurrencia de
megaesofago o disfagia es mas rara que en los perros
debido a la distribucion de los musculos esqueléticos
en el esofago.

Descripcion de caso

Se recibié en el Hospital veterinario de Especialidades
UNAM a un Schnauzer macho de 8 afios de edad, con
historia de debilidad intermitente de miembros pélvicos,
disfonia, incontinencia urinaria y disfagia, con evolucion
de 1 2 semanas. En el examen fisico general se encon-
tré a un paciente con condicion
corporal 2/5 y con todas sus
constantes dentro de rangos fi-
siologicos normales. Al examen
neuroldgico era un paciente con
estado mental normal, valora-
cion de nervios craneanos sin
alteraciones, reflejos miotaticos
normales, posicionamiento pro-
pioceptivo normal, se observo
debilidad generalizada episodi-

Fig 1. Estudio radiografico simple de torax en su pro-  ¢q m4s acentuado en miembros
yeccion Li-Ld, donde se observa al esofago dilatado ’

osteogénico). El tratamiento de  compatible con megaesofago, se recomiendo realizar ~ PEIVicos, fatiga de reflejo palpe-

gatos hipertiroideos con meti- medio de contraste con sulfato de bario.

las reacciones posturales. Con
I- I" los datos al examen neurolo-

mazole ha sido implicado tam-
bién como una etiologia posi-
ble de MG adquirida inducida
por drogas.

La MG en los perros puede
presentarse de tres formas
clinicas distintas: una forma
localizada, una generalizada
y una aguda fulminante. En
la forma localizada, el animal

i

Fig 2. Estudio radiografico con medio de contraste

bral, fatiga muscular después de

gico se establecio diagnostico
> ._"\‘ neuroanatomico de uniono-
patia postsinaptica. Se realizd
prueba desafio con bromuro de
neostigmina a 0.05mg/kg 1M,
precedido de aplicacion subcu-
tanea de atropina a 0.02mg/kg
para evitar efectos muscarini-
cos de la neostigmina; 5 minu-

puede mostrar incapacidad (sulfato de bario) en su proyeccion Li-Ld, donde se tos después dela aplicacién del
para cerrar los parpados, atin confirm¢ la presencia de megaesofago secundario a agente antiacetilcolinesterasico

. . Miastenia gravis.
durmiendo, y alteraciones del 9

ladrido, estridor inspiratorio o regurgitacion, a causa de
la debilidad muscular facial, faringea, laringea o eso-
fagica. En la forma generalizada se observa debilidad
neuromuscular, que puede predominar en los miembros
pelvianos o generalizarse a los 4 miembros; la historia de
empeoramiento luego de ejercicios puede o no estar rela-
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se observo bradicardia de 60
pulsaciones por minuto y ptialismo, a los 15 minutos se
observo recuperacion subita de la capacidad motora de
los mtisculos apendiculares y faciales, la cual duro 22 mi-
nutos, resultando positiva la prueba a unionopatia postsi-
naptica (MG). Se realiz6 estudio radiografico de torax en
busca de megaesofaco Fig | y 2.
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Con el resultado de la prueba desafio con bromuro de piridostigmina y el megaesofago evidenciado en el estudio radio-
grafico de torax, la probabilidad de que se tratara de un caso de MG era muy alto. Se realizo electrocardiograma para
descartar bloqueos atrioventriculares secundario a MG. Fig 3
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Fig 3. Electrocardiograma en derivadas |, Il y lll sin cambios aparentes

Para confirmar el diagnostico de MG se realizo la prueba de anticuerpos antireceptores para acetil colina en la Univer-
sidad de San Diego California, donde el resultado reveld concentracion de anticuerpos de 230mmol/L, siendo que un
resultado mayor 0.6mmol/L se considera positivo a MG adquirida. Se medic6 al paciente con bromuro de piridostig-
mina a 3mg Kg cada 8 horas, dando excelente respuesta tras 24 horas de medicacion.

El diagnostico se continud con Hemograma y bioquimica sanguinea, donde se observo leucocitosis por neutrofilia aso-
ciada a inflamacion aguda no controlada, asi como acidosis metabolica por ganancia de acidos asociado a hiperlactatemia
e incremento de 5 veces su valor normal de fosfatasa alcalina (FA) asociado a incremento en la produccion de esteroides
enddgenos. El resultado de FA hizo sospechar de hiperadrenocortisismo, lo que es un problema pensando en que parte del
tratamiento para MG es la inmunosupresion con esteroides. Para el dia 5 de evolucion se realiz6 ultrasonido abdominal
con el fin de descartar neoplasias abdominales que justificaran el origen de la MG, asi como visualizar glandulas adrena-
les ante la sospecha de hiperadrenocortisismo, en dicho estudio se observd incremento en la ecogenisidad hepatica aso-
ciado a probable hepatopatia esteroidea, glandulas adrenales normales y sin cambios sugerentes de neoplasia abdominal.

Se realizé diferenciacion de fosfatasa alcalina con predominio de la isoenzima inducida por esteroides, posterior
a esto se realiz6 el diagnostico de hiperadrenocortisismo mediante supresion a dexametasona a dosis altas y dosis
bajas, resultando positivo a hiperadrenocortisismo de origen hipofisiario. Se tom6 biopsia de musculo esquelético

& para descartar la presencia de enfermedades muscula-
res inmunomediadas como polimiositis inflamatorias
asépticas, los resultados no revelaron cambios en el
musculo esquelético Fig 4.

Para el dia 19 de evolucion la paciente continuaba con
excelente respuesta al tratamiento con bromuro de pi-
ridostigmina, no presentd cambios en el examen fisico
general ni examen neurologico, se dieron indicaciones
precisas de alimentar en alto con alimento blando, para
facilitar el transito a nivel esofagico. Se recomiend6
resonancia magnética de encéfalo para descartar ma-
croadenoma hipofisiario debido al diagnéstico de hipe-
radrenocortisismo secundario, a lo que el propietario
no accedio.

