XVIII Congreso de Especialidades Veterinarias

26-27 de Abril de 2019 - Palacio de Congresos - ZARAGOZA

ID: 01533

Tipo: Casos clinicos

Area tematica: Medicina Interna
Formato Presentacion: POSTER

HIPOGLUCEMIA SINTOMATICA EN DOS CASOS CON HIPOSOMATOTROPISMO
CONGENITO

Katia Séanchez Gonzalez' , Beatriz Dominguez Cérdenas’ , Ico Thais Jolly Frahija’ , Ignacio
Mesa Sanchez’

1) Hospital Veterinario Valencia Sur

INTRODUCCION

El hiposomatotropismo o enanismo hipofisario es una enfermedad endocrina poco comun
causada por la deficiencia primaria de la hormona de crecimiento (GH) y la deficiencia secundaria
del factor de crecimiento insulinico tipo 1 (IFG1). Los signos clinicos pueden ser multiples,
derivados de la deficiencia unica de GH o de otras hormonas sintetizadas en la glandula pituitaria.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Caso 1: Gato comun europeo, macho no castrado de 2 meses de edad. Remitido por retraso en
el crecimiento, hiporexia, debilidad generalizada y vomito agudo de una semana de evolucion.
En el momento del ingreso presentaba estado mental deprimido, mucosas palidas y secas,
tiempo de relleno capilar menor a dos segundos, frecuencia cardiaca de 100lpm, frecuencia
respiratoria 58rpm, temperatura 36°C, distension abdominal e hipotension PAS 80mmHg. El
hemograma revelé anemia (hematocrito 18%) regenerativa microcitica e hipocromica. En la
bioquimica sérica se observé hipoglucemia grave, hiperproteinemia y elevacion de la fosfatasa
alcalina. En el analisis de orina no se detectaron alteraciones.

Caso 2: Yorkshire Terrier, hembra no esterilizada de 4 meses de edad. Los propietarios reportan
3 episodios previos de debilidad/postracion. Remitida por retraso en el crecimiento, hiporexia,
vomito agudo de un dia de duracion y posible convulsién. En el momento del ingreso presentaba
un estado mental deprimido, mucosas palidas y secas, tiempo de relleno capilar en 2 segundos,
frecuencia cardiaca 180lpm, frecuencia respiratoria 56rpm, abdomen distendido, hipotensién
PAS 90mmHg y pelaje pobre y seborreico. EI hemograma mostré leucocitosis leve. En
bioquimica sérica se observo hipoglucemia grave, hipoproteinemia, hipoalbuminemia e
hipocolesterololemia. Urianalisis sin alteraciones.

Ambos casos presentaban signos clinicos comunes como retraso en el crecimiento, vémito
agudo y episodios de debilidad/postracion probablemente asociados a episodios de
hipoglucemia. En base a los signos clinicos y hallazgos analiticos se establecié un diagnéstico
diferencial mas probable de hiposomatotropismo congénito, hipotiroidismo, derivacion
portosistémica, hipoadrenocorticismo, parasitismo intestinal grave, insuficiencia pancreatica
exocrina u otras causas de malabsorcion intestinal.

La ecografia abdominal no revel6 signos directos ni indirectos compatibles con una derivacion
portosistémica y los acidos biliares pre y postpandriales se encontraron en valores de referencia
en ambos casos. El analisis coprolégico excluydé el parasitismo intestinal y los test de
estimulacién con ACTH descartaron el diagnéstico de hipoadrenocorticismo.

La medicion de T4 libre y TSH descart6 hipotiroidismo en el caso 1 y lo confirmé en el caso 2. En
ambos casos se obtuvo un valor de IGF-1 menor a 57ng/ml (rango de referencia >313ng/ml)
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obteniendo un diagndstico presuntivo de hiposomatotropismo congénito. Ademas, en el caso 2
se evidencié ausencia del diente del axis en radiografia cervical.

