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RESUMEN

Se realiz6é una pasantia de 390 horas en Dr. Blas Clinica Veterinaria ubicada en
Alajuela, Costa Rica, cuyo objetivo fue incrementar y fortalecer las habilidades y
conocimientos de medicina interna y cirugia de especies menores para mejorar la
atencion de los pacientes. Durante las nueve semanas de trabajo se atendi6 un total
de 335 pacientes. De esta cantidad, el 81.5% (n=273) fueron caninos y el 18.5% (n=62)

felinos.

Se presento una mayoria de consultas de medicina interna con un 47% (n=158),
seguidas por medicina preventiva 32.6% (n=109), 16.7% de cirugia (n=56) y 3.6% de
terapia fisica (n=12) en las que se colaboré con la consulta, el examen general,
vacunacion, desparasitacion, toma de muestras, ultrasonido y radiografias, asistencia

en cirugias, en terapia fisica y en visitas a domicilio, entre otras cosas.

El principal motivo de consulta fue afecciones gastrointestinales representando
un 19.6% (n=31), seguido del 17% (n=27) de ortopedia/neurologia y dermatologia con
15.8% (n=25). Se realizaron 58 procedimientos quirurgicos donde el 25.8% (n=15)
fueron limpiezas y extracciones de piezas dentales, otro 25.8% (n=15) corresponde a
ovariohisterectomias, seguidas por un 13.8% (n=8) remociones de masas y 8.6% (n=5)
orquiectomias y se aplicaron 63 procedimientos de terapia fisica incluyendo el uso de
laser siendo un 53.7% (n=34), 17.3% (n=11) de magneto y 29% (n=18) de

ozonoterapia.



Xi

Se llevaron a cabo un total de 403 pruebas complementarias con el 19.3%
(n=78) de hemogramas, 15.6% (n=63) de ultrasonidos y radiografias y 13.1% (n=53)

de quimicas sanguineas, entre muchas otras.

La pasantia realizada permitio adquirir mas y mejores habilidades y técnicas
diagnosticas y terapéuticas, fortalecer el conocimiento en las areas de medicina interna
y cirugia de especies menores, mejorar destrezas en el abordaje de emergencias de
pacientes, asi como lograr un mayor aprendizaje en el area de terapia fisica

veterinaria.

Palabras clave: caninos, felinos, medicina interna, cirugia, terapia fisica, pruebas

complementarias, habilidades.
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ABSTRACT

A 390-hour internship was carried out at Dr. Blas Clinica Veterinaria located in
Alajuela, Costa Rica, whose objective was to increase and strengthen the skills and
knowledge of internal medicine and surgery of small species to improve patient care.
During a nine weeks period, a total of 335 patients were treated which is made up of

81.5% (n=273) canines and 18.5% (n=62) felines.

There was a majority of internal medicine cases with 47% (n=158), followed by
preventive medicine 32.6% (n=109), 16.7% surgery (n=56) and 3.6% physical therapy
(n=12). The student participation included consult collaboration, general medical
examination of the patients, vaccination, deworming, sampling, ultrasound and x-rays,

assistance in surgeries, physical therapy sessions and home visits, among other things.

The main consult reason included gastrointestinal conditions representing
19.6% (n=31), followed by 17% (n=27) of orthopedics/neurology and dermatology with
15.8% (n=25). There were 58 surgical procedures performed, with 25.8% (n=15) of
dental cleanings and extractions, another 25.8% (n=15) corresponds to
ovariohysterectomies, 13.8% (n=8) mass removals and 8.6% (n=5) orchiectomies.
Besides, 63 physical therapy procedures were applied including the use of laser with

53.7% (n=34), 17.3% (n=11) of magnet and 29% (n=18) ozone therapy.

A total of 403 complementary tests were carried out with 19.3% (n=78) complete
blood counts, 15.6% (n=63) of ultrasounds and X-rays and 13.1% (n=53) blood

chemistry tests and many others.
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The internship carried out allowed us to acquire more and better diagnostic and
therapeutic skills and techniques, strengthen knowledge in the areas of internal
medicine and surgery of small species, improve skills in addressing patient

emergencies, as well as achieve greater learning in veterinary physical therapy.

Keywords: canines, felines, internal medicine, surgery, physical therapy,

complementary tests, skills.



1. INTRODUCCION

1.1. Antecedentes

La medicina veterinaria se ha ido desarrollando y evolucionando con el pasar
de los afios. Inicialmente se hablaba de una medicina veterinaria que ocultaba su parte
cientifica y estaba supeditada a divinidad, magia y supersticiones. Sin embargo, con
el tiempo se fueron creando, en todo el mundo, doctrinas, leyes y tratados asociados
con la salud, enfermedades, procedimientos preventivos y curativos, asi como
métodos diagndsticos como: el Papiro de Kahun (de Egipto), la doctrina del Yin-Yang
(de Oriente) y el tratado de Ayurveda (de la India) (Gonzalez Salinas 2011; Lafuente

Gonzalez y Vela Palacio 2011).

El sentido critico de los griegos permitié obtener grandes avances en el campo
de la medicina, donde destacé Hipdcrates, bautizado como el “padre de la medicina”
que se dedicaba a la ensefianza de la medicina humana y animal en la escuela de Cos
donde se le dio énfasis a la razén y sentido l6gico para abarcar los casos médicos que
se presentaran y con esto fue liberando a la medicina de la especulacién, supersticion

y divinidad (Mark 2020).

Fue sélo cuestion de tiempo para que la medicina veterinaria se estableciera
por completo en todo el mundo, creandose multiples casas de ensefianza de esta
especialidad, llegando a lo que conocemos en el presente, una profesion integral, vital

para la sociedad, no sélo en la salud animal sino en la salud publica y por supuesto,



en constante actualizacion y mejora, adaptada a los retos del mundo actual (Lafuente

Gonzalez y Vela Palacio 2011; Mark 2020).

Siendo la medicina veterinaria una profesion que abarca muchos ambitos y
especies, es necesario en este caso enfocarnos de forma mas especifica en lo que
implica la medicina interna y cirugia de especies menores, ya que estas dos areas
también han pasado por cambios ligados a los nhumerosos avances tecnolégicos y

cientificos que ocurren en el mundo.

La medicina interna abarca la atencién integral del paciente, con énfasis en el
diagndstico y tratamiento no quirurgico de patologias tanto en ambientes hospitalarios
como ambulatorios (Letelier et al. 2011). Sin duda, esta especialidad se apoya en otras
para lograr obtener el diagnostico definitivo y certero como la imagenologia,
gastroenterologia, neumologia, urologia, cardiologia, hematologia, dermatologia,
neurologia, oftalmologia entre otras. Sin embargo, es imprescindible un buen ojo
clinico y un buen manejo de los casos que lleguen a consulta, porque el éxito de una
terapia comienza ahi, en la consulta, donde debemos llevar a cabo una minuciosa
anamnesis con la ayuda del propietario del paciente que nos visita. Para ello se deben
realizar preguntas estratégicas que permitan obtener las respuestas que necesitamos
y elaborar diagnosticos iniciales presuntivos que nos guien sobre como proceder y
cuales examenes debemos recomendar para lograr satisfacer las necesidades de

nuestro paciente (Carugati 2013; Sirois 2013).

Ahora bien, en ocasiones la solucién al problema que se nos presenta es

meramente quirdrgica, por lo que es necesario que estemos capacitados con los



principios basicos de cirugia. La cirugia es un area muy amplia y variada que implica
tener conocimiento sobre asepsia, anestesia, instrumental quirdargico, preparacion del
quiréfano y del paciente que va a ingresar a cirugia, hemostasia, manejo de tejidos y
organos, tipos de suturas e hilos, y cuidados pre, trans y post quirdrgicos del paciente
(Fossum 2019). En la antigliedad se creia que la cirugia era ajena a la medicina 'y que
no se debia de realizar, estaba casi prohibida y sélo los mas arriesgados la llevaban a

cabo a escondidas (Lafuente Gonzalez y Vela Palacio 2011).

En 1743 se dio la creacion de la primera escuela de cirugia en la que se
inventaron numerosos instrumentos y se establecieron técnicas quirdrgicas de
acuerdo con el procedimiento a realizar. Sin embargo, la principal limitante para llevar
a cabo mas cirugias era el nulo control del dolor que se tenia, hasta que en 1770 se
llegd a descubrir las cualidades del éxido nitroso, un gas que permitio brindar anestesia
a pacientes durante procedimientos quirdrgicos cortos. En 1846 se empled otro
anestésico nuevo, un liquido volatil llamado éter sulfarico, que significé un gran avance
para la cirugia donde luego se sumd a esto la invencion de la aguja hipodérmica que
permite inyectar sustancias y medicamentos al cuerpo y la creacion de otros

anestésicos, pero de forma inyectable (Martinez Narvaez 2013; Pérgola y Buzzi 2014).

Las pruebas laboratoriales y la imagenologia son parte esencial en el
diagndstico veterinario, sin embargo, estas por si solas no solucionan. Se necesita que
el médico tenga buen ojo clinico, que esté preparado para interpretar y analizar el
resultado que se le brinda y relacionarlo con el cuadro clinico del paciente, logrando

una mayor tasa de éxito. Todo profesional del area de medicina veterinaria debe de



contar no solo con una fuerte base de conocimientos especializados, sino también con
habilidades de liderazgo, trabajo en equipo, facilidad para la toma de decisiones,
destreza para aprender y aplicar técnicas especificas, una buena tolerancia y manejo

correcto del estrés y trabajo bajo presion entre otras caracteristicas (Fossum 2019).

Es importante enfatizar que los médicos veterinarios no s6lo se encargan del
bienestar animal y de prevenir y tratar las enfermedades en estas especies, sino que
también son responsables de la prevencién y control de muchos brotes de
enfermedades zoondéticas que pueden generar mucho dafio a la poblacion humana.
En este sentido es vital su participacién en mantener una seguridad alimentaria a partir
de la produccién primaria, desde las fincas, las plantas de cosecha, tomando en cuenta
la manipulacién y procesamiento de los productos y el muestreo microbiolégico
constante para una vigilancia activa de la inocuidad y seguridad de los alimentos que

van a ser consumidos por todo el mundo (FAO 2022).

Para ser un profesional completo, se requiere de mucha préctica, estudio y
experiencia que se adquiere con el pasar de los aflos y que no se detiene nunca, ya
que el médico veterinario debe ir adaptandose y actualizando sus conocimientos de la
mano con los avances cientificos y tecnolégicos que se generan dia con dia, buscando
siempre el beneficio del paciente y brindarle una atencion integral, eficiente y de

calidad.



1.2. Justificaciéon e importancia

A nivel mundial, cada vez se le da mayor importancia al bienestar y salud animal,
y nuestro pais no se escapa a ello. Los seres humanos muestran mas empatia y
respeto por los animales y se ha fortalecido el concepto de tenencia responsable,
incluyendo la creacion de leyes contra el maltrato animal, haciendo al médico
veterinario una figura visiblemente mas necesaria e importante para la sociedad,
implicando a la vez, un nivel mayor de exigencia y responsabilidad para los
profesionales. Por lo tanto, es vital que estos profesionales estén bien preparados, que
sepan manejar situaciones de emergencia, apoyarse en herramientas diagndésticas
como la imagenologia y los exdmenes de laboratorio, entre otros y por supuesto, que

sean capaces de interpretar los hallazgos que muestren dichas herramientas.

La pasantia como modalidad de Trabajo Final de Graduacion ofrece la
oportunidad de reforzar los conocimientos tedricos y practicos adquiridos a lo largo del
proceso de formacion académica, asi como de obtener mayor destreza y experiencia

sobre lo que se vive de forma cotidiana en el campo laboral del pais.

Poder participar activamente de la atenciébn de urgencias, el manejo de
pacientes en estado critico, de diversos procedimientos quirdrgicos y no quirirgicos
asi como del basico pero necesario trato con el cliente y el equipo de trabajo, es
sumamente enriquecedor y valioso para la vida profesional del estudiante pasante,
permitiendo en un futuro brindar soluciones prontas y efectivas a sus pacientes, con
mayor seguridad, conocimiento y determinacion, procurando siempre el bienestar del

paciente y la buena atencién al cliente.