Fig 4. Corte histoldégico de musculo cuadriceps donde no se
observan cambios sugerentes de polimiositis inflamatoria.
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Discusién

En medicina para humanos es frecuente asociar MG
a otras enfermedades inmunomediadas, como hipo-
tiroidismo, hipoadrenocortisismo, lupus eritematoso
sistémico, artritis reumatoide entre otros; en medicina
veterinaria se ha encontrado en conjunto a otros pro-
blemas musculares como polimiositis 0 miositis mas-
ticatorias, del mismo modo se cree que existe estimu-
lo antigénico previo para generar asi la activacion de
sistema inmune de manera inespecifica, asociandolo a
procesos infecciosos o neoplasicos en mayor medida.
En nuestro caso se descarto6 la posibilidad de polimio-
sitis, faltando asi el descarte de miositis masticatoria,
no se encontraron neoplasias toracicas y abdomina-
les, aunque el diagnostico de hiperadrenocortisismo
secundario sugiere la presencia de adenoma hipofi-
siario, que aunque nunca se ha descrito el adenoma
hipofisiario como cofactor de MG, es posible que en
este caso sea el desencadenante para la formacion de
anticuerpos anti receptores de acetil colina.

La remision total de los signos clinicos de MG con
solo bromuro de piridostigmina se asocia a un buen
pronostico, e incluso a remision espontanea de la en-
fermedad, segun casos publicados en los Gltimos afios,
en nuestro paciente se asocia a la sobreproduccion de
corticosteroides endogenos causado por el hiperadre-
nocortisismo secundario, de tal manera que si se trata
esta enfermedad es muy probable que el paciente re-
caiga en cuanto a la semiotica de MG.

Conclusiones

La MG es un padecimiento poco frecuente en la
clinica diaria de perros y gatos, de tal forma que se
tiene poca experiencia en su abordaje diagnostico y
terapéutico, en multiples ocasiones es confundido
con otras patologias o simplemente no se logra llegar
al diagndstico definitivo. Por esta razon importante
reconocer mediante el examen neurologico el sitio
neuroanatémico donde se estd llevando a cabo
el problema, para dicho fin el sistema nervioso
se divide en cerebro anterior, tronco encefalico,
cerebelo, médula espinal, nervio periférico y placa
neuromuscular; adicional a esto es indispensable tener
conocimientos a profundidad en medicina general, ya
que un gran nimero de trastornos sistémicos se ven
reflejados en SN.
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Asi mismo, se debe tener en cuenta que el diagnostico y
el abordaje del paciente miastenico va mas alla del diag-
nostico de la patologia y de su tratamiento con antiace-
tilcolinesterasicos. Es de vital importancia conocer que
MG es una enfermedad que en gran numero de ocasiones
se asocia a neoplasias como timoma, linfoma, carcinoma
colangiopancreatico, asi como neoplasias pulmonares
en general, de igual forma existe un gran numero de
reportes de casos donde el paciente miastenico es diag-
nosticado con patologias asociadas inmunomediadas.
Tomando en cuenta lo anterior es de vital importancia
agotar los métodos diagnosticos para determinar si exis-
ten enfermedades subyacentes y/o asociadas para poder
establecer un tratamiento integral m
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Caracterizacion de la poblacion
canina con mastocitoma cutaneo
del hospital veterinario de perros
y gatos (HVPE).
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Abstract

Mast cell tumor (MCT) is a common cutaneous neoplasia in dogs. The present
study characterizes the canine population with MCT based in the medical records
of sixty-four patients attended at the Hospital Veterinario para Pequefias Especies
of the FMVZ UAEM in Toluca, Mexico; in a period comprised from January 2011
to February 2018. Comparison of genre and the risk of developing MCT revealed
significant differences in both general population and breed specific population,
unlike what is reported in the literature.

Resumen

El mastocitoma cutaneo (MC), es una neoplasia comun en perros. El presente
estudio caracteriza la poblacion canina con MC, basandose en los registros
médicos de sesenta y cuatro pacientes atendidos en el Hospital Veterinario para
Pequetias Especies (HVPE) de la FMVZ UAEM en Toluca, Estado de México;
en un periodo comprendido de Enero de 2011 a Febrero de 2018. La comparacion
entre género y el riesgo de desarrollar MC revelo diferencias significativa tanto en
la poblacion general como en la poblacion de una raza en especifico, a diferencia
de lo reportado en la literatura.
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Introduccion

1 mastocitoma cutaneo (MC), es una de las

neoplasias en piel mas comunes represen-

tando hasta el 21 % de las mismas. En la

mayoria de los
casos, se presentan como
masas benignas y solitarias
cuyo tratamiento consiste
en la escision quirargica.
Sin embargo, una subpobla-
cion de MC son localmente
invasivos y progresan hacia
una enfermedad metastasica
fatal V@G,

Las razas con mayor riesgo
de presentar MC son Boxer,
Bulldog, Bullmastiff, Bos-
ton Terrier y Staffordshire
Bull Terrier; se ha postula-
do una relacion filogenética
entre éstas. @ Razas como
el Pug, Rodesiano, Weima-
raner, Labrador, Beagle y

MVZ ESP. Danila
de Jesus Ruiz Castillo
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Actualmente existen dos sistemas de gradacion del
MC, el Sistema Patnaik (SP), se basa en el grado de
diferenciacion celular: bien diferenciados (grado I),
moderadamente diferenciados (grado 1) y poco dife-
renciados (grado III) ®. El Sistema de Kiupel © cla-
sifica en alto y bajo grado.
De acuerdo a este, un MC
de alto grado (AG) se ca-
racteriza por cualquiera de
los siguientes criterios : al
menos 7 figuras mitdticas
en 10 campos de alto poder
(CAP), al menos células
multinucleadas en 10 CAP,
al menos 3 nucleos bizarros
en 10 CAP, cariomegalia.
Todos los demas tumores
son considerados de bajo
grado (BG). Este sistema
ha demostrado un 96.8%
de consistencia entre patd-
logos y tiene un alto poder
prondstico (M 10,

Hasta el 15 % los perros con

Cobrador Dorado también Presentacion clinica del mastocitoma cuténeo, como neoplasias de bajo grado

se encuentran en riesgo.

podemos observar en la figura 1 puede manifestarse
unicamente como una pequenas elevacion eritematosa

presentaran  diseminacion

La raza puede influir en el  después del rasurado, en las figuras 2 A, By C, se presentan @ linfonodos regionales al

comportamiento clinico del lesiones de diferentes pacientes con lesiones diversas momento de la presenta-
MC. L BS P que a la evaluacidon microscopica resultaron evidenciar ., imad t
- Los perros boxer, Fug  na poplacién heterogénea de mastocitos maduros e €101, Y aproximadamente

y Bulldog tienden a presen-  inmaduros, y en la figura 3 se aprecia una nopdulacion 5% moriran debido a una

tar tumores de bajo grado y
menos agresivos. El Shar-
pei @ © y Labrador  suelen presentar tumores mas
agresivos. Mientras que el Cobrador Dorado tiene
riesgo de presentar multiples tumores.