El paciente del caso 1 fallecio a los pocos dias tras una nueva crisis hipoglicémica. En el caso 2
se inicid una terapia con levotiroxina y acetato de medroxiprogesterona obteniendo una
respuesta favorable

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Los signos clinicos observados en animales con hiposomatotropismo congénito pueden estar
ocasionados por la deficiencia Unica de GH o a la ausencia de otras hormonas con sintesis en la
glandula pituitaria (tirotropina, corticotropina, prolactina, hormona foliculo-estimulante vy
luteinizante).

Generalmente, estos animales, presentan un tamafio similar al resto de la camada hasta los dos
meses de edad, momento a partir del cual su crecimiento se ralentiza. En estos pacientes es
frecuente observar retraso en la erupcién dentaria, alteraciones reproductivas (criptorquidismo
en machos y fallo en la ovulacién en hembras) o dermatoldgicas (retencién de pelaje inicial y
alopecia posterior). Otros hallazgos incluyen alteraciones neuroldgicas derivadas de una
malformacién atlanto-axial asociado a una mutacion LHX3', como la observada en el caso 2.
También se han descrito convulsiones asociadas a hipoglucemiaz.

En los casos presentados, hemos podido comprobar que la alteracidon del estado mental y los
episodios de debilidad descritos previamente por los propietarios estaban asociados a episodios
de hipoglucemia. Este hecho, también ha sido reportado en medicina humana donde se ha
descrito una marcada hipoglucemia en ayuno en pacientes con deficiencia de GH**. Sin
embargo, las crisis hipoglicémicas han sido pobremente descritas en veterinaria en pacientes
con hiposomatotropismo, y Unicamente un reporte anterior describe un caso de un gato Somali
con convulsiones asociadas a crisis hipoglicémicas intermitentes®.

La GH es un antagonista de la insulina, lo que resulta en la disminucién del transporte de glucosa
a través de la membrana celular, asi como disminucion de la utilizacién de glucosa, sintesis de
glucdgeno y oxidacion de glucosas. Por lo tanto, en ausencia de GH, la hipoglucemia podria estar
causada por una mayor sensibilidad a la insulina ocasionada por la ausencia de los efectos de
insulinoresistencia de la GH o por disminucién de la glucogendlisis causada por disminucién del
almacenamiento de glucégeno hepéticoﬁ'.

En conclusién, el hiposomatotropismo congénito debe incluirse en el diagndstico diferencial de
animales jovenes con episodios de hipoglucemia recurrentes aunque no presenten otras
manifestaciones clinicas evidentes en el momento del diagnéstico.
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INTRODUCCION

La rinosporidiosis es una enfermedad granulomatosa crénica causada por el hongo
Rhinosporidium seeberi, raramente descrita en medicina veterinaria.! Afecta principalmente la
mucosa nasal produciendo una lesién polipoide, aunque también se ha descrito en la
orofaringe, traquea, hueso, piel, uretra 'y 6rbita.”? Los perros afectados presentan una
secrecion nasal mucopurulenta, epistaxis y aumento de los sonidos respiratorios inspiratorios.1
El patdgeno entra en el huésped principalmente por la abrasion de la mucosa, relacionandose
con ambientes himedos.” Tiene una mayor prevalencia en el sur de Asia,* siendo endémica en
India y Sri Lanka, aunque también hay casos descritos en Africa, América y Europa.3'5

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Se presenta un perro, raza dogo argentino, macho no castrado, de 3 afnos de edad (20

kg), visitado por estornudos y secrecién nasal mucopurulenta unilateral derecha de 3 semanas
de evolucion, asociados a un diagnéstico presuntivo mediante citologia de rinosporidiosis.
Debido a la respuesta parcial al tratamiento con antibioterapia de amplio espectro, se refirid a
nuestro centro. En la anamnesis se destaca un alojamiento en exterior, sin viajar fuera de
Espafa. En el examen fisico presentaba estornudos frecuentes y secrecién mucopurulenta en
la narina derecha.