Dr. Blas Clinica Veterinaria lleva mas de 28 afios en funcion del bienestar de las
mascotas y sus propietarios en el cantén Central de la provincia de Alajuela, Costa
Rica, brindando servicios de consulta general y de atencién primaria en medicina
interna y cirugia de especies menores como caninos Yy felinos, asi como servicios de
especialidades médicas en especial oftalmologia y oncologia, entre otras, a través del
apoyo de colegas expertos en dichas areas. Ademas, cuenta con la posibilidad de
realizar terapia fisica, asi como con equipo especializado para ésta y para hacer
examenes laboratoriales (hemograma y quimicas sanguineas), ultrasonidos,
radiografias digitales, microscopia y anestesia. Todo esto hace a Dr. Blas Clinica
Veterinaria, una excelente opcion para la realizacion de una pasantia al proporcionar

una practica y aprendizaje robustos.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Incrementar y fortalecer las habilidades y conocimientos en el &rea de medicina
interna y cirugia de especies menores para mejorar la atencion de los pacientes
mediante la realizacién de una pasantia en Dr. Blas Clinica Veterinaria en Alajuela,

Costa Rica.

1.3.2. Objetivos Especificos
1.3.2.1 Adquirir mayor capacidad diagnostica y terapéutica por medio del
manejo de casos clinicos y de su seguimiento, desde la consulta, los examenes, el

diagnastico final, terapias alternativas, el tratamiento y la resolucion del caso.



1.3.2.2 Mejorar las destrezas para el abordaje de emergencia de los pacientes
con hiperalgesia, descompensados y en estado de gravedad para brindarles una
atencion pronta, integral y eficiente mediante la observacién del manejo a dichos

pacientes y la participacion en esas situaciones.

1.3.2.3 Desarrollar habilidades quirargicas que permitan tomar decisiones
correctas durante el manejo pre, trans y post quirdrgico para garantizar el bienestar

del paciente mediante la colaboracion activa en dichos tiempos quirargicos.



2. METODOLOGIA

2.1. Materiales y métodos

2.1.1. Area de trabajo

La pasantia se llevo a cabo en Dr. Blas Clinica Veterinaria, ubicada en el canton
Central, provincia de Alajuela, Costa Rica, con una duracion de nueve semanas para
un total de 390 horas bajo la supervision del Dr. Blas Rivas Borbon, la Dra. Maria José
Lazzo Rodriguez y la Dra. Priscilla Rivas. Dicha clinica veterinaria posee un consultorio
para consulta general, un consultorio para las sesiones de terapia fisica, una sala con
equipo especializado para realizar radiografias digitales (Fujiflm® FCR PRIMA [I™) y
ultrasonidos (Zoncare® i50™), un quiréfano de tejidos blandos que cuenta con un
equipo para monitorear signos vitales y con maquina para anestesia inhalatoria, una
zona para la recuperacion post quirargica, ademas de la zona con el equipo donde se
realizan hemogramas (IDEXX® VetAutoread™ QBC 4830), quimicas sanguineas

(IDEXX® Catalyst Dx™) y otros examenes clinicos.

2.1.2. Horario de trabajo
La pasantia dio inicio el lunes 9 de enero de 2023, en jornada diurna, con un
horario de lunes a viernes de 8:30 am a 5:00 pm y sabados de 8:30 am a 1:00 pm y

finaliz6 el viernes 17 de marzo de 2023. Se realizaron en total 390 horas.

2.1.3. Animales en estudio
Durante la pasantia se trabajé con especies menores de compafiia como
caninos y felinos que ingresaban a consulta, chequeos, sesiones de terapia fisica,

cirugias o en condicion de emergencia.



2.1.4. Abordaje de los casos

Como pasante, se asistio a los doctores en todo lo que ellos requirieron y se
particip6 activamente en los procedimientos que se realizaron durante la jornada
laboral diaria como la consulta, la ejecucion del examen objetivo general de los
pacientes, vacunaciones, desparasitaciones, toma de muestras y su correspondiente
analisis laboratorial, realizacion de ultrasonido y radiografias, asistencia en cirugias,
manejo anestésico y pre, trans y post quirdrgico de los pacientes, asistencia en las
sesiones de terapia fisica, realizacion de recetas médicas con la correcta posologia de
acuerdo con el paciente y su condicion, asistencia en las consultas veterinarias
mediante visitas a domicilio y sin duda, el buen manejo de los pacientes en aras de su

bienestar, asi como una excelente atencion al cliente.

Una vez que la mascota ingresaba al consultorio, se pesaba, se realizaba la
apertura del expediente en el sistema Gvet® (Saez 2021) para posteriormente tomar la
historia y el motivo de consulta de forma minuciosa y como examen objetivo general
se tomaban los parametros basicos: frecuencia cardiaca, coloracion de mucosas,
temperatura, frecuencia respiratoria, llenado capilar, grado de hidratacion,
auscultacién cardiaca, pulmonar y abdominal, palpacion abdominal y de ganglios
linfaticos. También se hacia revision de orejas, piel, ojos, estado del pelo, los dientes,
lengua o encias entre otras evaluaciones. Una vez concluido el examen basico, se

decidia si el caso ameritaba o no aplicar pruebas complementarias.

Se trabaj6 con especialistas que llegaron a la clinica a realizar la consulta con

sus equipos técnicos, entre ellos una oncéloga, un cardidlogo, una oftalméloga,
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gastroenteréloga (para endoscopias) y un ortopedista. Cabe mencionar que los
doctores que me supervisaron incentivaron constantemente mi aprendizaje mediante
evaluaciones semanales en las que se me asignaba un tema sobre una patologia
relacionada con las consultas que se atendian, con la finalidad de estudiar mas a
profundidad sobre dicha patologia, sus causas, métodos diagnosticos, tratamiento,
diagnosticos diferenciales y discutirlo en conjunto con los doctores, al igual que con

asignaciones de articulos cientificos relevantes.

2.1.5. Registro de datos

El registro de las actividades diarias realizadas, de los pacientes atendidos y de
la informacion completa sobre los casos se llevo a cabo en una bitacora. Dicha bitacora
fue firmada por el Dr. Blas Rivas Borbon. Los datos registrados incluyen la informacion
general de cada paciente como el nombre, la especie, raza, sexo, edad, peso, estado
reproductivo, la historia clinica o el diagndstico del paciente, pruebas complementarias
realizadas, el procedimiento que se aplicé en el momento de la visita y el tratamiento
enviado. A cada paciente nuevo se le asigné un nimero de caso y se categoriz6 de la

siguiente forma: cirugia, medicina interna, medicina preventiva o terapia fisica.

2.1.6. Analisis de datos

Los datos obtenidos a lo largo de la pasantia, recopilados en la bitacora de
trabajo, fueron digitalizados, analizados mediante estadistica descriptiva y
presentados mediante cuadros y graficos con porcentajes y promedios para facilitar la

lectura y comprension de los resultados.
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3. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Informacién general de los pacientes
Al término de las nueve semanas realizadas en la pasantia, se atendié a un total

de 335 pacientes, de los cuales el 81.5% fueron caninos y el 18.5% felinos (Figura 1).
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Figura 1. Distribucion de los casos atendidos segun la especie durante la pasantia en

Dr. Blas Clinica Veterinaria.

En Costa Rica, se estima que un 66.5% de las viviendas poseen al menos un
animal como mascota (Seevers Alfaro 2013). Ademas, los resultados expuestos van
en concordancia con los estudios sobre la preferencia actual de los costarricenses al
adquirir una mascota ya que, segun el “Estudio Nacional de Tenencia de Perros en
Costa Rica” elaborado en 2016 por la organizacion World Animal Protection en
conjunto con el Servicio Nacional de Salud Animal (SENASA) y el Colegio de Médicos
Veterinarios, el 50.5% de los hogares costarricenses tienen perro, con un promedio de
1.8 perros por hogar, mientras que el 15% de los hogares tiene al menos un gato

(Seevers Alfaro 2013; WAP 2016). Esto a su vez, se reafirma en pasantias
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recientemente realizadas donde se evidencia una proporcién similar en la distribucion

por especie (Malé Aguilar 2021; Arce Camacho 2023).

En cuanto al sexo de los pacientes, se puede observar una predileccion mayor
por tener hembras que machos, ya que las hembras atendidas representaron en total

un 58.8% siendo 49.3% caninos y 9.5% felinos (Figura 2).
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Figura 2. Distribucion de los casos atendidos segun sexo de las especies que

ingresaron a Dr. Blas Clinica Veterinaria durante la pasantia.

A su vez, se clasificé a los pacientes que visitaron la clinica de acuerdo con su
edad, donde se pudo determinar que la mayoria de ellos, tanto caninos como felinos,
fueron animales adultos mayores de cinco afos: 49% y 35% respectivamente (Figura

3).
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Figura 3. Distribucion de la cantidad de pacientes caninos y felinos atendidos segun

su edad, durante la pasantia en Dr. Blas Clinica Veterinaria.

Segun Grimm (2015), “las razones pueden atribuirse en gran medida a una
mejor atencidn sanitaria y una mejor alimentacion”. Ademas, hay mas conciencia de la
poblacion en cuanto a la medicina preventiva por lo que la expectativa de vida de ellos

se ha duplicado en las ultimas décadas.

Es bien sabido que la raza tiene mucho que ver con la longevidad de una
mascota. En cuanto a caninos, se han realizado estudios que indican que los de razas
gigantes como el Gran Danés o el Mastin normalmente viven entre seis a 11 afios, los
de razas grandes como el Pastor Aleman y Golden Retriever suelen vivir de ocho a 12

afos, los de razas medianas como el Beagle y el Schnauzer viven aproximadamente
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diez a 15 afos y los de razas pequefias como el Chihuahua, son las razas con mayor

expectativa de vida, pues viven entre 12 a 17 afios o mas (Rivera 2022).

Sin embargo, si comparamos a perros de raza con perros sin raza definida
(SRD) o también llamados mestizos, se ha visto que tienen una expectativa de vida de
hasta 16 a 18 afios y algunos han llegado a vivir hasta 24 afios. Esto probablemente
se debe a que la mezcla de razas reduce las probabilidades de sufrir patologias

asociadas con genes propios de algunas razas con alta endogamia (Rivera 2022).

Durante la pasantia se recibio una gran variedad de razas, las cuales se detallan
en el Cuadro 1y se comprobd que la mayoria de los caninos que llegaron a consulta
fueron SRD con 26%, seguidos por un 10% French Poodle y 9.5% Chihuahua.

Cuadro 1. Distribucién de caninos atendidos segun raza en Dr. Blas Clinica

Veterinaria, durante la pasantia realizada.

Raza Cantidad Raza (cont.) Cantidad
SRD 71 Pastor Aleman 5
French Poodle 28 Bulldog Inglés 4
Chihuahua 26 Cocker Spaniel 4
Schnauzer 14 Doberman Pinscher 4
Labrador Retriever 11 Pastor Australiano 4
Dachshund 10 Shih Tzu 4
Maltés 10 Boxer 3
Pomeranian 10 Bull Terrier 3
American Stafford 9 Dobermann 2
Golden Retriever 9 Basset Hound 1
Pug 9 Braco Aleman 1
Beagle 8 Jack Russell 1
Bulldog Francés 8 Pastor Belga 1
Yorkshire Terrier 6 Shar Pei 1
Boston Terrier 5 Xoloitzcuintle 1

Total: 273
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En el estudio nacional realizado por WAP (2016) se confirmd la misma
distribucion en cuanto a preferencia de raza de los caninos del pais con un 44.7% de
la poblacion indicando que tenian caninos SRD, seguido por la raza French Poodle
con 10.8% y en tercer lugar los Chihuahuas con 5.6%, lo cual sugiere que, del 2016 a

la actualidad, la preferencia de los costarricenses no parece haber variado mucho.

En el caso de los felinos, se pudo observar una situaciéon muy similar (Cuadro
2), ya que, de los 62 felinos atendidos, 85.5% fueron felinos domésticos de pelo corto
(DPC), seguidos de las razas Himalaya (6.5%) y Persa (8%). Esto va de acuerdo con
la realidad del pais, ya que segun Morales (2020), la mayoria de los felinos en los

hogares costarricenses son DPC, Persa e Himalaya asi como Siameses y Angora.

Cuadro 2. Distribucion de felinos atendidos segun raza en Dr. Blas Clinica Veterinaria,

durante la pasantia.