La presentacion clinica es tan variada que dificilmente
se puede pensar en cuadros caracteristicos de la neo-
plasia, lo que hace indispensable la evaluacion citolo-
gicay ecografia abdominal para estadificar al paciente
con el sistema TNM vy la posterior graduacion histopa-
tologica de las lesiones.

Marco teorico

La etiologia del MC es desconocida. © Todas las razas,
independientemente del género, son susceptibles de pre-
sentarlo. ® Generalmente el diagnostico se realiza a tra-
vés de la citologia. Las caracteristicas histologicas pue-
den indicar el tipo de comportamiento biologico. @

sngrante en los belfos de un poodle geronte, con historia de
vomitos cronicos y emaciacion.

patologia relacionada con
MC. Ademaés casi el 20%
desarrollaran MCs adicionales correspondientes a me-
tastasis 0 masas nuevas ©.

Justificacion

La determinacion de los factores epidemioldgicos del
MC es util en la prediccion, control y tratamiento de
esta neoplasia. Los estudios epidemioldgicos existen-
tes han sido realizados en Estados Unidos, Francia y
Alemania, sin embargo no existe informacion del MC
reportada en México.

Objetivo

Caracterizar la poblacion canina que presenta MC,
tomando en cuenta raza, edad, género, cantidad de no-
dulos asi como la localizacién de los mismos. »

Caracterizacion de la poblacion canina con mastocitoma cutaneo del hospital veterinario de perros y gatos (HVPE).
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Material y métodos

Se realizo un estudio observacional retrospectivo descrip-
tivo de las pacientes con mastocitoma cutaneo diagnos-
ticados por citologia en el periodo comprendido entre
enero del 2011 y febrero del 2018 en el HVPE FMVZ-
UAEM Toluca Estado de México. Para la caracterizacion
de la poblacion se usaron los siguientes criterios: diagnos-
tico, raza, edad, género, cantidad de nodulos y localiza-
cion corporal de los mismos.

Las laminillas para los estudios citologicos se fijaron
al aire y se tefiieron por medio de colorante tipo
Romanowsky (Wright) y observadas en microscopio
optico binocular Primo Star marca Zeiss. Los datos
del paciente y el diagndstico citologico se recopilaron
por medio de la base de datos digital del HVPE
UAEM, Toluca, Estado de Meéxico. Los estudios
histopatolégicos se procesaran por el laboratorio
externo EXPERTO en el Ciudad de México.

Analisis estadistico

Se empleara la prueba de X2 , valores de P <0.05 se
consideraron significativos.

Resultados

Durante el periodo comprendido en el estudio se
obtuvieron 64 pacientes diagnosticados citologicamente
con MC, con un total de 104 nodulos cutaneos. La
mayor parte de la poblacion estaba conformada por
perros raza Boxer, Labrador y mestizos, sumando el
62.5% de la poblacion total afectada (Tabla 1).

R | 0|

Boxer 20 31.25
Labrador 12 18.75
Mestizo 8 125

Tabla 1. Frecuencia de razas mas afectadas.

En el siguiente apartado se resumen la frecuencia de
presentacion por raza, edad, género y principales sitios
de presentacion de la neoplasia antes mencionada
(Tabla 2); apreciandose predisposicion por género,
siendo los machos los mas afectados (60.9 %) , asi
mismo se puede observar que la principal region
corporal afectada son las extremidades (40.4 %)
seguida por el torso (30.8 %), finalmente se nota que
los pacientes dentro del grupo de edad 2 son los mas
afectados (59.4 %), con una promedio de 7.4 afios
al momento de la presentacion de la neoplasia. La
mayoria de los pacientes (64.1 %) solo presentaban un
nddulo solitario, con dos excepciones, un paciente con
14 nodulos distribuidos a lo largo de cabeza, cuello y
tronco y otro paciente con incontables nodulos. »

La tabla 2 muestra datos que refleja la agrupacion
por género, grupo de edad G1=1-5 arnios, G2=6-10
anos, G3= mayores de 10 aiios, el total de unidades
para estos rubros es 64 lo cual constituye el total de
pacientes del estudio. Para el apartado de region
corporal mas comun, se consideran 104 nodulos.

Edad Region corporal
(ahos) afectada

28.12 Macho

6-10 38 59.37 Hembra 25
>10 8 12.5
Total 64

Tabla 2. Registro de frecuencias del mastocitoma cutaneo.
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60.9 Extremidades 40.38
39.1 Tronco 32 30.76
Cabeza 15 14.42
Genitales 6 5.76
Glandula mamaria 6 5.76
Cuello 2 1.93
Perianal 1 0.96
Total de n6dulos 104
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de Jesus Ruiz Castillo
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Del Angel Caraza Quijano Hernandez

Dentro de la poblacion general se puede observar una tendencia marcada de presentacion en machos como ya se
habia mencionado. Sin embargo al analizar las tendencias por raza se nota que si bien en el boxer se mantiene, en el
caso del labrador la mayoria de los pacientes afectados son hembras (66.7 %), mientras en los mestizos no parece
haber predileccion por género (Tabla 3).

lmmn-n-

Béxer Hembra Extremidades 13 44.8
Macho 15 75 Tronco 6 20.7
Glandula mamaria 4 13.8
Labrador Hembra 8 66.7 Extremidades 4 30.8
Macho 4 33.3 Tronco 4 30.8
Cabeza 4 30.8
Mestizo Hembra 4 50 Extremidades 7 70
Macho 4 50 Tronco 2 20
Cabeza 1 10

Tabla 3. Distribucién por género y region corporal preferencial del mastocitoma cutaneo

De 15 nddulos que fueron enviados para estudio histopatoldgico se reportaron en su mayoria como grado I de
acuerdo al SP. Solo 13 de los 15 nodulos fue evaluado de acuerdo al SK reportandose la totalidad de los mismos
como bajo grado. (Tabla 4)

Grado | 53.33 Bajo grado
Grado Il 6 40 Alto grado 0 0
Grado Il 1 6.66

Tabla 4. Frecuencias de diagnésticos histopatologicos de acuerdo a los sistemas de graduacion para mastocitoma canino de
Patnaik y Kiupel.