No se apreciaron alteraciones en el hemograma y bioquimica sanguinea. Se realizé una
tomografia computarizada (TC) del craneo para caracterizar mejor la lesion y su extension. En
la TC se observo una masa redondeada de 2,55cm de largo x 0,90cm de ancho x 0,52cm de
alto, localizada en la region rostral de la cavidad nasal derecha, sin extension a otros tejidos
adyacentes ni lisis 6sea. La masa presentaba un realce heterogéneo, tras la administracién de
contraste. La lesién observada era compatible con la rinosporidiosis previamente
diagnosticada.

Se realizé una rinotomia dorsal desde la cara rostral del cartilago nasal lateral derecho hasta el
hueso nasal. Se extirpé completamente la masa a lo largo de la base del cartilago y se realizé
la escision de los cornetes circundantes para evitar la estenosis nasal.

En el andlisis histopatoldgico se observé una rinitis granulomatosa difusa, créonica-activa y
grave, con un infiltrado inflamatorio compuesto por numerosas estructuras fungicas en
diferentes estadios. Las estructuras mas inmaduras (esporangios juveniles) de 10 a 50 micras
eran redondas con una pared de birrefringente gruesa. Por otro lado, las estructuras maduras
(esporangios maduros), eran redondas, de 200 micras, con una pared gruesa y contenian
numerosas esporas. Algunos de estos aparecian rotos, liberando endosporas hacia la luz. Las
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estructuras de origen fungico observadas confirmaron el diagndstico de una rinitis por
Rhinosporidium seeberi.

Post-quirurgicamente los signos clinicos desaparecieron de forma inmediata y aun no habian
recurrido dos meses después de la intervencion.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Este es el primer caso descrito en Espafia de una rinosporidiosis. La afectacién nasal por
rinosporidiosis puede incluir una o multiples masas pedunculadas que surgen de la mucosa.’®
En casos atipicos se han descrito otras manifestaciones, como multiples nddulos rojizos
dérmicos o lesiones osteoliticas. *’ El diagndstico se puede realizar mediante citologia, sin
embargo, generalmente se requiere un examen histopatolt')gico.1’8 Cabe destacar, la necesidad
de utilizacion de pruebas de imagen como la TC y/o la resonancia magnética (RM), para
determinar la extension de la lesion y asistir en la planificacién quirt’1rgica.1’5'9 En los articulos
publicados de rinosporidiosis en medicina veterinaria no se describen las lesiones
caracteristicas de esta patologia mediante TC o RM, siendo este el primer caso en medicina
veterinaria en el que se caracterizan de forma exhaustiva.

La extraccidon quirargica con amplios margenes sigue siendo el tratamiento de eleccion."® Por
otra parte la dapsona se puede agregar como terapia médica adyuvante, siendo el Unico
tratamiento (aue ha demostrado algun beneficio en recidivas de algunos de los casos
publicados.1 Su mecanismo de accién se basa en la inhibicién de la maduracion de los
esporangios, acelerando su degeneracion y promoviendo la fibrosis del estroma.’® No obstante
hay muchas posibilidades de recurrencia, probablemente debido a la propagacién hematoégena
del patégeno durante la cirugia.1’2’6

Este es el primer caso descrito en Espafia de rinosporidiosis canina. Ademas, se describe por
primera vez las caracteristicas de la lesién mediante TC en medicina veterinaria. Este hongo se
deberia incluir en los diagndsticos diferenciales en casos con presencia de masas intranasales
en perros en Espafia.
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ESTUDIO MULTICENTRICO PROSPECTIVO DE SEGUIMIENTO DE PERROS VACUNADOS
CON LETIFEND®
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OBJETIVOS DEL TRABAJO

LetiFend®, la primera vacuna recombinante contra la leishmaniosis canina (canL) desarrollada
en Europa, fue aprobada por la EMA en 2016 para su comercializacion, indicada para prevenir
el desarrollo de la canL clinica en perros sanos seronegativos mayores de 6 meses de edad’. La
eficacia (72%) y seguridad de LetiFend® fueron determinadas a través de un estudio de campo
multicéntrico prospectivo aleatorio y controlado®.