Cantidad de
Raza .
pacientes
DPC 53
Himalaya 4
Persa 5
Total 62

Los DPC no son una raza especifica, son una mezcla de diferentes razas y por
eso vienen de diferentes colores, siendo que lo unico que tienen en comun es el pelaje
corto. También exhiben amplia gama de caracteristicas fisicas y, como resultado, estos
animales en distintas latitudes difieren en forma y tamafio corporal, ya que poseen gran

variabilidad genética. Por lo tanto, al tener una forma de vigor hibrido debido al diverso
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conjunto de genes, son menos propensos a sufrir problemas genéticos que los gatos

de raza pura (Mitchell 2021).

3.2. Pruebas complementarias

Durante la pasantia, se realizaron un total de 403 pruebas complementarias

donde la mayoria de estas fueron hemogramas (19.3%), ultrasonidos y radiografias

(15.6%), quimicas sanguineas (13.1%) y estudios anatomopatolégicos (9.2%) tal y

como se muestra en el Cuadro 3.

Cuadro 3. Distribucion y tipo de pruebas complementarias realizadas durante la

pasantia en Dr. Blas Clinica Veterinaria.

Prueba complementaria  Cantidad  Prueba complementaria (cont.) Cantidad
Hemograma 79 Lactato 4
Ultrasonido 63 SNAP Ehrlichia (4Dx Plus) 4
Radiografias 63 Tonometria 3
Quimicas sanguineas 53 Citometria de flujo 3
:rrll:t“osrfopatolc’)gicos 37 Antibiograma 3
Urianalisis 13 Tripsina inmunorreactiva 3
Test de Fluoresceina 12 Prueba rapida de Parvovirus 3
Test de Schirmer 10 Cortisol Creatinina en orina 2
SDMA 9 Prueba rapida de Crypto/Giardia 2
Raspado de piel 8 Prueba rapida de Distemper 2
Examen de heces 7 Prueba de alergenos 1
Prueba rapida FeLV/FIV 6 Prueba rapida de Coronavirus 1
Cultivo 6 Medicion vitamina B12 y folato 1
Fundoscopia 5

Total: 403




17

Hay multiples patologias que ocasionan signos muy similaresy a la vez, pueden
tener muchas causas, por lo que es vital hacer uso de los examenes complementarios

gue ayuden a clasificar el problema (Penninck y d’Anjou 2015).

El hemograma implica un bajo costo econémico en comparacion con otras
pruebas y proporciona excelente informacion acerca del estado de salud de un
paciente. Ademas, permite confirmar el diagndstico de enfermedades sanguineas,
favorece el prondstico de patologias y ayuda al diagnéstico de enfermedades que no
son de origen hematoldgico pero que causan cambios inespecificos que se reflejan en
la cantidad, distribucion y morfologia de las células sanguineas (Gutiérrez Millén y

Gbomez 2019).

La quimica sanguinea se realiz6 en menor cantidad que el hemograma; sin
embargo, ocupa el tercer lugar dentro de las pruebas mas empleadas. Mediante esta
se evalula la salud renal a través del nitrégeno ureico y la creatinina, la funcion hepética
mediante los niveles de enzimas como Aspartato aminotransferasa (AST), Alanina
aminotransferasa (ALT), Gammaglutamil transferasa (GGT), Fosfatasa alcalina (ALP),
albumina, globulinas, acidos biliares, bilirrubina y proteinas totales, la glicemia que
descarta problemas como Diabetes, asi como niveles de electrolitos y minerales:

calcio, fosforo, sodio, cloruro, potasio y magnesio (Jaramillo Guzman 2019).

El diagnéstico por imagenes (ultrasonido y radiografias), comparte el segundo
puesto dentro de las pruebas mas realizadas durante la pasantia. El ultrasonido es
sumamente verséatil y Gtil, no requiere sedacion, es indoloro y no implica ningun riesgo

ya que lo que se utiliza son ondas sonoras de alta frecuencia de tres a 12 MHZ que se
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pulsan en el cuerpo y generan ecos que regresan, los cuales se analizan por
computadora para producir imagenes de variada resolucion (Mattoon y Nyland 2015),
por lo que es el método de eleccidn para la evaluacion de tejidos blandos, érganos o

visceras (Kealy et al. 2011).

Por su parte, la radiografia brinda una imagen muy nitida y esta indicada
totalmente para problemas articulares, fracturas o luxaciones, y para visualizar el
estado de la columna vertebral. Debido a esto, es importante saber y decidir cuando
es estrictamente necesaria una u otra prueba, o ambas, dado que en ocasiones se

complementan entre si (Kealy et al. 2011).

Como parte de los estudios anatomopatolégicos (n=37) se realizaron 19
biopsias y 18 citologias, la mayoria de ellas fueron citologias de masas cutaneas y de
aspiracion de linfonodos y biopsias de masas extraidas durante cirugias o
endoscopias. La citologia es un procedimiento sencillo y normalmente indoloro, que
no requiere la sedacién del paciente, mientras que, para la realizacion de una biopsia
si es necesaria la sedacion. A pesar de la utilidad de la citologia, en algunos casos es
limitada y se necesita realizar una biopsia para llegar al diagnéstico definitivo, por
ejemplo, cuando la muestra no es representativa o cuando se desea determinar el
prondstico o estadio de neoplasias. Estas pruebas permiten analizar 6rganos, tejidos

y liquidos o efusiones corporales (Raskin y Meyer 2016).

La utilidad y detalles de las demas pruebas complementarias se desarrollara en

los segmentos siguientes de acuerdo con los casos que se presentaron y abordaron.
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3.3. Casuistica general
Los casos atendidos durante la pasantia fueron clasificados en cuatro
categorias segun el motivo inicial de consulta: medicina preventiva, medicina interna,

cirugia y terapia fisica (Figura 4).

Terapia fisica - 12
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Figura 4. Distribucion de casos segun categoria de atenciéon en Dr. Blas Clinica

Veterinaria durante la pasantia realizada.

Como se puede observar en la Figura 4, de acuerdo con el motivo de consulta,
se recibié mayor cantidad de consultas de medicina interna (47.1%), seguido de visitas
por medicina preventiva (32.6%), ademas, 16.7% de los casos requirieron un

procedimiento quirdrgico y 3.6% pacientes visitaron la clinica para recibir terapia fisica.

Es importante tener presente que, si bien dicha clasificacion se baso6 en el
motivo inicial de consulta en la clinica, los casos se atienden de forma integral, por lo
gue la cantidad de casos de cada categoria no necesariamente coincide con la

cantidad de procedimientos realizados en cada una de ellas.
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La mayoria observada de consultas de medicina interna se puede deber a que
muchas personas acostumbran a llevar a su mascota a revisidon con el médico
veterinario s6lo cuando notan que esta enfermd, tal y como lo menciona Altamirano
Calispa (2018), lo cual en ocasiones se puede evitar con una debida medicina
preventiva o bien, se puede detectar con mayor anterioridad permitiendo un abordaje

mas sencillo y con mayor probabilidad de tener éxito en la curacion.

3.3.1. Casuistica de medicina interna

Esta categoria abarca la atenciéon integral del paciente, con énfasis en el
diagndstico y tratamiento no quirurgico de patologias tanto en ambientes hospitalarios
como ambulatorios (Letelier et al. 2011). Segun el motivo de consulta, los pacientes se

clasificaron de acuerdo con cada especialidad de la medicina interna (Figura 5).
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Figura 5. Distribucion de casos atendidos en Dr. Blas Clinica Veterinaria segtn

la especialidad médico-veterinaria, durante la pasantia realizada.
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Como se desprende de la figura anterior, la mayor parte de los pacientes
ingresaron con signos y problemas gastrointestinales (19.6%), seguido de las

especialidades de ortopedia/neurologia (17%) y muy de cerca dermatologia (15.8%).

Los problemas digestivos involucran todo el tracto, desde la boca hasta el ano,
pasando por el eséfago, estdbmago, intestino delgado e intestino grueso, por lo que es
importante valorar los signos clinicos que ayudan a enfocar el problema en alguno de
dichos segmentos, tales como: halitosis, disfagia, sialorrea, gingivitis, caries, anorexia,
hiporexia, nauseas, vomito, regurgito, dolor abdominal, distension abdominal, Ulceras
bucales, diarrea, constipacion, tenesmo, melena, hematoquecia, polifagia, pérdida de

peso (Willard 2014).

El ultrasonido fue la herramienta mas utilizada para evaluar el tracto
gastrointestinal, valorando aspectos tales como el grosor de las paredes de los
organos (que puede evidenciar inflamacidn), el grado de peristaltismo, el contenido de
gas, la presencia de algun cuerpo extrafio, masas internas, el estado de la vesicula
biliar y su contenido, el tamafio y contorno de los bordes de érganos como el bazo e

higado, tal y como la literatura menciona (Penninck y d’Anjou 2015).

La patologia gastrointestinal mas presentada en caninos y en felinos durante la
pasantia fue la gastroenteritis (n=22), la cual tuvo causas como parasitosis intestinales
(36.3%), infecciones bacterianas (22.7%), la ingesta de alimentos en mal estado o no
aptos para el consumo animal (9.1%), los virus de Parvovirus canino (CPV) (9.1%),
Distemper canino (CDV) (4.5%) y Coronavirus canino (CCV) (4.5%), insuficiencia

pancreatica exocrina (4.5%), alergia alimentaria (4.5%) y la ingestion de cuerpo
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gastritis linfoplasmocitica (4.5%). De acuerdo con la causa, el tratamiento aplicado
incluyd protectores gastricos, antieméticos, antiinflamatorios, antiacidos, antibioticos,
enzimas pancreaticas, probiéticos, fluidoterapia y dieta blanda. De acuerdo con la
literatura, dicho protocolo es, a la vez, la base para tratar las patologias
gastrointestinales, donde posterior al tratamiento se reporta un alivio de los sintomas
(vomito, diarrea), la inflamacion y el dolor, la regulacion de la acidez, restauracion de
la microbiota intestinal, rehidratacion del paciente y reinicio del consumo de alimento

de manera normal (Mufioz Ramirez et al. 2019).

La inapetencia por gingivitis y periodontitis fue la segunda condicidon mas vista
en los pacientes (n=5), que fueron posteriormente sometidos a limpieza y extraccion
de piezas dentales para aliviar su problema, ademas de recibir tratamiento con
analgésicos y antibidticos, y recomendacion de realizar en forma regular, cepillados
dentales y utilizacion de enjuague bucal para conservar en buen estado las piezas
dentales que no se les extrajeron. Todo esto, similar a lo recomendado por De Gregorio

Paolasini (2021) y otros autores en casos de variables niveles de severidad.

Segun Farray Santana (2021) y Morales y colaboradores (2010), en pacientes
que muestran historia de pérdida de peso, gastritis cronica, vomitos intermitentes y
demas signos no responsivos a la terapia convencional, es necesario el estudio
endoscopico e histolégico para el diagndéstico definitivo y tratamiento eficaz de diversas
patologias gastrointestinales. De hecho, gracias al uso de gastroscopia y toma de
biopsia, durante la pasantia se pudo diagnosticar pacientes caninos con gastritis

linfoplasmocitica (n=1), infeccion por Helicobacter pylori (n=2) y hernia hiatal (n=1), los
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cuales compartian signos como los mencionados en la literatura y se les brindd
antibioticoterapia, inhibidores de la bomba de protones, probioticos y manejo dietético.
El paciente con hernia hiatal era un canino joven braquicéfalo y se opté por la
correccion quirargica. Cabe mencionar que en estudios como el de Garcia Sancho y
colaboradores (2011), se habla de que la aparicion de hernia hiatal es muy comun en
razas braquicéfalas por su anatomia, suele ser de tipo congénita y reparada
quirdrgicamente; y a la vez, los autores reafirman la utilidad de la endoscopia como

método diagndstico.

Se tuvo un caso de cirrosis medicamentosa, causada por mala administracion
de fenobarbital por parte de los propietarios. Los anticonvulsivos (fenobarbital y
primidona) son conocidos por causar enfermedad hepatica severa, que eventualmente
resulta en cirrosis, y de ahi la importancia del monitoreo terapéutico de los niveles de
fenobarbital en suero. En general, estos perros son clinicamente normales hasta que
han agotado por completo todos sus mecanismos hepaticos compensatorios. Esto
significa que hay poco o nada que hacer para cuando empiezan a mostrar signos
clinicos (Willard 2015). Lamentablemente en este caso, los propietarios visitaron la
clinica cuando ya el dafio era severo, el paciente llegé ictérico, con ascitis, decaido,
con dolor a la palpacién y deshidratado, se internd inmediatamente para intentar

estabilizarlo, sin embargo, al no ser posible, se procedié a aplicar eutanasia.