Conclusiones

De acuerdo a la literatura no existe predileccion del MC por género © ® ® (D No obstante, en el estudio se
observo en la poblacion general una diferencia significativa en el nimero de machos afectados (60.9%) con
relacion a las hembras (39.1 %). Cabe mencionar que al analizar la predileccion por género en razas especificas
se notd que en el caso del Labrador la mayor parte de los pacientes afectados eran hembras (66.7 %) con respecto
a los machos (33.3 %), no hay reportes en la literatura de razas en especifico y su riesgo de desarrollar MC en
relacion al género. »

Caracterizacion de la poblacién canina con mastocitoma cutéaneo del hospital veterinario de perros y gatos (HVPE).
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Las razas mas frecuentes en este estudio coinciden con lo
reportado en la literatura, donde los Boxer y Labradores
tienen mayor riesgo de desarrollar MC @ © (D Jog
perros mestizos fueron el tercer grupo en riesgo esto no
coincide con lo reportado en la mayoria de la literatura
probablemente debido a las diferencias que existen en
la distribucion regional de razas, aunque en el estudio
realizado por Patnaik, 1984, el grupo de perros mestizos
fue el mas representativo (24%) de la poblacion.

La edad media de presentacion, se ha reportado de
9 afios, V' ® sin embargo, en este estudio la edad
media fueron 7.4 afios siendo 8 afios la edad donde
se presentaron la mayor cantidad de casos (21.9 %).

La mayoria de los MC suelen presentarse como
nddulos solitarios lo que se pudo comprobar en este
estudio ya que 64% de los pacientes presentaron
unicamente un ndédulo @®® D De igual manera se ha
reportado que la mayoria de los MC son de bajo grado,
en este estudio 53.33% fueron grado I de acuerdo al
SP ® y bajo grado (100 %) de acuerdo al SK ©, cabe
mencionar que solo el 23.7 % de los nédulos fueron
enviados para estudio histopatologico.

La region corporal con mayor presentacion de MC
fueron extremidades (40.4 %), lo que corresponde
a lo observado por McNiel, 2006 y Kiupel, 2017,
seguidos por cabeza (30.8%) y tronco (14.42%),
Misdorp, 2004 reporto ademas de las extremidades,
la region perineal y el prepucio; en este caso esas
regiones fueron las de menor predileccion con 0.9%
y 5.8% respectivamente. Se notd en el Boxer que la
glandula mamaria constituye un importante sitio de
presentacion (13.8%).

Algo importante a resaltar es que durante el estudio
se observaron problematicas importantes en cuanto el
manejo del paciente oncologico, ya que por cuestiones
relacionadas a los propietarios solo en el 29.7 % de
los pacientes fue sometido a retiro quirtrgico de la
neoplasia. Mdas importante aun, el 96.8% de los
pacientes, tanto los recién diagnosticados como
los sometidos a retiro quirurgico, no acudio al
seguimiento, lo que habla de posibles percepciones
erroneas de las neoplasias, que puede llevar a los
propietarios a no tomar acciones a favor de la salud
de sus mascotas s
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La importancia de la
desparasitacion integral
de las mascotas.

PALABRAS CLAVE > Parasitos > zoonosis > epidemiologia > acaros > cestodos > nematodos

MV M en C. Felipe Bodoya
Technical Manager

Companion Animal Business Segment
Boehringer Ingelheim

Introduccion

Las infecciones parasitarias en caninos tienen distribucion mundial y se
caracterizan por una sintomatologia intestinal inespecifica; por procesos clinicos
que pueden ser agudos, subagudos y cronicos. La epidemiologia de las parasitosis
intestinales es muy variada; depende del tipo de parasito, del area geografica, del
estado general del hospedero y de los habitos poblacionales. Estas constituyen un
gran riesgo para la salud humana debido a que bajo determinadas condiciones
y a través de los alimentos, el agua y el suelo contaminados con heces pueden
transmitirse al hombre.
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n la actualidad la estrecha relacion que

existe entre las personas con los animales

de compaiiia es conocida como el vinculo

humano-animal; este proporciona benefi-
cios con respecto a la socializacion, la salud mental
e incluso el bienestar fisico. Pero junto con estos be-
neficios de las mascotas para la poblacion humana,
también existen riesgos potenciales para la salud de la
misma asociados con la propie-

MV M en C.
Felipe Bodoya

reservorios de estas enfermedades, sin embargo, nos
da un indicio del riesgo potencial que pueden repre-
sentar en la transmision y conservacion de estas enfer-
medades. Resulta importante mencionar que el riesgo
incrementa para las mascotas de casa cuando salen y
tiene contacto en parques, playas, bosques u otros pe-
rros que no estén bajo supervision médica.

dad de una mascota. Se estima “Estas enfermedades solo El incremento de la relacién

que en México hay 30 millones han recibido
de perros y sélo 7.4 millones

de ellos, estan bajo supervi-

cuando tienen un impacto

prioridad humano-animal ha dado lugar
también a cambios en las acti-
tudes hacia la propiedad de ani-

sion médica; para los gatos se en el alivio de la pobreza o males de compaiiia y, con ello,
estima una poblacion total de si representan una amenaza han aumentado las expectativas

9.2 millones de los cuales Uni-
camente 2.2 millones vive bajo

zoonoética importante para la

y demandas de los veterinarios
para mejorar el conocimiento

techo. Por lo tanto, se estima comunidad.” en medicina y cirugia canina y

que 22.6 millones de perros 'y 7
millones de gatos viven situacion de calle.