Tras su comercializacion en 2017, se han iniciado nuevos estudios post-autorizacion dentro del
ambito de la farmacovigilancia, a fin de obtener informacién sobre la eficacia y seguridad de la
vacuna en condiciones reales de uso que, a diferencia de los estudios preclinicos y clinicos,
permiten predecir lo que pasara en la practica clinica habitual.

El objetivo de este estudio fue la monitorizacién de los primeros perros vacunados con
LetiFend®, con la finalidad de evaluar tanto la serologia frente a L. infantum (perros infectados)
como el desarrollo de la canL clinica (perros enfermos). De la misma manera se analizo el perfil
de seguridad de LetiFend®.

MATERIAL Y METODO

Se llevd a cabo un estudio de campo multicéntrico prospectivo aleatorio no controlado en una
poblacién heterogénea de 238 perros sanos seronegativos mayores de 6 meses de edad. Se
incluyeron perros procedentes de 26 clinicas veterinarias distribuidas por toda la peninsula
ibérica (Espana y Portugal), de una gran variedad de razas puras (73% vs 27% mestizos), y de
edades comprendidas entre los 6 meses y los 16 afos.

Todos los casos incluidos en el estudio recibieron una unica dosis de LetiFend® via subcutanea
entre marzo y julio de 2017, tras la que se inicié un seguimiento durante 1 ano. La monitorizacién
a dia 0 (primovacunacion) y a dia 365 (revacunacién) incluyé la exploracion fisica del animal
(previa y posterior a la vacunacion), asi como la cuantificacion de anticuerpos IgG anti-L. infantum
mediante un test serolégico cuantitativo: ELISA indirecto (INgezim Leishmania, INGENASA S.A;
Madrid, Espafia) o Inmunofluorescencia indirecta (IFl) (Laboratoris Immunovet, S.L.; Barcelona,
Espafa). Tras el afio de seguimiento (dia 365) se procedio a la revacunacién de aquellos perros
que continuaron sanos y seronegativos.

RESULTADOS

De los 238 perros incluidos en el estudio, 236 presentaron niveles negativos de IgG frente a
Leishmania, asi como un estado de salud éptimo tras el primer afio de vacunacion. Por
consiguiente, el 99,2% de los perros monitorizados pudieron ser revacunados con LetiFend® a
dia 365. Tan solo 2 de los 238 perros incluidos en el estudio mostraron niveles positivos de
anticuerpos 1 afio después de la primovacunacién: 183,76% y 70,55%, positivo alto y positivo
bajo respectivamente, mediante el test ELISA. No obstante, Unicamente el perro seropositivo con
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niveles altos manifestd sintomatologia sugestiva de canL 10 meses después de la
primovacunacion, presentando pérdida de peso, disminucién del apetito, dermatitis seborreica y
anemia. Este unico caso de leishmaniosis clinica detectado en la poblacion vacunada fue
debidamente reportado a las autoridades sanitarias por el Departamento de Farmacovigilancia
de LETIPharma S.L.U.

En ninguno de los 238 perros incluidos se observé reaccion adversa alguna (local o sistémica)
atribuible a LetiFend®. La poblacién de estudio se encontraba mayoritariamente protegida con
antiparasitarios externos repelentes (91%): 46% collar, 18% pipetas, 36% ambos.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

En base a los resultados obtenidos, se concluye que la administracion de LetiFend® junto al uso
de antiparasitarios externos, evidencio una elevada proteccién frente a la enfermedad (99,6%)
en una poblacion heterogénea de perros sanos y seronegativos, tras 1 afio de seguimiento. De
hecho, asi lo reconoce el reciente informe de la EFSA (European Food Safety Authority) que
indica que la vacunacion, junto con el uso de insecticidas, son los instrumentos adecuados para
el control de la epidemia en Europa y que ambas medidas son complementarias y no
alternativas”.

A su vez, se confirma el excelente perfil de seguridad de LetiFend® en condiciones de campo no
controladas®”’.
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Figura 4. Estatus de los perros vacunados con LetiFend® tras 1afio de seguimiento.
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OBJETIVOS DEL TRABAJO

La leishmaniosis canina (Lcan) es una enfermedad vectorial, cuyo agente etio1légico es el
protozoo Leishmania infantum, considerada endémica en la peninsula ibérica .