El caso de insuficiencia pancreética exocrina (IPE) presentada en una canina,
fue diagnosticado mediante la medicion de tripsina inmunorreactiva en suero y la de

cobalamina y folato. De acuerdo con Guarin Patarroyo y Sanchez Cuervo (2013) la
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prueba de tripsina inmunorreactiva sérica mide el tripsindbgeno y la tripsina que el
pancreas deja escapar de forma normal al espacio vascular, proporcionando una
evaluacion indirecta del tejido pancreatico exocrino funcional, sin interferencia de otras
alteraciones intestinales, por lo que es una prueba muy especifica. Si hay valores

anormalmente bajos son diagnosticos de IPE.

Segun Rabal Brandan (2018), la medicién de cobalamina y folato sirve para
confirmar o descartar el sobrecrecimiento bacteriano en el intestino delgado, que con
frecuencia se asocia a la IPE. Valores bajos de cobalamina en suero y elevados de

folato indican el sobrecrecimiento bacteriano.

En el paciente que visito la clinica, una vez diagnosticada la IPE, se inicio la
administracién oral de enzimas pancreaticas, cobalamina y modificacion de la dieta a
una de alta digestibilidad, con contenido de grasa moderado y baja en fibra, tal y como
lo recomiendan Guarin Patarroyo y Sanchez Cuervo (2013), permitiendo mejorar su

condicion corporal y atenuar sus sintomas.

Se realizaron pruebas rapidas para confirmar los casos de Parvovirus canino,
Coronavirus canino y Giardia spp. Los pacientes con esas patologias requirieron
internamiento y se les realizd, ademas de la terapia convencional (suero intravenoso,
antieméticos, antibiéticos, analgésicos, vitaminas, dieta blanda y desparasitante en el
caso de Giardia spp.), trasplantes fecales para ayudar a recuperar la microbiota normal
del tracto intestinal, observando resultados positivos en la evolucion del paciente. El
tratamiento utilizado se asemeja mucho a lo publicado en la literatura donde, diversos

estudios mencionan el uso del trasplante fecal de un donador sano al paciente
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afectado, como una terapia complementaria, innovadora y sencilla de aplicar, que ha
permitido reducir el tiempo de hospitalizacion y por lo tanto los costos de la misma,
debido a una mejoria mas pronta en los pacientes. Sin embargo, aun se mantiene en
estudio el mecanismo de accion, los efectos especificos, su efectividad como Unico
tratamiento y las normas a seguir en la seleccion de donantes y manejo de la muestra

(Pereira et al. 2018; Chaitman et al. 2020; Pinilla Leén y Florez 2021).

Durante la pasantia se realizé la medicidn de lactato en sangre en 4 ocasiones
a los pacientes mencionados anteriormente que se encontraban hospitalizados, con el
fin de tener mayor nocion del estado general del paciente. Estas mediciones permiten,
segun Machain y colaboradores (2019), tener una idea del nivel de oxigenacion tisular
y del prondstico de cada uno, pues a mayor concentracion de lactato sérico, mayor
riesgo de mortalidad y de falla multiorganica por disminucion de la oxigenacion y/o

perfusion.

El parasito encontrado en mayor cantidad en los examenes coproldgicos fue
Ancylostoma spp. pero fue posible también encontrar Giardia spp y un caso de
ooquistes de coccidios. Esto concuerda con la realidad del pais donde, de acuerdo con
lo expuesto en diversos trabajos investigativos, el parasito gastrointestinal
mayormente encontrado fue Ancylostoma spp. seguido por Trichuris vulpis, en tercer
lugar Giardia spp. y con menor frecuencia coccidios (Aleman Laporte 2011; Saenz
Ugalde 2013; Villalobos Herrera 2016). Segun The Companion Animal Parasite
Council (CAPC 2022), se deberia realizar examenes coprologicos de control por lo

menos cuatro veces durante el primer afo de vida de los caninos y felinos y minimo
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dos veces al afo en los animales adultos dependiendo también del estilo de vida y
ambiente de cada paciente. Sin embargo, en el caso de Dr. Blas Clinica Veterinaria,
no suelen realizarse con dicha frecuencia, ya que los propietarios normalmente no

acceden a hacer dichos examenes de manera preventiva.

Las renqueras fueron el motivo principal de consulta en la especialidad de
ortopedia/neurologia. Se agruparon esas dos especialidades (ortopedia y neurologia)
porque se complementan y relacionan entre si. Segun Houlton y colaboradores (2012),
“las renqueras pueden ser el resultado de problemas musculares, éseos, nerviosos,
articulares o varias en conjunto; existiendo diferentes grados de expresién de dichas
alteraciones”. Las enfermedades musculoesqueléticas y nerviosas son menos
comunes en felinos que en caninos y por lo general en felinos suelen ser de origen
traumatico (Houlton et al. 2012), lo que concuerda con lo presenciado en la pasantia,

ya que solamente cuatro de los 27 casos de ortopedia/neurologia fueron de felinos.

En las consultas de este tipo de afecciones se lleva a cabo un examen
ortopédico especifico, el cual segun Aguilar Bobadilla y colaboradores (2013) “se debe
realizar con el paciente en estatica, en dinamica y a la manipulacién, de acuerdo con
la raza, sexo, edad, etc.”. Segun lo visto en la pasantia, se cumplié con gran parte del
protocolo de evaluacidn fisica explicado en la literatura, pasando por los tres tipos de
examinacion (en estatica, en dinamica y a la manipulacion), aunque en algunos casos

no de forma tan minuciosa o detallada.

A la vez se realizaba un examen neuroldgico basico, similar al ortopédico, pero

poniendo énfasis en el estado de conciencia, reflejos posturales, equilibrio y
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coordinacion, ademas de la evaluaciéon de los 12 pares craneales, evaluacion de los
reflejos espinales, medulares nociceptivos y algunos nervios especiales para verificar
la propiocepcion y sensibilidad del paciente, lo que concuerda con lo recomendado por

Tello (2016).

El motivo principal de las renqueras tanto en caninos como felinos fue el dolor
originado por compresiones vertebrales a los nervios (n=9), visto en las radiografias
como la oclusién del espacio intervertebral. Estas pueden ser debidas a trauma o
actividad constante como subir y bajar gradas, brincar hacia y desde las camas o
sillones y va ligado a la raza y estructura corporal de los pacientes (Tello 2016).
También se tuvo casos de caninos con paralisis total (n=2), con pérdida de sensibilidad
profunda y de propiocepcién severa, cuyos casos fueron remitidos para una
Tomografia Axial Computarizada (TAC) y seguimiento neurolégico en algun centro

especializado. Esos dos pacientes continuaron asistiendo a sesiones de terapia fisica.

En segundo lugar, con mas casos, esta la luxacion patelar (n=5) y en tercero la
artrosis y abscesos en codo (n=4) al igual que los casos de espondilosis deformante
(n=3). Hubo un caso de fractura de tibia peroné y varias fisuras en miembro anterior
(n=3). 1 caso requirid correccion quirurgica. Mientras que el manejo de los 26 casos
no quirurgicos incluyd terapia fisica, analgésicos, antiinflamatorios, protectores y

lubricantes articulares.

Segun diversos autores, el tratamiento es bastante similar al empleado durante
la pasantia, ellos mencionan que se debe clasificar el tipo de dolor del paciente y asi

establecer el tratamiento, aunque este, como base, incluye analgésicos vy
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antiinflamatorios no esteroideos y, a la vez, recomiendan aplicar analgesia multimodal
integrando métodos farmacolégicos y no farmacoldgicos. Dentro de los no
farmacoldgicos involucran la terapia con frio, la fisioterapia, acupuntura, hidroterapia

entre otras (Tick et al. 2018; Wright et al. 2020).

Durante la pasantia, las consultas dermatolégicas en su mayoria fueron por
dermatitis (52%) y pododermatitis (28%), y estos problemas se presentaron solamente
en caninos. Algunas enfermedades cutaneas muestran una fuerte asociacion con la
edad, la raza y el sexo del paciente; sin embargo, hay una amplia cantidad de
diagnésticos diferenciales que el médico veterinario debe ir descartando. Las causas
de las afecciones dermatolégicas pueden ser de origen neoplasico, degenerativo,
infeccioso, inflamatorio, congénito, alérgico, endocrino que derivan en signos o
lesiones como el prurito, la descamacion, alopecia, pustulas, eritema, seborrea o

costras (Foil 2015).

Una prueba que permiti6 descartar algunas causas de problemas
dermatologicos fue el raspado de piel (n=8). De acuerdo con Gutiérrez Millon y Gémez
(2019), el raspado de piel es una prueba de bajo costo econdmico, que permite tomar
muestras de manera rapida y sencilla, no requiere sedacion del paciente, y facilita
determinar la presencia de acaros como Otodectes spp., Sarcoptes spp., Notoedres
spp. 0 Demodex spp. Como parte de los hallazgos obtenidos de dicha prueba durante

la pasantia, se observé la presencia de Demodex spp en un paciente.

Se presentaron casos por hongos (n=2) y piodermas (n=2), con pustulas y otras

lesiones caracteristicas. En estos casos se realizaron cultivos de las lesiones para
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identificar al agente involucrado, ya que segun Jagger (2015), por medio de este
meétodo es posible conocer cual agente patdogeno esta presente en la zona evaluada,

sin dolor ni molestias para el animal.

Se remiti6 una prueba de alergenos en sangre que permitid identificar los
alergenos involucrados en un caso de dermatitis atdépica. Gracias a la reaccién que
llevan a cabo las células inmunitarias sanguineas al exponerlas a amplia gama de
dichas sustancias es posible identificar dichos alergenos (Miller et al. 2013). Otro tipo
de prueba es la intradérmica, que consiste en la inyeccién de cantidades muy
pequefias de posibles alergenos o antigenos en las capas superficiales de la piel,
donde después de unos minutos, se observa el area de alrededor de la inyeccion para
determinar puntos de reaccion (inflamacion) y el alergeno o antigeno al cual
corresponde (Miller et al. 2013). Sin embargo, para evitarle molestias al paciente, se

opto por realizar la prueba en sangre.

En general el abordaje de las afecciones cutaneas implica eliminar los factores
exacerbantes de ellas mediante antibioticos, desparasitantes, antifiingicos,
controlando el estrés y manteniendo una limpieza correcta del ambiente para disminuir
la carga de alérgenos, segun fuese el caso. Asi como controlar el prurito y los demas
sintomas (Miller et al. 2013). El tratamiento utilizado en la clinica fue muy apegado a
lo dicho en la literatura y ademas se procuré mejorar la funcién de la barrera cutanea
por medio de: dieta hidrolizada, suplementada con acidos grasos Omega 3 y 6,

vitaminas y minerales; bafios semanales con productos que controlen el prurito,
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hidraten la piel y sean antisépticos; y tratamiento antipruriginoso y antiinflamatorio con

inmunomoduladores y corticoides.

La especialidad que ocupa el cuarto lugar segun la cantidad de casos fue
oncologia (8.8%). Actualmente se ha visto un aumento considerable en los
diagndsticos oncoldgicos, relacionado posiblemente a su mayor longevidad y a que
cada dia se ven mas expuestos a contaminantes externos y cancerigenos. De igual
manera, la adquisicion de razas puras genera mayor predisposicidon genética a
desarrollar ciertos tipos de tumores. Debido a esto, actualmente se le da una creciente
importancia a la oncologia veterinaria y a los tratamientos que puedan alargar la vida

del paciente siempre pensando en que esta sea de calidad (Zapata 2017).