La epidemiologia de los parasitos intestinales de los
perros y gatos en México sigue sin entenderse, aun-
que, se han realizado estudios para evaluar la preva-
lencia de parasitos intestinales en algunas partes del
pais (Ver tabla 1). Sin embargo, los resultados son
zonificados ya que solo existen en algunas regiones
geograficas lo cual da un panorama parcial de la rea-
lidad. Bajo este escenario y con los resultados de los
estudios realizados no se puede establecer claramente
el rol que juegan los perros de situacion de calle como

felina. No obstante, a pesar de
la expansion del acceso a las tecnologias de la infor-
macion, la informacion regional pertinente para los
veterinarios con respecto a la epidemiologia, el diag-
noéstico y el tratamiento de las enfermedades tropica-
les de estos animales es escasa.

Principales parasitos zoonéticos

Las principales enfermedades reportadas como
zoondticas se enlistan a continuacion. De los estatus
de estas enfermedades en México se tiene muy poca
informacion (Ver tabla 2). »

Macotela et al., 2005 42-51% 23-67%
Aguilar et al., 2004 62.50%
Canto et al., 2013

Vivas et al., 2011 73.80%
Esquivel et al., 2015 45% 88%

Tabla 1. Principales parasitos zoonéticos reportados en perros y

12-52%

60%

36%

2.30% 25.40%

18.80% 15.80%

gatos en estudios realizados en México.

La importancia de la desparasitacion integral de las mascotas.
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Clasificacion | Parasitos mm

Acaros

Garrapatas

Pulgas

Protozoos

Nematodos

Cestodos

Pentastomidos

Tabla 2. Principales parasitos e infecciones trasmitidas por perros y gatos al humano.
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Sarcoptes Scabiei canis
Notoedres cati
Cheyletiella yasguri
Cheyletiella blakei

Ixodes ricinus
Dermacentor Retoculatus

Rhipicephalus sanguineus

Ctenocephalides felis

Ctenocephalides Canis

Toxoplasma gondii
Cryptosporidium canis
Cryptosporidium felis
Giardia intestinalis

Leishmania spp

Toxocara canis

Toxocara cati
Ancylostoma spp.
Uncinaria stenocephala
Estrongyloides stercoralis
Estrongyloides fiilleborni
Dirofilaria repens

Thelazia callipaeda
Echinococcus spp.
Dipylidium caninum

Taenia spp

Linguatula serrata

X

X X X X X X

X

La transmision de enfermeda-
des parasitarias e infecciosas que
afectan a las mascotas y a la co-
munidad representa un enorme
reto para la investigacion, la vigi-
lancia y el control de las enferme-
dades. Estas enfermedades sodlo
han recibido prioridad cuando tie-
nen un impacto en el alivio de la
pobreza o si representan una ame-
naza zoonotica importante para la
comunidad.

La mayoria de estas enfermeda-
des se desarrollan en ambientes
tipicamente calidos y humedos.
En México muchas regiones con
estas caracteristicas continuan en
vias de desarrollo con limitados
recursos para disponerse a comba-
tir eficazmente las altas cargas de
infecciones que llevan las pobla-
ciones humanas y animales.

La desparasitacion de las mascotas
fue considerada por afios como
una actividad sin trascendencia, en
la actualidad la relacion entre los
humanos y sus mascotas ha hecho
reconsiderar esto y pensar en los
beneficios directos que tiene para la
salud comprender la epidemiologia
de los parasitos, siendo crucial para
los veterinarios poder planificar
programas adecuados de control
para cada paciente de acuerdo a su
historia.

La aplicacion del concepto salud in-
tegral, es el trabajo colaborativo de
multiples disciplinas que tiene como
objetivo ayudar a lograr una salud
oOptima para las personas, los anima-
les y nuestro entorno, minimizando
el riesgo de infecciones humano-
animal a través de programas inte-
grales de desparasitacion preventiva
de uso mensual m
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La digestibilidad y sus beneficios
en la nutricion de las mascotas.

PALABRAS CLAVE > Digestibilidad > biodisponibilidad > nutrientes > absorcion > calidad nutricional

MVZ Paula M. Trejo Valadez *
Investigacion en Nutricion de Mascotas
ptrejo@gponutec.com

Introduccion

Una alimentacion completa y balanceada aporta todos los nutrientes necesarios
en las cantidades adecuadas para alcanzar y mantener un estado de salud 6ptimo.
La formulacién de un alimento con bases nutricionales, ingredientes de alta
calidad e innovacion tecnolégica dan como resultado un producto de calidad,
alta digestibilidad y mayor aporte de nutrientes que cubrira los requerimientos
nutricionales adecuados para cada etapa de vida y estado de salud del animal.

La digestibilidad es la fraccion de alimento consumido que no aparece en las heces
y por lo tanto es absorbido en el tracto gastrointestinal (V. La biodisponibilidad
de los nutrientes es el principal requisito para evaluar la calidad nutricional del
alimento®.

Definicion de Digestibilidad.

a digestibilidad de un alimento determina la

cantidad real que es absorbida por el animal y,

or lo tanto, la disponibilidad del nutriente para

las funciones del organismo (FAO, 1990); es

decir, la fraccion de nutrientes que después del proceso

digestivo, pueden ser transportados a su 6rgano diana y
cumplir su funcion fisiologica (Figura 1).

Factores que
determinan
la Digestibilidad.

a) Formulacion. - La for-
mula de un alimento es
el listado de ingredientes
incluidos en el producto. El
coeficiente de digestibilidad
de los macronutrientes au-
menta significativamente
con la edad @, por ello,
la formulacion debe con-
siderar el organismo del individuo para el cual esta
disefiado el alimento, los requerimientos nutricio-
nales especificos de la etapa de vida, ademas de las
condiciones anatomicas y fisiologicas del animal V.

b) Materia prima. - Las materias
primas son los componentes
principales de la formulacion de
un alimento, cuyo éxito depende
de la calidad de estas. Los con-
troles de calidad comienzan des-
de la seleccion de proveedores,

el muestreo para analisis de la-
boratorio cuyos resultados deter-
minaran la aceptacion o rechazo de la misma, el
almacenamiento, hasta la inclusion en el proceso
de produccion, asegurando paso a paso la calidad
del producto final.