Durante la patogénesis de la enfermedad los signos clinicos y alteraciones laboratoriales que
. . 2 . . e .
aparecen son muy amplios y pleomorficos®, siendo inespecificos la mayoria de los casos.

Una de las alteraciones laboratoriales que se observan mas frecuentemente son las
alteraciones a nivel de las proteinas plasméticas3, dichas alteraciones son detectables con la
realizacion de un proteinograma.

El proteinograma es una representacion grafica de las proteinas plasmaticas circulantes, dentro
de él se diferencian dos fracciones, albumina y globulinas4. Las globulinas estan a su vez
diferenciadas en fracciones: alfa-1, alfa-2, beta y gamma. Siendo las dos ultimas donde se
incluyen las inmunoglobulinas que seran las encargadas de la respuesta inmune®.

En el caso de la Lcan la alteracion de las diferentes fracciones es debido a la respuesta inmune
£ 2 .z . .
del perro frente al parasito”, eso conlleva una alteracion de las diferentes fracciones,
.y . . .4
observando elevacion de las fracciones inflamatorias™.

El objetivo del presente estudio es categorizar el perfil proteico de los animales que padecen
Lcan, observando las alteraciones mas frecuentes del proteinograma observables en el
momento del diagnéstico.

MATERIAL Y METODO

Se ha realizado un estudio retrospectivo que abarca los pacientes diagnosticados de Lcan
desde enero de 2016 a septiembre de 2018, con un total de 170 casos de los que se disponia
de registros clinicos. Los criterios de inclusidn para los pacientes han sido: perro clinicamente
enfermo en el momento del diagndstico confirmado con una prueba serolégica cuantitativa tipo
ELISA. Se descartaron a los animales que presentasen alteraciones del perfil proteico debido a
otras causas, donde se incluyeron animales con neoplasia y/o las siguientes enfermedades
infecciosas: Ehrlichia, Anaplasma, Babesia, Filaria y Theileria.

La informacion extraida de los registros clinicos incluia la edad: adulto o geriatrico (> 8 afios),
sexo: macho o hembra y raza del paciente: cruce o puro.



XVIII Congreso de Especialidades Veterinarias

26-27 de Abril de 2019 - Palacio de Congresos - ZARAGOZA

Para la deteccion del titulo de anticuerpos anti-Leishmania se realizé a partir de una prueba
ELISA in-house con un punto de corte del 21% de positividad que nos permite clasificar los
niveles de anticuerpos en bajos (>21% - < 100%), medios (>100% - < 200%) y altos (>200%)

La electroforesis de las proteinas séricas se realizé utilizando un gel de agarosa (Sebia, Evry,
France), siendo los geles posteriormente escaneados con un densitometro (Shimadzu, CS-
9000). Los valores de referencia de la especie canina establecidos en el laboratorio fueron los
siguientes: proteinas totales (5.4-7.1 g/dl), albumina (2.6-3.3 g/dl), alfa-1 (0.2-0.5 g/dl), alfa-2
(0.3-1.1 g/dl), beta (0.9-1.6 g/dl) y gamma (0.3-0,8 g/dl). A partir de ello se clasificaron los
proteinogramas a partir de la hiperglobulinemia en monoclonales, oligoclonales y policlonales

El andlisis estadistico se realiz6 a partir del programa estadistico SPSS y se realizaron pruebas
de T de Student, Chi-cuadrado y ANOVA, considerando en todos los casos un resultado
significativo en caso de p< 0.05.

RESULTADOS

De los 179 perros seleccionados, 170 fueron incluidos en el estudio. De todos ellos 137 fueron
clasificados como adultos y 33 como geriatricos, en cuanto a la raza 119 fueron puros y 51
cruce, en relacion al sexo 84 fueron hembras y 86 machos. El perfil proteico mas frecuente en
este caso se trato del policlonal en 131 casos, seguido del oligoclonal con 37 casos, y por
ultimo el monoclonal con 2 casos.