El protocolo que se empleaba para el manejo de las consultas oncoldgicas
siempre iniciaba con la realizacion de radiografias y/o ultrasonido para descartar la
presencia de cualquier masa interna y su localizacion, ademas de toma de citologias
0 biopsias para conocer mediante histopatologia el tipo de neoplasia. En algunos
casos se realizaban citometrias de flujo, la cual, segun Pérez Enriquez y colaboradores
(2017) es una técnica de inmunotipificacion de las células neoplasicas, muy usada en
caninos, de gran ayuda para diagnosticar linfoma y leucemia. Esta técnica permite
lograr la estadificacion del paciente, que consiste en determinar la extension del
cancer, conociendo el tamafo del tumor y si este se disemind a otros 6rganos o
ganglios linfaticos (Pérez Enriquez et al. 2017; NCI 2022). Esto posibilita al médico
entender la gravedad del caso, su prondstico y planificar el mejor tratamiento. Una vez

estadificado el paciente, en ocho ocasiones se procedié a la remocién quirurgica de la
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masa con margenes amplios intentando extirpar por completo las células cancerosas
asociadas a la masa y se tomaba la biopsia para posteriormente determinar el tipo de

manejo y tratamiento a seguir.

La neoplasia con mayor aparicion fue el mastocitoma (n=4) y sélo se diagnostico
en caninos, lo que concuerda con lo descrito por diversos autores (Zapata 2017). En
felinos solo se observé un caso de neoplasia y fue de carcinoma de células escamosas
en las orejas de un paciente. De acuerdo con la literatura (Zapata 2017), el linfoma es
la neoplasia mas comun en felinos, seguida por el carcinoma de células escamosas,

lo cual no esta tan lejos de la realidad presenciada en la clinica durante la pasantia.

Ademas del mastocitoma, en los caninos se pudo diagnosticar gran variedad de
neoplasias como carcinomas mamarios (n=2), hemangioma (n=1), carcinoma de
células escamosas (n=1), ameloblastoma acantomatoso (n=1), carcinoma tiroideo
(n=1) y linfoma de células B, T y multicéntrico (n=1 de cada tipo). A los propietarios se
les daba como opcidn de tratamiento, cuando era justificable, ciclos de quimioterapia
gue eran explicados a detalle en la consulta oncoldgica, para definir cual de ellos era
el mas adecuado segun el tipo de neoplasia. La mayoria de los propietarios aceptaron
realizar quimioterapia, por lo que se le aplicaba el protocolo a su mascota,
manteniéndole en control con hemogramas y quimicas sanguineas antes de cada
sesién, para evaluar cualquier alteracibn que ameritara la suspensién de la

guimioterapia.

De igual manera, se realizaba seguimiento con radiografias y ultrasonidos para

control de tamafo de masas internas y/o presencia de metastasis al final de cada ciclo
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guimioterapéutico. Ademas de esta terapia, se le daba importancia a la dieta del
paciente, y en caso necesario, se prescribian otro tipo de farmacos para analgesia y
para tratamiento de otras patologias concurrentes, con el fin de brindar calidad de vida
al paciente. Todas estas practicas son muy recomendadas en estos pacientes, de

acuerdo con lo descrito por Tellada (2019).

Las afecciones del aparato urinario y renal comparten el cuarto lugar con la
especialidad de oncologia. Generalmente, se realizan quimicas sanguineas en las que
se determina si hay azotemia por aumento de nitrégeno ureico y creatinina, o bien, se
realiza medicion de Dimetil Arginina Simétrica (SDMA). La SDMA es una gran
herramienta para la deteccidn precoz de la pérdida temprana de funcion renal ya que
aumenta a medida que disminuye la tasa de filtracion glomerular (TFG). De acuerdo
con Barrera Chacon y Duque Carrasco (2021), “la ventaja de utilizar la SDMA es que
su concentracion aumenta cuando hay una disminucion de la TFG en torno del 40 %,
mientras que la creatinina lo hace cuando se ha perdido en torno al 70% de la funcién
renal. En algunos casos, puede llegar a aumentar incluso cuando hay una reduccién

del 25 % en la TFG, lo que representa una pérdida del 25 % de la funcién renal”.

Dichos examenes se complementan con ultrasonido (para observar presencia
0 no de obstrucciones, el sedimento en vejiga y apariencia de su pared), toma de la
presion arterial y urianalisis. Los urianalisis fueron llevados a cabo mediante la técnica
de cistocentesis ecoguiada, ya que permite obtener una muestra ideal sin

contaminantes externos. Esta prueba abarca el examen fisico, quimico y microscopico
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de la orina para descartar infecciones, problemas renales, cristaluria, diabetes, cistitis,

problemas hepaticos, sangre en la orina, entre otros (Gutiérrez Millon y Gomez 2019).

Segun Barrera Chacén y Duque Carrasco (2021), “en funciéon de la causa
responsable, la azotemia se clasifica en: azotemia prerrenal que es consecuencia de
la reduccion en la perfusion renal, como ocurre por ejemplo, en casos de
deshidratacion o de insuficiencia cardiaca; azotemia renal que se debe a trastornos
del parénquima renal como tal; y azotemia post renal que aparece en casos de
dificultad de la eliminacion de la orina (litiasis uretral, masas que ocluyan la luz de la
uretra) o de salida anormal de la misma (rotura de vejiga)’. Dentro de los signos
clinicos se incluyen apatia, anorexia, vomitos, aliento urémico, oliguria, anuria o, con
menos frecuencia, poliuria, polidipsia, ataxia o convulsiones. En caso de obstruccion
urinaria, puede haber hematuria, disuria, anuria, dolor a la palpacion, vejiga muy llena
y dependiendo del caso, es posible observar los urolitos en radiografias (Barrera

Chacén y Duque Carrasco 2021).

Tanto en caninos como felinos, la patologia mas diagnosticada durante la
pasantia fue la cistitis (50%): bacteriana en perros (n=4) e idiopatica por estrés en
felinos (n=3), seguida por la insuficiencia renal cronica (35.7%) y obstruccion urinaria
por urolitiasis (14.3%). Otros trabajos afirman que un 5% de las visitas de felinos al
veterinario son exclusivamente pacientes con patologias del tracto urinario inferior,
siendo la causa principal la cistitis idiopatica (70%) por estrés, seguido por la urolitiasis

(15%), mientras que las infecciones bacterianas no superan el 2% de los casos, y en
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caninos las mas comunes son las infecciones del tracto urinario (47%) seguidas por la

insuficiencia renal aguda (19%) y crénica (9%) (Schaer y Gaschen 2016).

La cistitis fue diagnosticada de acuerdo con los signos clinicos y mediante un
urianalisis, el cual, en caso de revelar la presencia de infeccidn, incluia terapia
antibiotica. En algunos casos recidivantes se realizé un urocultivo y antibiograma. El
antibiograma se realiza para determinar la susceptibilidad (sensibilidad o resistencia)
de una bacteria a un grupo de antibidticos. Es una prueba muy importante en la
actualidad debido al incremento de la resistencia antimicrobiana, una situacion que

pone en peligro a toda la poblacién (Jagger 2015).

Los casos de insuficiencia renal y de obstruccion urinaria requirieron
internamiento con manejo de fluidoterapia, sondaje uretral para eliminar la obstruccion,
lavados uretrales, analgésicos, antiinflamatorios, dieta de cuidado renal, control de la
hiperfosfatemia e hipocalcemia, asi como el manejo de sintomas digestivos generados
por la uremia como gastritis y anorexia, similar a lo descrito por Barrera Chacoén y

Duque Carrasco (2021).

Las consultas oftalmoldgicas representaron la quinta especialidad mas
observada (8.2%), donde se realizaban de forma rutinaria las pruebas mas sencillas,
como la evaluacion de los reflejos fotomotores pupilares, el reflejo de amenaza o
seguimiento de un objeto; el test de Fluoresceina que consiste en aplicar un colorante
gue permite descartar presencia de Ulceras corneales y evaluar el sistema lacrimal; la
prueba de Schirmer que indica la cantidad de milimetros de lagrimas producidas en un

minuto; fundoscopias con el fin de explorar el segmento posterior del ojo permitiendo
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la vision directa de las estructuras en esta zona y tonometrias para medir la presion
intraocular (IVO 2020). Sin embargo, en casos complicados se agendaba una cita con
la oftalmdloga para brindarle al paciente una evaluacion mas completa y detallada, la

cual se apersonaba a la clinica para llevar a cabo la consulta especializada.

El principal motivo de consulta oftalmolégica fue la irritacion ocular con
presencia de material amarillento tanto en caninos como en felinos. Al evaluar a los
pacientes caninos se pudo determinar que la condicién presentada en mayor cantidad
fueron las cataratas (n=4), relacionadas principalmente con la edad. En segundo lugar,
en caninos (n=2) y de primer lugar en felinos (n=2), se encuentra la conjuntivitis, la
cual puede ser de origen bacteriano, viral o alérgico o bien, por ojo seco. Si la
conjuntivitis va acompafiada de infeccibn e inflamacion de la cérnea se
denomina queratoconjuntivitis (n=2 caninos) la cual puede ser por ojo seco al tener
poca o0 nula produccion de lagrimas y/o lagrimas de mala calidad (IVO 2020). Se
presentaron, ademas, dos casos de obstruccion del conducto nasolacrimal generando
un incorrecto drenaje de las lagrimas con un consecuente lagrimeo excesivo, esto en
muchos casos, de acuerdo con IVO (2020), ocasionado por ser pacientes con mucho
pelo alrededor de los ojos, por polvo o por predisposicion genética en razas
braquicéfalas, por ejemplo. También fue posible observar un caso de Ulcera corneal

superficial en un canino ocasionada por un trauma.

Segun IVO (2020), como tratamiento en general se debe mantener una limpieza
de la zona ocular y evitar pelo largo alrededor de los ojos que pueda irritarlos, emplear

lagrimas artificiales para ojos secos, corticoides, inmunomoduladores y antibioticos
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topicos y/o sistémicos, segun fuese el diagnostico. Precisamente eso fue parte del
tratamiento aplicado en la clinica, observando buenos resultados en las citas de

revision.

Solamente se recibieron consultas reproductivas de caninos, de las cuales la
mayoria fueron por gestacion (n=3). A esos pacientes se les realizé ecografia a partir
de los 30 dias para confirmar prefiez, evaluar la viabilidad de los fetos mediante su
frecuencia cardiaca y su movimiento, asi como tener cierta nocion de la cantidad de
fetos en el Utero materno y de la posible fecha de parto. Sin embargo, después del dia
45 de gestacion se realizaron radiografias para saber con mas exactitud la cantidad
de fetos y su tamafio, para saber si era posible que fueran expulsados por el canal de
parto sin complicaciones, similar a lo que indica la literatura tal como Mattoon y Nyland

(2015).

Ademas, se tuvo un caso de criptorquidismo, se observl una prostatomegalia,
dos piébmetras y una hemometra los cuales se diagnosticaron mediante ecografia y se
resolvieron mediante castracion. El canino con criptorquidismo unilateral tenia
localizado el testiculo no descendido de forma intraabdominal. De acuerdo con
Davidson (2014), esto predispone a la aparicion de neoplasias por lo tanto la
orquiectomia bilateral es lo mas correcto. Se ha intentado el descenso de los testiculos
mediante el uso de gonadotropinas o testosterona, pero sin éxito. De igual manera, lo
mas recomendado en casos de caninos con prostatomegalia es la castracion para

evitar complicaciones.
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Segun Davidson (2014), el tratamiento de eleccion para las patologias como
pidmetra y hemdmetra es la ovariohisterectomia. Sin embargo, en ocasiones no se
accede a la castracion y dependiendo del estado del paciente, se acepta brindar un
tratamiento médico basado en la administracion de prostaglandinas y antibiéticos
sistémicos. Esto es posible en casos de piometras abiertas ya que se busca estimular
la contraccidon uterina para facilitar la expulsion del contenido y se necesita que el
cérvix permita esto, ademas, se intenta dicha opcion de tratamiento en pacientes que
son hembras joévenes y consideradas valiosas para reproduccion. A pesar de esto, el
prondstico en las pacientes que reciben tratamiento médico en lugar de quirdrgico es
reservado y puede volver a generarse el problema (Davidson 2014). Por lo tanto, el
protocolo aplicado en la clinica para todos los casos mencionados fue el mas

respaldado por la literatura.