¢) Proceso de produccion. - El proceso de produc-
cion del alimento para mascotas se llama extrusion;
en este se modifican las propiedades fisicas y qui-

Figura 1: Proceso digestivo.

“El diseno del proceso,
los puntos estratégicos
de control, el equipo
especializado y el
personal capacitado
la recepcion de la materia prima, garantizan la calidad del

alimento terminado.”

MVZ Paula M.
Trejo Valadez

micas de los ingredientes para obtener en este caso,
un alimento de consumo animal. El disefio del pro-
ceso, los puntos estratégicos de control, el equipo
especializado y el personal capacitado garantizan
la calidad del alimento terminado.

~1 VANDE EARGLNEGH

Determinacion de
la Digestibilidad.

La digestibilidad aparente de
las materias primas de un ali-
mento puede determinarse

por medios in vitro utili-

zando enzimas y técnicas

de fermentacion, in situ
por canulacion ileal e in vivo
mediante la recoleccion de he-
ces ™,

La evaluacion in vitro permite predecir la digestibilidad de
las materias primas y los productos terminados por medio
reacciones enzimaticas que simulan la degradacion que
ocurre en el tracto gastrointestinal del
organismo vivo @

La evaluacion in situ se define como
la obtencion de la muestra a analizar
a través de una canulacion ileal y su
analisis en laboratorios especializados.
Dado que es una practica invasiva, se
recomienda utilizar otras alternativas
de medicion.

La evaluacion in vivo se realiza a través del andlisis de las
excretas, para ello es necesario la medicion de la ingesta
de alimento, colecta de heces y su procesamiento en labo-
ratorio. Los datos recabados son analizados y expresados
como “digestibilidad aparente”. Los protocolos de inves-
tigacion se basan en las recomendaciones de la AAFCO
(Association of American Feed Control Officials). Estos
protocolos requieren de instalaciones especializadas, »
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personal capacitado, animales entrenados y un programa de actividades correc-
tamente estructurado para garantizar el bienestar animal sin comprometer la ve-
racidad de los resultados.

Ventajas de un alimento
altamente digestible.

a) Nutricionales. - Un alimento con alta digestibilidad se traduce en una alta
biodisponibilidad de nutrientes que son absorbidos y que llegan a los 6rga-
nos diana donde pueden cumplir con su funcion fisiologica cubriendo asi
los requerimientos nutricionales del individuo.

b) Porciones de alimento. - Un alimento con alta digestibilidad tiene una ele-
vada concentracion de nutrientes en una pequefia porcion de alimento, por
lo que la racién diaria es menor en comparacion con un alimento de baja
digestibilidad.

¢) Calidad de las heces. - Un alimento con alta digestibilidad regula la mo-
tilidad intestinal, permite la absorcion de agua del bolo alimenticio por lo
que produce heces firmes, en menor volumen y con mejor consistencia.
En contraste, un alimento con baja digestibilidad genera mayor pro-
duccién de gas, menos absorcion de agua y mayor volumen de heces
himedas o sin consistencia.

Conclusion

El Médico Veterinario es el tnico profesional con la capacidad de dar
una asesoria nutricional integral para perros y gatos, donde el historial
clinico, la etapa de vida, las condiciones anatomicas y fisiologicas por
mencionar algunas, son elementos que deben ser evaluados e interpre-
tados al momento de recomendar un cambio en la alimentacion. La Me-
dicina avanza dia con dia, por ello, los profesionistas de la salud animal
deben capacitarse constantemente, e incluir la Nutricién en su programa
proveera al Veterinario de una herramienta importante para la préctica
diaria ya que a través de la dieta podran mantener la salud de sus pacien-
tes, prevenir enfermedades y prolongar la expectativa y calidad de vida
de las mascotas.

Dada la variedad de ofertas alimenticias, donde se pueden encontrar des-
de dietas basicas hasta alimentos super premium que garantizan la calidad
de materias primas, alta concentracion de nutrientes, alta digestibilidad y
beneficios a la salud en formulaciones especializadas, la informacion y el
conocimiento son clave para poder dar una recomendacion adecuada. Si
un Médico Veterinario ademas de tener una formacion profesional, co-
noce las cualidades de los alimentos y los beneficios de su formulacion,
tendra a su alcance lo necesario para recomendar un alimento que cubra
las necesidades de cada paciente y al mismo tiempo, generara confianza
en sus clientes sabiendo que su Médico Veterinario de cabecera tiene una
formacion integral m
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de los perros y gatos donde han
dejado de ser animales y ahora son
parte de la familia, ha generado un
cambio en el mercado que exige
alimentos nutritivos y funcionales que
prolonguen la expectativa de vida
de las mascotas, obligando a los
productores a mejorar la calidad de
los alimentos a través de investigacion
y desarrollo de tecnologia.

En NUPEC " somos apasionados
por las mascotas, muestra de ello es
nuestro compromiso con la mejora
continua de nuestros productos. Esto
lo logramos a través de investigacion,
innovacion y desarrollo de alimentos
que cubran las necesidades de las
mascotas.

Cada producto es disefiado por
expertos asegurando una nutricion
completa y balanceada, elaborado
con tecnologia de punta, mas de

75 controles de calidad a todo

lo largo del proceso, desde la
recepcion de materia prima hasta

el envasado, materia prima grado
consumo humano, certificaciones en
inocuidad alimentaria y mas del 90%
de digestibilidad proteica. Todo esto
hace de NUPEC " un alimento super
premium.
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Introduccion

Como se menciona en la primera parte de esta entrega en el tomo anterior @,
generalmente la Enfermedad Renal Cronica (ERC) en el perro y el gato progresa
desde una etapa inicial no azotémica hasta una etapa terminal con sindrome
urémico que desenlaza en la muerte del paciente. En algunos casos, esta progresion
ocurre muy rapidamente (semanas), mientras que en otros casos, la funcion renal
se mantiene estable durante periodos mas prolongados y progresa a los largo de
varios afios .