En la octava posicion tenemos las consultas por problemas 6ticos donde la
patologia diagnosticada en todos los casos fue la otitis externa en caninos (n=7). Los
pacientes mostraban signos de rascado de oidos, enrojecimiento, engrosamiento del
oido y mal olor. La otitis externa puede ser causada por un gran numero de factores
primarios tales como: parasitos, cuerpos extrafios, alergias (la mas observada durante
la pasantia), enfermedades hormonales como hipotiroidismo, tumores, entre otros.
Existen, ademas, factores predisponentes como el tamafio y la posicion de la oreja,
humedad excesiva de la misma, factores iatrogénicos y disminucién de la luz del canal
auditivo que impide un adecuado drenaje de las secreciones 6ticas, con consecuente
inflamacion e infeccién (Pulido et al. 2010). Como parte del tratamiento se realiz6

cultivo bacteriano mediante hisopados de oidos y antibiograma, por consiguiente, se
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brind6 la terapia antibidtica, antiinflamatoria, analgésica y limpiezas oticas diarias,

viendo resultados satisfactorios en las visitas de control.

La ehrlichiosis monocitica canina fue la patologia hematolégica mas
presentada, producida por un microorganismo intracelular obligado denominado
Ehrlichia canis, lo cual no es de extrafiar ya que esta es endémica en Costa Rica. Los
signos clinicos mas comunes fueron letargia, inapetencia, fiebre y pérdida de peso.
Para su diagnostico se realizaba el SNAP 4Dx Plus (mediante el Analisis de
Inmunoadsorcion Ligado a Enzimas -ELISA-) que detecta anticuerpos contra Ehrlichia
canis, Borrelia burgdorferi, Anaplasma phagocytophilum y Anaplasma platys, (IDEXX
Laboratories 2016), asi como el hemograma para evaluar alteraciones hematoldgicas

como: anemia no regenerativa y trombocitopenia.

El SNAP 4Dx Plus se utiliza debido a su alta sensibilidad, bajo costo y rapidez
para brindar el resultado; sin embargo, diversos estudios mencionan que este método
diagnéstico sélo indica que el paciente estuvo en contacto con el agente, no
necesariamente demuestra la existencia de la enfermedad, no la detecta desde su fase
aguda y dificulta la diferenciacion entre especies por el alto grado de reacciones

cruzadas que pueden ocurrir (Waner et al. 2001; Allison y Little 2013).

Por su parte la prueba de Reaccion en Cadena de la Polimerasa (PCR), si bien
es menos utilizada principalmente por su elevado costo, posee mayor sensibilidad y
especificidad ya que permite diferenciar entre las distintas especies y confirma la
infeccion activa, ademas de diagnosticar Ehrlichia canis desde la fase aguda y

subclinica de la enfermedad logrando detectar a animales portadores incluso cuando
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todavia no se ha generado una respuesta inmune haciendo posible iniciar con el
tratamiento antes de que se muestren los signos clinicos (Standaert et al. 2000; Harrus

et al. 2012; Allison y Little 2013).

El tratamiento en fases agudas implica el uso de Doxiciclina como antibidtico y
se necesita realizar periédicamente hemogramas de control. Ademas, cuando la
anemia y trombocitopenia es severa es necesaria la transfusién sanguinea (Dolz et al.
2013; Olaya Martinez 2015). Sin embargo, los casos presenciados durante la pasantia
(n=5) no requirieron transfusibn sanguinea, se mantuvieron con controles

hematoldgicos, antibidtico y suplementos vitaminicos.

En las consultas por afecciones respiratorias se pudo observar traqueitis de
origen no infeccioso (n=2), que se presentd tanto en caninos como en felinos quienes
llegaban a consulta por tos recurrente improductiva. Las causas mas comunes de
traqueitis no infecciosa son alergias, irritacion por ingesta de un objeto irregular con
aristas, collares muy apretados y jalones al caminar o ladridos excesivos (Hawkins
2014). En el caso de los pacientes atendidos, la causa de su traqueitis se debia a
alergia al polvo e inhalacién constante de gases generados por productos quimicos
usados en construcciones cercanas a su hogar. A dichos pacientes se les
administraron antitusigenos, antiinflamatorios y antibiéticos para evitar complicaciones

secundarias.

También se presentaron casos de colapso traqueal (n=2) de diferentes grados
en caninos, diagnosticados mediante radiografias en pacientes que presentaban

disneay tos fuerte, ronca, secay constante. Segun Tappin (2016), “el principal objetivo
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de la terapia médica es romper el ciclo en el que la inflamacion desencadena la tos ya
que, a su vez, empeora la inflamacién”. Se suelen administrar antitusigenos,
broncodilatadores, corticoides, antibiéticos y sedantes segun el grado de colapso
presentado y signos asociados. En casos muy severos, con signos clinicos no
responsivos al tratamiento médico, se opta por correccién quirdrgica mediante la
colocacién de protesis intraluminales o stents de forma minimamente invasiva,
mejorando la respiracion y la tos (Sdez Mengual 2017). Los casos vistos durante la
pasantia no fueron severos, por lo que el manejo fue mediante tratamiento médico

empleando el protocolo recomendado por otros autores.

Las consultas por traumas incluyeron atropellos (n=2) o mordeduras de otro
animal (n=2). Los pacientes presentaban laceraciones graves, hemorragias tanto
externas como internas. Algunos ingresaron en estado de shock y se decidio aplicar la
eutanasia debido a la severidad de la condicion del paciente y/o ante la imposibilidad
en algunos casos de los propietarios a costear el internamiento y tratamiento necesario

para intentar sacar adelante al paciente.

De acuerdo con Henao Villegas (2017), “la eutanasia en pequefias especies
esta indicada para terminar con el sufrimiento del paciente cuando se presentan, entre
otras, las siguientes enfermedades: dafio encefalico extenso e irreversible, dafio en la
medula espinal y paralisis irreversible, trastornos neurodegenerativos avanzados,
dolor intenso y cronico incontrolable, metastasis pulmonares que provoquen disnea y
déficit ventilatorio grave, politraumatismos y quemaduras graves y extensas,

malformaciones congénitas incompatibles con la vida y enfermedades terminales”.
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Esto se cumplia en los casos de los pacientes eutanasiados durante la pasantia, cuyo

objetivo fue siempre evitarle un sufrimiento mayor y mas prolongado.

Las patologias endocrinas se presentaron en caninos y fueron todas por
hiperadrenocorticismo o sindrome de Cushing (n=3). Esta es una enfermedad cuya
manifestacion clinica no es especifica y puede tener su origen en una inapropiada
secrecion de Hormona Adreno Coértico Tropica (ACTH) por parte de la glandula
pituitaria (hiperadrenocorticismo pituitario dependiente), por un desorden adrenal
primario (hiperadrenocorticismo adrenal dependiente) o por un consumo muy
prolongado de glucocorticoides (hiperadrenocorticismo iatrogénico) (Ardila Quintero
2014; Lépez Fonseca 2019). Como parte de los signos observados en los pacientes
se habla de poliuria/polidipsia, polifagia, distension abdominal, debilidad, letargia,
jadeo frecuente, y alopecia. Para el diagndstico se utilizdé la prueba de cortisol-
creatinina en orina y una vez confirmado el diagnostico, se empleé la administracion
de trilostano como tratamiento, manteniendo a los pacientes en constante control para

evaluar efectos secundarios, ajustar dosis y frecuencia de administracion.

De acuerdo con Behrend y colaboradores (2013), la prueba de cortisol-
creatinina en orina posee alta sensibilidad, pero baja especificidad, lo cual quiere decir
que, si el paciente tiene la enfermedad, es altamente probable que esta sea detectada,
sin embargo, al tener baja especificidad puede que se clasifique como enfermos a
pacientes sanos, 0 sea, que se generen falsos positivos. Los autores recomiendan la
combinacion de la medicion de cortisol-creatinina en orina con la prueba de supresion

con dexametasona a dosis altas ya que la combinacién permite demostrar no solo un
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aumento de la produccion de cortisol sino también la disminucion de la sensibilidad a
la retroalimentacién con glucocorticoides. Ademas, mencionan que lo ideal es tomar la
muestra en casa por lo menos dos dias después de haber estado en la clinica
veterinaria para evitar la influencia del estrés generado por dicha visita y ojala tomarla
de la primera orina de la mafana ya que representa varias horas de produccion de
orina (Behrend et al. 2013). Esto no fue aplicado tal cual en la clinica en los casos
presentados, sin embargo, gracias a la alta sensibilidad de la prueba fue posible
detectar a los pacientes afectados ademas de correlacionar los resultados con los

signos clinicos observados en los pacientes.

Las consultas cardiolégicas incluyeron insuficiencia valvular tricuspidea (n=1) e
insuficiencia valvular mitral (n=1) en caninos, asi como hipertension arterial sistémica
en un felino. La insuficiencia valvular genera regurgitacion de la sangre hacia el atrio
derecho o izquierdo (segun sea la ubicacién del dafio) por un cierre inadecuado de la
valvula tricaspide o mitral, con consecuente agrandamiento del atrio y del ventriculo
secundario a la sobrecarga de volumen con hipertension venosa sistémica o pulmonar
posterior e insuficiencia cardiaca congestiva del lado derecho o izquierdo en estadios
avanzados. La valvula que se afecta con mas frecuencia es la valvula mitral, aunque,
como vimos, también se puede ver alterada la valvula tricuspide. Esta enfermedad es
muy comun en perros y menos frecuente en gatos (Gomez Duarte 2011; Davila y

Astoquillca 2014).

En las consultas recibidas, los hallazgos en el examen fisico incluyeron soplo

cardiaco, tos e historia de debilidad, por lo que se llevé a cabo la auscultacion cardiaca
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y pulmonar, al igual que radiografias toracicas y se continud la consulta con un
cardiélogo que a través de un ecocardiograma y electrocardiograma definio el
diagndstico de los pacientes, clasificando a los pacientes en un estadio B1 y B2. Como
tratamiento, al paciente en estadio B2 se le recet6é un inotropico positivo y
vasodilatador periférico y corticoides y al paciente en estadio B1 no se le envi6
tratamiento por ser un estadio temprano, pero se le recomend6 mantenerse en control
regularmente. Este protocolo varia de acuerdo con el estadio en el que se clasifique al
paciente, como lo muestra Gomez Duarte (2011), pero hay semejanza con el manejo

llevado a cabo en la clinica.

Segun Acierno y colaboradores (2018), “el término hipertension sistémica se
aplica a los aumentos sostenidos de la presion arterial sistélica y, en general, se puede
clasificar en uno de tres tipos. Puede ser causada por factores estresantes ambientales
0 situacionales, puede ocurrir en asociacion con otros procesos patolégicos que
aumentan la presion arterial (es decir, hipertension secundaria) o puede ocurrir en
ausencia de otros procesos patologicos potencialmente causantes (es decir,
hipertension idiopatica)”. Debido a esto, en el caso presentado en un felino, se
descartd inicialmente que no fuera debido a estrés por la consulta veterinaria,
capacitando a la propietaria para que utilizara el esfingomandmetro y le registrara los
resultados de la toma de presion en casa durante varias semanas y se determiné que

la hipertensién se mantenia y no habia otras patologias causantes.

El tratamiento en gatos mas recomendado después de varios estudios es el

besilato de Amlodipino, de hecho, dada su eficacia es vital mantener en estricto control
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al paciente y asegurarse que el propietario cumpla con su parte administrando
adecuadamente el medicamente antes de optar por aumentar la dosis (Acierno et al.
2018). En la clinica precisamente a este paciente se le brindd6 Amlodipina como

medicacion y mediante visitas de control rutinarias se llegé a la dosis minima efectiva.

3.3.2. Casuistica de medicina preventiva

En la categoria de medicina preventiva, se incluy6 a todos aquellos casos cuyo
motivo de consulta fue vacunacion, desparasitacién, chequeo de salud general,
asesoria sobre nutricién y otros temas. La medicina preventiva es importante para
prevenir la diseminacion de enfermedades zoonoticas (que afectan también al ser
humano) e incluso, si se habla desde el punto de vista econdmico, sigue siendo menos

costosa la medicina preventiva que la curativa (Sirois 2013).