(1) Revista Vanguardia Veterinaria Edicion Enero Febrero 2019.
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n la evolucion de la enfermedad, se ven
afectadas distintas funciones metabdlicas y
endocrinas que normalmente realiza el rifidon
que ya fueron descritas anteriormente'.

El manejo de pacientes con ERC incluye un
tratamiento especifico, tratamiento nefroprotector asi
como un tratamiento sintomatico ®. El tratamiento
especifico se dirige hacia la causa que desencadena
la ERC y resulta especialmente
util en los estadios iniciales de la
enfermedad, ya que en ocasiones,
permite retardar la progresion

“Los signos clinicos
aparecen sélo cuando

M en C. MVZ Angel
Jiménez Garcia de Leon

limites superiores de los intervalos de referencia) se
observa una vez que se ha perdido al menos el 67 %y
el 75 %, respectivamente, de la masa renal (Figura 1).

La deteccion de los pacientes en los primeros
estadios de la enfermedad permite el inicio de
acciones nefroprotectoras para retrasar el avance de la
nefropatia y mejorar el tiempo de supervivencia y la
calidad del vida del paciente.

Tratamiento Basado
en Evidencia

de la lesion renal. El tratamiento el 67 - 75 % de la masa El tratamiento basado en evidencia
nefroprotector se dirige hacia el renal es no funcional.” tiene como objetivo optimizar el

control de los factores que pueden

contribuir a la progresion de la

ERC, como: proteinuria, hipertension arterial
sistémica, hipertension glomerular, alteraciones del
metabolismo de minerales y fibrosis. El tratamiento
sintomatico permite controlar las complicaciones y
signologia asociadas a la progresion de la enfermedad.

Los signos clinicos aparecen sélo cuando el 67 - 75
% de la masa renal es no funcional. La poliuria y
la polidipsia suelen ser los primeros signos clinicos,
pero a veces se pasan por alto. En general se acepta
que una gravedad especifica sospechosamente baja
de la orina y la azotemia (es decir, concentraciones
plasmaticas de creatinina o urea por encima de los

A
100% | Estadio final

76% | Insuficiencia renal temaprana

67% | Insuficiencia renal

resultado clinico y la calidad de vida

del paciente ®. Tradicionalmente, la
mayoria de las decisiones terapéuticas tomadas por el
clinico se basan en el conocimiento de la fisiopatologia
de la enfermedad; ahora con la aplicacion de un
tratamiento basado en evidencia, se pretende que
estas decisiones tengan en cuenta las evidencias
que respalden la eficacia de un tratamiento antes de
recomendar su aplicacion. Para ellos, se ha propuesto
un sistema que clasifique las evidencias en niveles de
calidad de acuerdo a su aplicacion clinica (Tabla 1). Los
tratamientos con evidencias nivel I y II, son aquellos
que tienen una base mas solida para su recomendacion,
y su aplicacion se recomienda se priorice sobre aquellas
terapias con evidencias mas débiles. »

v v v
>
Funcién excretora Normal Reducida pero | Se desarrolla Uremia

sin azotemia azotemia
Capacidad de Normal No puede Deterioro

concentracion concentrar continuo de la

de orina adecuada- capacidad de

mente la orina | concentracion

Figura 1. Progresion de la enfermedad renal hacia el sindrome urémico. ©
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Grado de

e Procedencia

Evidencia obtenida a partir de uno
0 mas estudios clinicos aleatori-
zados, controlados y disefiados
adecuadamente; realizados en pa-
cientes clinicos de la especie co-
rrespondiente.

Evidencia obtenida a partir de es-
tudios aleatorizados, controlados
y disefiados adecuadamente, rea-
lizados en pacientes de la especie
correspondiente con enfermedad
espontanea, pero bajo condiciones
de labratorio en colonias de anima-
les de investigacion.

Evidencia obtenida a partir de es-
tudios controlados adecuadamente,
pero si aleatorizacion, estudios de
cohorte o caso-control o estudios
utilizando modelos aceptables de
]l enfermedad o simulaciones en la
especie correspondiente, asi como
resultados sorprendentes obtenidos
en estudios no controlados o series
de casos en la especie correspon-
diente.

Evidencias provenientes de estu-
dios en otras especies, informes
emitidos por comités de expertos,
A} estudios descriptivos, casos clini-
cos, justificacion fisiopatologica y
opiniones de expertos basadas en
su experiencia clinica.

Tabla 1. Clasificacién de los niveles de evidencia en medicina
veterinaria ©©

Modificacion de la dieta.

Modificar la dieta se recomienda implementarla al
momento de confirmar la ERC; cuando se tengan
resultados de una proteinuria persistente. Es importante
considerar que el cambio de la dietano debe ser por encima
de los gustos del paciente. Una dieta de prescripcion
renal presenta un menor contenido de proteinas, fosforo
y sodio; por otro lado cuenta con un aumento en la
capacidad tampon de la dieta, fibra soluble, vitaminas del
complejo B, antioxidantes, potasio; particularmente en
dietas para gatos, y acidos grasos omega 3.

vanguardiaveterinaria Marzo Abril 2019

Es vital lograr el aporte de calorias requeridas
diariamente para que el paciente no entre en
catabolismo corporal; adicionar antioxidantes y
suplementos si es necesario. No se recomienda
adicionar medicamentos a la comida que puedan
producir aversion por la ingesta voluntaria.

En un estudio, se demostré que el empleo de una
dieta renal reducia en un 72% el riesgo de presentar
una crisis urémica en pacientes con ERC IRIS? TII
y IV, y prolongaba el tiempo hasta la presentacion
de la misma comparada con el empleo de una dieta
de mantenimiento. La mediana de supervivencia de
los perros alimentados con la dieta renal fue de 594
dias, frente a los 188 dias de los alimentados con la de
mantenimiento. Los perros alimentados con la dieta
renal sobrevivieron un minimo de 13 meses mas que
los alimentados con la dieta de mantenimiento ®.