El esquema de vacunacion se inicia con la vacuna Puppy (Canigen® Puppy
MHAZ2, Virbac) a las seis semanas de vida y se colocan dos refuerzos de la vacuna
Mdltiple Canina (Vanguard® Plus 5/CV, Zoetis) con intervalos de 15 dias entre una 'y
otra para proteger contra el virus de Distemper canino, Parvovirus canino, Adenovirus
canino tipo 2, Parainfluenza canino y Coronavirus canino, las anteriores por via
subcutanea. La vacuna contra Rabia (Defensor® 1, Zoetis) se aplica, via subcutanea,
15 dias después de la ultima vacuna Multiple y suele colocarse junto con la vacuna via
oral contra Bordetella bronchiseptica (Novibac® Intra-Trac Oral Bb, Novibac MSD) o
mejor conocida como tos de las perreras. Sin embargo, segun Sirois (2013), la vacuna
contra tos de las perreras también se recomienda al menos una semana antes de

ingresar a la mascota a un hotel para perros, lugar de entrenamiento, guarderias y
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demas lugares donde vayan a convivir con mas perros, pues hay mayor riesgo de
exposicion a esta bacteria. En caninos, el esquema de vacunacidn se refuerza

anualmente.

Sin embargo, segun una publicacion realizada por Araya Sanchez (2015), “en
el animal adulto no son necesarias las revacunaciones anuales posteriores, mas bien
deben espaciarse a cada dos o, mejor aun, cada tres afios”. Esto respaldado por otros
autores como Gore y colaboradores (2005) y Schultz (2006) refiriéndose a la vacuna
multiple tanto en caninos como en felinos ya que se ha demostrado que tiene la
capacidad de brindar proteccion hasta por siete afios en el caso de caninos y cuatro
afos en el caso de felinos. La vacuna contra Rabia por cuestiones de legislacion se

considera obligatoria la revacunacion anual (Araya Sanchez 2015).

En cuanto a los felinos, se aplica a las ocho semanas de vida la vacuna contra
Calicivirus Felino, Rinotraqueitis Infecciosa Felina, Panleucopenia Felina y Rabia, ya
que se aplica la vacuna Triple Felina con Rabia en conjunto (Feligen® CRP/R, Virbac)
con un refuerzo de esta a las 12 semanas y también se coloca la vacuna contra
Leucemia Felina (Leucogen®, Virbac) con un refuerzo a las dos o tres semanas,
siempre aplicandola hasta después de haber descartado que el paciente sea positivo
para el virus mediante una prueba rapida tal y como recomienda la AAFP (2020). En

felinos, el esquema de vacunacion se refuerza anualmente.

Es importante conocer cuales vacunas son esenciales y no esenciales para
desarrollar un buen esquema de vacunacion. Las vacunas esenciales son aquellas

gue todo animal, independientemente del lugar que viva o de su estilo de vida, debe
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recibir para quedar protegido de las infecciones que causan una morbilidad
significativa o una enfermedad severa o fatal. Las vacunas esenciales son las del virus
de Distemper canino, Adenovirus y Parvovirus caninos, de preferencia con virus vivos

modificados (WSAVA 2020).

En nuestro pais como el virus de la Rabia es una enfermedad endémica, la
vacuna antirrabica inactivada también se considera una vacuna esencial. Las vacunas
no esenciales se colocan en animales cuya ubicacidon geografica o estilo de vida los
pone en riesgo de infecciones especificas, no son necesarias para todos los animales
y no deben utilizarse cuando no hay pruebas de la existencia de una enfermedad
relacionada o cuando el riesgo de exposicion es minimo. Estas incluyen las vacunas
contra Leptospira spp. y contra los microorganismos del complejo respiratorio
infeccioso canino, que generalmente contienen Bordetella bronchiseptica con o sin
virus de Parainfluenza canina. En el caso de Costa Rica se recomienda aplicar la
vacuna contra Bordetella bronchiseptica por ser un patégeno muy comun entre la

poblacién canina (WSAVA 2020).

En lo que a desparasitacion respecta, en caninos administraban via oral alguno
de los siguientes productos: Atrevia® XR (Fluranaler), Meltra® Plus (Albendazol,
Prazicuantel) o Total full® CG en cachorros (Fenbendazol, Toltrazuril). En algunos
casos se aplicaba via topica pipetas Revolution® (Selamectina) o via subcutanea
inyectables como Sarnil® Ces (lvermectina, Prazicuantel). A partir de los 30 dias de

edad, se inicia la desparasitacion en caninos con Total Full® CG y a partir de las ocho
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semanas, cuando el paciente tenga un peso mayor a 2.5 Kgs se le administran

comprimidos orales o demas opciones, cuya proteccién dura uno o hasta tres meses.

A los felinos se les administraba a partir de los 22 dias de edad Total full® CG
via oral, posteriormente una vez que el felino alcanza un peso mayor a dos Kilogramos
se le administra Milpro® (Milbemicina, Prazicuantel), en su version para adultos. Para
desparasitacion externa se aplica la pipeta Revolution® en animales mayores a las

ocho semanas de edad.

Segun el Consejo Europeo para el Control de las Parasitosis en Animales de
Compaiiia (ESCCAP 2018), se recomienda iniciar la desparasitacion de los cachorros
en los primeros 15 dias de edad y en los gatitos a los 22 dias, con repeticion mensual
de tratamiento hasta los seis meses de edad, ya que consideran que los cachorros o
gatitos deben ser tratados temprano y repetidamente para prevenir las infecciones.
Afirman que los tratamientos anuales o semestrales no tienen un impacto significativo
en la prevencion de infecciones y, por lo tanto, una frecuencia de tratamientos de al
menos cuatro veces al afio se ha propuesto como recomendacion general y como
alternativa a la desparasitacion rutinaria, ademas de realizar examenes coproldgicos

mensuales o trimestrales (ESCCAP 2018).

En Dr. Blas Clinica Veterinaria inician a la edad recomendada, sin embargo, no
se realiza la repeticion mensual de tratamiento hasta los seis meses de edad. Si bien,
no mensuales o trimestrales, si consideran importantes y llevan a cabo los examenes
coproldgicos cuando tienen sospecha de parasitosis de acuerdo con la historia clinica

del paciente, o porque quieren asegurarse de que el tratamiento desparasitante
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funciond, o bien, en consultas de chequeos generales a pacientes que, por ejemplo,

recién fueron rescatados u adoptados y se desconoce su estado de salud.

Es importante que los productos que se pretenden utilizar como antiparasitarios
tengan eficacia comprobada. Cuando hay casos donde la desparasitacion no es
profilactica, sino que ya se ha comprobado mediante un examen coprolégico que el
paciente esta infestado de parasitos, se utiliza como protocolo la administracion oral
de una dosis desparasitante durante tres dias seguidos con la posterior administracion
de una dosis extra, 15 dias después para asegurar la correcta eliminacién de los
pardsitos en sus respectivos estadios. Se debe definir el momento adecuado para la
desparasitacion, ya que un mismo tratamiento puede ser correcto y estar bien
justificado en un momento dado, mientras que en otro puede ser inadecuado e ineficaz

(Vasquez Turriago 2019).

Es necesario tomar en cuenta el espectro de accién de los antiparasitarios, asi
como la actividad frente a estadios adultos, juveniles y larvarios de los parasitos, el
nivel de resistencia antiparasitaria, la seguridad del antiparasitario y su costo (Vasquez

Turriago 2019).

3.3.3. Casuistica de cirugia

Se realizaron 58 procedimientos quirdrgicos durante la pasantia (Figura 8). La
distribucion de los casos por especie fue la siguiente: 50 (86.2%) en caninos y ocho
(13.8%) en felinos. Estos procedimientos en su gran mayoria fueron de tipo electivo,

evidenciando la importancia que se le dio a la prevencion de ciertas enfermedades.
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Tipo de procedimiento quirurgico

Figura 6. Distribucion de casos quirurgicos segun el tipo de procedimiento realizado

en Dr. Blas Clinica Veterinaria durante la pasantia.

En todos ellos se particip6 mediante la asistencia al cirujano y manteniendo
monitoreo de la anestesia, asi como del manejo pre y postquirdrgico del paciente. A
todos los pacientes que iban a ser anestesiados se les solicitaba un examen de sangre
completo que incluia hemograma y quimicas sanguineas completas, sin embargo,
cuando los propietarios no accedian al examen completo por razones presupuestarias,
se hacia el hemograma solamente. Dichas pruebas permiten estimar el estado de

salud del animal y de su capacidad o no de metabolizar eficazmente los farmacos
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anestésicos. Esta practica es esencial para prevenir cualquier situacion que pueda
atentar contra la vida del animal, alertando al médico veterinario sobre la necesidad de

dar un manejo mas cuidadoso.

Ademas de las pruebas sanguineas, se procedia a colocar una via intravenosa,
administrar el preanestésico tranquilizante Acepromacina (Acedan, Holliday®), rasurar
y limpiar la zona corporal donde el cirujano iba a trabajar, se realizaba la induccion
anestésica via intravenosa con Propofol (PropoVet™, Richmond Vet Pharma) y/o
Tiletamina, Zolacepam (Zoletil®, Virbac). Durante el procedimiento, se mantenia
anestesia inhalatoria con Isoflurano (Ineltano Vet™, Richmond Vet Pharma), ya que se
considera uno de los productos mas seguros, al permitir controlar la profundidad
anestésica del paciente, pues al ser un gas, se elimina mas facilmente por la via aérea

permitiendo una mejor y mas pronta recuperacion postquirdrgica.

Para esta Ultima fase, se le brindaba un acompafamiento total al paciente hasta
que este se recuperara por completo, monitoreando sus signos vitales y encargandose
de elevarle la temperatura en casos de hipotermia. Se le colocaba un collar isabelino
y aplicaba antibiético, analgésico y antiinflamatorio dependiendo del procedimiento
que fuese realizado. Una vez recuperado y listo para irse a su hogar, se le indicaba al
propietario todos los cuidados necesarios, las limpiezas diarias de la herida, no quitarle
el collar isabelino para prevenir infecciones por lamido o dehiscencia de la herida y se

le retiraban los puntos de sutura de diez a 15 dias después.

Las limpiezas y extracciones de piezas dentales representaron un 25.8% de los

casos quirurgicos. De acuerdo con De Gregorio Paolasini (2021), la higiene bucal es
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sumamente importante para evitar infecciones, gingivitis y en casos mas severos,
periodontitis. Lamentablemente durante la pasantia, se recibio pacientes con halitosis,
historia de inapetencia, sangrado de encias y dientes flojos, provocado por

periodontitis.

Esta enfermedad no solo presenta signos locales en la cavidad bucal, también
ha sido asociada con patologias sistémicas, en 6rganos como corazon, rifién e higado,
por lo que es necesario atender las enfermedades de la cavidad bucal con anterioridad,
en sus primeras etapas para que los pacientes puedan ser tratados antes de que
pierdan sus piezas dentales y tengan consecuencias mas graves en su salud (De
Gregorio Paolasini 2021). Se les recomendé a todos los pacientes con dichos signos
clinicos, una limpieza dental mediante la cual es posible remover la placa dental
formada por bacterias y endotoxinas que recubre el diente hasta la raiz. Si los dientes
estaban flojos, quebrados o muy dafiados se extraian y en caso necesario, se suturaba

la herida de la encia.

En cuanto a las castraciones, se tuvo mayor cantidad de estas en hembras que
en machos. Un 25.8% de las cirugias fueron OVH, de las cuales se realizaron 11 OVH
profilacticas en perras y cuatro en gatas, procedimiento en el que se da la extirpacion
quirargica de ovarios y utero. También se llevdo a cabo dicho procedimiento de
emergencia en tres pacientes debido a dos pidmetras y una hemometra. Por otra parte,
la orquiectomia (8.6%) se realizé de forma profilactica en tres gatos y dos perros, uno
de ellos con criptorquidismo unilateral, siguiendo el protocolo descrito por Fossum

(2019).
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La esterilizacion de las macotas provee multiples beneficios como la prevencion
de prefiez no deseada, neoplasias mamarias y de infecciones uterinas, asi como de
neoplasias testiculares, ademas de que disminuye el comportamiento de agresividad
y los habitos como marcaje de territorio cuando se realiza en animales jévenes. La
recuperacion es rapida y con las técnicas novedosas, en ocasiones ni se requiere
remover los puntos de sutura porque se encuentran internamente y son de hilo

absorbible (Fossum 2019).

En casi su totalidad, las masas removidas via quirdrgica (13.8%), todas en
caninos, eran masas cutaneas (n=5), aunque también se realizé la remocion de masas
mamarias (n=2) y en cavidad oral (n=1). Segun Rivas Feoli (2016), “la biopsia previa
es muy importante, pues dependiendo del tipo de tumor y agresividad del mismo, se
determinan los margenes quirargicos (tres centimetros de los bordes y una fascia
muscular de profundidad en caso de tumores de alta malignidad)”. En masas muy
extensas que se encuentren en miembros, se prefiere en algunos casos amputar el
miembro afectado, principalmente porque se dificulta lograr los margenes quirlrgicos

deseados debido a la falta de espacio (Ehrhart y Cult 2012).

Segun Ehrhart y Cult (2012), “en caso de que el nédulo se encuentre en un
organo especifico, puede removerse la viscera completa o extirpar una parte haciendo
lobectomias”. Tal fue el caso de los dos caninos sometidos a esplenectomia los cuales
presentaban masas en el bazo que mediante monitoreo constante con ecografia se
determind su crecimiento, con patron heterogéneo y evidencia de esplenomegalia. De

acuerdo con Fossum (2019), normalmente de forma postquirdrgica se vigila que el
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paciente no presente signos de hemorragia, mediante ecografia y hemograma. Este

tipo de procedimiento es mucho mas comun en caninos que en felinos.

Bajo ese mismo concepto de remocion de neoplasias con amplios margenes, a
un felino con carcinoma de células escamosas que tenia las lesiones diseminadas en
ambas orejas, se le realiz6 la amputacion de los pabellones auriculares para asegurar
la eliminacién completa de las células tumorales. Se llevé a cabo una reseccion con
margenes limpios de minimo un cm, lo que permite un buen prondstico con largos
tiempos de supervivencia tal y como lo recomienda Njaa (2017). El cartilago auricular
se recorta de tal forma que los bordes cutaneos se puedan suturar escondiendo el
borde de cartilago sano facilitando asi el proceso de cicatrizacion (Stromberg y Meuten

2017).

A tres pacientes caninos con signos digestivos no responsivos a la terapia
convencional o recidivantes y con otros diagnoésticos descartados, se les hizo
gastroduodenoscopia y toma de biopsias. Esta es una técnica que permite identificar
anormalidades de la mucosa gastrica y visualizar alteraciones anatomicas,
compresiones extrinsecas provocadas por masas o agrandamiento de otros 6rganos
abdominales, ademés de facilitar el diagndstico mediante la toma de muestras para
estudios citoldgicos e histopatologicos. A través de estudios histopatologicos de
biopsias endoscépicas es posible diagnosticar gastritis cronica (atrofica,
linfoplasmocitica, hipertrofica) y enfermedad intestinal inflamatoria cronica (IBD), asi
como procesos neoplasicos, presencia de Helicobacter pylori, y lesiones en la mucosa,

entre otras (Aprea y Giordano 2017). Los hallazgos obtenidos fueron: gastritis
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linfoplasmocitica, muestras positivas a Helicobacter pylori y hernia hiatal, explicados

en secciones anteriores.

Las dos extracciones de cuerpos extrafios se realizaron mediante laparotomia
exploratoria, y no por endoscopia, debido a que fueron cirugias de emergencia. Uno
de los pacientes fue una hembra Basset Hound que ingreso con fiebre, letargia, una
herida supurante, mal olor e inflamacién abdominal, presentaba un cuerpo extrafio
subcutaneo, el cual al momento de la extraccidn se identific6 como una gasa, a lo que
el propietario indico que habia llevado a su mascota a una campafa de castracion
hace varios meses y desde ahi habia presentado problemas. Una vez retirada la gasa,

se le indico terapia antibidtica, antiinflamatorios y limpiezas antisépticas a la herida.

El otro paciente fue un macho Pomeranian con historia de inapetencia, letargia
y vomito que se le hizo ecografia y radiografias con medio de contraste que permitieron
confirmar que el contenido extrafio en estbmago no avanzaba. Se optd por la cirugia
donde se encontraron pedazos de juguete con hebras de cabello envueltas formando
una masa sélida de un tamafio considerable que impedia el transito gastrointestinal.
Este paciente se mantuvo internado y se le aplic6 un protocolo de realimentacién
progresiva para permitir que la herida generada en el estbmago por la gastrotomia
cicatrizara de forma correcta evitando complicaciones. Dicho protocolo inicid 24 horas
posteriores a la cirugia y se comenzo6 con agua en pequefias cantidades combinada
con pocas porciones de comida blanda, que al ser bien tolerada permitio iniciar con

alimentacion poco aspera y muy digestible, para evitar episodios de vomito, muy
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similar al protocolo detallado por Gaviria Romero (2021). A la vez se le realizaron varias

ecografias para evaluar el estado y la motilidad del tracto gastrointestinal.

En dos ocasiones se tuvo que colocar drenajes y suturar heridas en caninos
gue ingresaron a la clinica con heridas por mordedura de otros caninos y abscesos.
De acuerdo con Campbell (2021), es necesario realizar una exploracién quirdrgica
para conocer con exactitud la profundidad y extension de la herida, lavar y debridar el
tejido. Esto fue realizado en los procedimientos de la clinica durante la pasantia vy,
ademas, se colocaron drenajes con el fin de prevenir el acimulo de liquidos, reducir el

riesgo de infeccién y promover la cicatrizacion.

Se realiz6 una cirugia ortopédica de correccion de una fractura de tibia y peroné
en una hembra canina. Segun Johnson y colaboradores (2005), existen varias
opciones quirdrgicas para estabilizar una fractura, pero elegir cual utilizar depende del
tipo de fractura, ubicacién, exposicion al medio, asi como la destreza y conocimiento
del cirujano. Entre las opciones de tratamiento quirdrgico para reparar una fractura,
esta el uso de platinas, pines intramedulares, fijadores esqueléticos externos,
alambres de cerclaje o la combinacion de varios. Sin embargo, de acuerdo con el
Colegio Estadounidense de Cirujanos Veterinarios (ACVS 2023), es importante tomar
en cuenta tres factores para elegir la opcion de tratamiento: el paciente (edad y
estado), la fractura (hueso afectado, ubicacion y tipo) y el entorno (nivel de supervision

y de actividad).

En el caso de la paciente mencionada se hizo uso de una platina, debido a que

permite recuperar la estabilidad rigida, se adapta a la mayoria de las fracturas de
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huesos largos, fracturas mdultiples y complicadas (tal fue el caso de la paciente
mencionada), ademas de que las complicaciones post quirdrgicas son menos

frecuentes segun menciona Fossum (2019).

3.3.4. Casuistica de terapia fisica

Si bien, la pasantia tuvo énfasis en medicina interna y cirugia también se
participoé en las terapias fisicas. Esta disciplina novedosa es sumamente necesaria
para la salud fisica y bienestar de los animales. Aunque solamente 12 casos fueron
exclusivos de consulta fisioterapéutica, se realizaron un total de 63 procedimientos
dentro de los que se puede mencionar la ozonoterapia, magnetoterapia y terapia laser,
ademas de explicar y mostrar a los propietarios como hacer ejercicios pasivos y activos

con su mascota en casa.

De esos 63 procedimientos, 48 (76.2%) se llevaron a cabo en caninos y 15
(23.8%) en felinos, siendo alternativas terapéuticas de prevencion, paliacion y
recuperacion de alteraciones fisicas; atendiendo desde casos de patologias
neurolégicas como compresiones vertebrales, paralisis, pérdida de propiocepcion y
sensibilidad, recuperaciéon de cirugias por fracturas, luxaciones, rehabilitacion,
disminucién del dolor en casos de displasia de cadera, apoyo en la cicatrizacién de
heridas extensas y con historia de dehiscencia e incluso ayudando a controlar el estrés
gue exacerba patologias como la triaditis en felinos, asi lo mencionan Pilco y

colaboradores (2017).

La terapia laser fue realizada en 27 caninos y siete felinos. El uso de ondas

laser se ha reportado en el manejo postquirtrgico de reparacion de fracturas, pues
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promueve una osificacion mas estable y fuerte, en el manejo de cicatrizacién de
heridas por su efecto de potenciacion en la capacidad de replicacion celular, ademas
de otros efectos como analgesia, desinflamacién, reduccion del edema y mejoramiento

de la circulacion sanguinea.

Con efectos muy similares esta la magnetoterapia llevada a cabo en ocho
caninos y tres felinos, permitiendo también reducir la inflamacion, el edema y brindar

un efecto relajante y analgésico (Moreno Vargas 2015; Flaherty 2019).

Entre las acciones del ozono, se menciona su aplicacion de forma local con
efecto germicida de amplio espectro, lo que justifica su empleo en el tratamiento de
heridas infectadas o su aplicacion sistémica mediante el incremento de la elasticidad
de los eritrocitos, mejora de la capacidad de penetracion en la microcirculacion,
amplitud de la liberacidon del oxigeno a los tejidos, activacion de los neutrdfilos y
liberacidon de factores de crecimiento por activacion de las plaquetas estimulando la

granulacién y epitelizacion (Kosachenco et al. 2018).

Ademas, la ozonoterapia incrementa el efecto analgésico obtenido por efecto
oxidativo directo de las biomoléculas y por accién a largo plazo de los efectos
antioxidantes, ademas de su accién inmunomoduladora (Kosachenco et al. 2018). Esta

técnica se aplicd en 13 caninos y cinco felinos.

Se ha visto que el uso de estas opciones terapéuticas reduce el tiempo de
recuperacion de los pacientes sea cual sea su problema, disminuye el uso de farmacos

por periodos de tiempo prolongados e incrementa la calidad de vida y bienestar de los
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pacientes. Esto hace a las practicas fisioterapéuticas cada vez mas aceptadas por los
propietarios, sumado a que en la actualidad se goza de una mayor conciencia y

compromiso por parte de ellos con la salud de sus mascotas (Moreno Vargas 2015).

Los resultados observados en cada sesion, en los pacientes sometidos a estas
terapias, fueron positivos y apegados a lo encontrado en la literatura, percibiendo una

mejora progresiva y satisfactoria.
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4. CONCLUSIONES

4.1. La pasantia realizada en Dr. Blas Clinica Veterinaria permitié incrementar
y fortalecer las habilidades y conocimientos en el area de medicina interna y cirugia de

especies menores y con ello mejorar la atencion de los pacientes.

4.2. A través del manejo y seguimiento de cada uno de los 335 casos clinicos
atendidos durante la pasantia fue posible adquirir mayor capacidad diagnéstica y
terapéutica, con una participacion en todas las etapas desde la consulta, los
examenes, el diagnadstico final, terapias alternativas, el tratamiento y la resolucién del

caso.

4.3. Se mejoraron las destrezas en el abordaje de emergencia de los pacientes
con hiperalgesia, descompensados y en estado de gravedad brindandoles una
atencién pronta, integral y eficiente mediante la observacién y asistencia en el manejo

a dichos pacientes.

4.4. Gracias a la colaboracion activa en los 58 procedimientos quirlrgicos
realizados durante la pasantia se logré desarrollar habilidades quirdrgicas que
permitirdn tomar decisiones correctas durante el manejo pre, trans y post quirdrgico

para garantizar el bienestar de los pacientes.
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5. RECOMENDACIONES

5.1. A los médicos veterinarios, para que incrementen y fomenten la realizacion
de cultivos y antibiogramas antes de recetar antibiéticos, para colaborar con la lucha

contra la resistencia antimicrobiana que afecta cada vez més a la salud publica.

5.2. A los estudiantes de la carrera de Medicina Veterinaria, los insto a
involucrarse mas en actividades académicas, desde la asistencia a laboratorios,
participacion en giras y realizacion de pasantias para que les sea mas facil generar

destrezas y conocimientos llevando de la mano la teoria con la practica.

5.3. A los médicos veterinarios, para que mantengan un conocimiento en
constante actualizacion mediante la lectura de libros, articulos cientificos y asistencia
a congresos y capacitaciones, para brindarle a los pacientes la atencion y el trato que

se merecen, asi como los tratamientos mas eficaces.

5.4. A la Escuela de Medicina Veterinaria de la Universidad Nacional de Costa
Rica, de igual manera les sugiero exigirle a los académicos que las clases que brinden
sean de calidad basadas en los hallazgos méas actuales en el gremio veterinario y que
le brinden a los estudiantes mayor oportunidad de préactica en todas las areas de la
carrera e involucrando a todas las especies que se ven en la carrera de Medicina

Veterinaria.
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