El mayor problema con el empleo de dietas de
prescripcion renal es su falta de palatabilidad; sobre
todo en gatos. Para evitarlo, primero se recomienda
corregir las complicaciones metabodlicas ademas de que
el cambio de dieta se debe realizar de manera gradual.

Disminuir la proteinuria.

Una vez que se confirme que hay proteinuria
patoldgica de origen renal con una o varias evidencias,
se recomienda tomar accion para disminuir dicha
alteracion. Una dieta de prescripcion renal puede ser
una de las medidas a tomar inicialmente ademas de
la posible administracion de inhibidores de la enzima
convertidora de angiotensina (1IECA).

La proteinuria, es uno de los indicadores mas precoces
dela ERC aun en ausencia de azotemia o de la aparicion
de los primeros signos clinicos. El benazepril es
considerado como la primera eleccion debido a que
su eliminacion es preferentemente hepatica, lo que
reduce posibles efectos adversos por acimulo.

Es importante mencionar que el uso de antihipertensivos
tipo iIECA puede aumentar transitoriamente los niveles de
urea y creatinina al iniciar el tratamiento; si este aumento
supera el 20% se recomienda ajustar la dosis o suspender
la medicacion.

Modular la presion arterial
La hipertension acelera mecanismos de desgaste renal

y organico, ademas de poder lesionar 6rganos como
el sistema cardio-vascular, retina o sistema nervioso.

Ademas de la recomendacion de administrar iECA en
perros como antihipertensivo o bloqueadores de ca-
nales de calcio en gatos, también se recomienda ad-
ministrar una dieta baja en sodio. Unicamente la res-
triccion de sodio, puede ser insuficiente, por lo que el
empleo de farmacos como benazepril nuevamente es
la primera eleccion por su mecanismo de eliminacion.

Controlar las alteraciones de fosforo

La hiperfosfatemia puede presentarse de manera precoz
por reduccion de la depuracion renal o bien, también ter-
minal, por reduccion en la activacion de la vitamina D.
La hormona paratiroidea (PTH) es uno de los principales
elementos que generan un desbalance importante en el
organismo a consecuencia de la hiperfosfatemia.

El control de los niveles de fosforo representa una de las
partes mas importantes del manejo de una ERC; esto es
debido a la relacion que se observa entre las altas con-
centraciones de fosforo y un incremento en la progre-
sion de la enfermedad y su mortalidad ©. Un estudio
realizado en gatos con ERC, concluy6 que por cada uni-
dad que aumentan los niveles de fosforo, el riesgo de
muerte se incrementa un 11.8% ©. Estos efectos negati-
vos son debido a que la retencion de
fosforo favorece el desarrollo de hi-
perparatiroidismo renal secundario
y la formacion de complejos Ca-P
que precipitan en el intersticio renal
provocando fibrosis intersticial y
atrofia de los tubulos renales .

Se recomienda mantener los niveles
de fosforo por debajo de 5 mg/dL.
Inicialmente, se recomienda reducir el contenido de
fosforo en la dieta mediante una dieta de prescripcion
renal; sin embargo, si el animal rechaza esta dieta o los
resultados esperados no se observan en un periodo de 4
semanas, se recomienda el uso de agentes quelantes de
fosfato intestinal como el carbonato de calcio V.

Los quelantes de fosfato intestinal, afiadidos a una
dieta renal o de mantenimiento, pueden ser la {inica
opcion terapéutica en aquellos animales que rechazan
cualquier tipo de alimentacion.

Manejar las alteraciones de potasio
En pacientes con ERC es importante controlar los

niveles de potasio pues tanto la hipocalemia como la
hipercalemia, contribuyen al deterioro del paciente.

“La mediana de
supervivencia de los
perros alimentados con la
dieta renal fue de 594 dias,
frente a los 188 dias de
los alimentados con la de
mantenimiento.”

M en C. MVZ Angel
Jiménez Garcia de Leon

Hasta un 65% de los gatos con ERC pueden padecer
hipocalemia; en el caso de los caninos la incidencia es
alrededor de 14% (2. La hipocalemia puede aumentar
la morbilidad, reduce la ingesta de alimento y lleva
a debilidad muscular que puede llegar a ser extrema.
Por otro lado, la hipercalemia, si bien es rara en la
ERC, usualmente se acompaia de oligo-anuria (IRC
agudizada o terminal).

Lasignologia asociada a la hipocalemia incluye grados
variables de debilidad muscular, dolor muscular,
trastornos del ritmo cardiaco y alteraciones en la
funcion renal (119, Por su parte, se ha comprobado
que los suplementos de potasio en pacientes con ERC
e hipocalemia, mejoran la funcién renal ©; por ello,
particularmente a los gatos con ERC, se aconseja
administrar potasio.

Otras alteraciones

Se pueden encontrar otras alteraciones en pacientes
con ERC como acidosis metabolica; la acidosis agra-
va las alteraciones de potasio y del metabolismo del
calcio, por lo que puede acelerar la progresion de la
enfermedad y los signos clinicos. Los potenciales
efectos negativos de la misma
incluyen agravamiento de los
signos clinicos asociados al sin-
drome urémico y aceleracion del
deterioro de la funcion renal, in-
cremento del catabolismo protei-
co y de la desmineralizacion 6sea,
disminucion de la contractibili-
dad del miocardio e incremento
de la venoconstriccion. Durante
un tiempo se recomendé el uso rutinario de agentes
alcalinizantes via oral (citrato potasico o bicarbonato
sodico) para controlar la acidosis. ®

Por otro lado, la prevencion y el manejo de la anemia,
que puede ocurrir por multiples factores previos o
adicionales a la deficiencia de eritropoyetina que
genera una hipoplasia de la médula 6sea de manera
secundaria.

Esté indicado que la anemia también puede contribuir
a la progresion de la ERC debido al reducido aporte
de oxigeno a nivel renal, promoviendo el desarrollo
de hipoxia y la progresion de lesiones renales debido
al estrés oxidativo (4. »
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