El analisis estadistico Chi-cuadrado de los registros clinicos mostrd diferencias significativas en
cuanto a nivel de anticuerpos con respecto al sexo (p< 0.0001), edad (p< 0.0001) y raza (p<
0.0001). Siendo los machos, de edad geriatrica o de raza pura, los que presentan mayores
niveles en el titulo de anticuerpos séricos.

El estadistico T de Student detectd diferencias significativas entre la edad del animal y su titulo
de anticuerpos (p< 0,0001) y el nivel de globulinas gamma (p=0.0011). Siendo animales
geriatricos lo que presentan niveles mas elevados de ambos parametros.

El anélisis ANOVA, fue significativo para la relacion entre el perfil proteico y la alteracion de la
albumina (p=0.0064), las gammaglobulinas (p< 0.0001) y el ratio A/G (p< 0.0001), siendo los
perfiles monoclonales los que presentaban niveles mas elevados de gammaglobulinas.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

La respuesta humoral que se desencadena ante los casos de Lcan es exacerbada® y se
presenta mayoritariamente como una representacion policlonal del proteinograma sérico, a
pesar de ello no se debe descartar la posible presencia de casos donde el proteinograma se
observe como oligoclonal y monoclonal.

El aumento de inmunoglobulinas, principalmente gammaglobulinas, se debe a un estado
proinflamatorio6 que conlleva el descenso de otras fracciones como la albumina y el
consiguiente descenso del ratio AIG®.

La presencia de titulos mas elevados en machos, es debido principalmente al habito explorador
de estos que hace que el contacto se dé con mas frecuencia'. De la misma manera ocurre en
geriatricos ya que ha habido una probabilidad mas elevada de contacto’. En cambio, en
animales de raza pura se debe a la susceptibilidad que presentan algunas razas a la infeccion
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por parte de Leishmania, llevando a estos a una respuesta humoral mas intensa que en los
1
perros cruzados .

Por ello, a pesar de que el perfil proteico mas abundante en casos de Lcan es el policlonal, la
observacion de otro tipo de perfil es posible y en caso de que se detecten seria necesario
realizar pruebas de confirmacién de la infeccién como la serologia cuantitativa.
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TROMBOEMBOLISMO PULMONAR Y DUCTUS ARTERIOSO PERSISTENTE EN UNA
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INTRODUCCION

El tromboembolismo pulmonar (TEP) consiste en una obstruccion de la arteria pulmonar o de
alguna de sus ramas por un trombo. Su diagndstico ante-mortem en veterinaria es complicado
por no disponer de una prueba diagnéstica “gold standard”. La formacion del TEP es siempre
secundaria a otra patologia sistémica, por lo que se recomienda investigar la causa primaria.

El caso clinico presente nos muestra cémo se relaciona el hiperadrenocorticismo (HAC) canino
con estados de hipercoagulabilidad que pueden conllevar a la aparicion de TEP. Ademas, nos
ensena como el TEP suele conllevar hipertension pulmonar que, en este caso en concreto,
agrava las consecuencias de un conducto arterioso persistente (CAD).

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Se presenta en urgencias una perra Yorkshire Terrier fértil de 16 afios debido a un cuadro de
disnea. Tres dias atras ha tenido sincopes asociados al ejercicio y en las ultimas 12 horas ha
mostrado jadeo intenso, motivo por el cual acuden a nuestro centro. El examen fisico revela
una marcada disnea espiratoria con postura ortopneica, ligera cianosis y un soplo sistélico
grado 3 sobre 6. Adicionalmente, se aprecia alopecia troncal bilateral y simétrica no
pruriginosa.

El hemograma muestra eritrocitosis [9.600.000 eritrocitos/ul (5.390.000-8.700.000)], una leve
leucocitosis [17.350 leucocitos/pl (5.050-16.760)] neutrofilica [13.320 neutrdfilos/pl (2.950-
11.640)] junto con una marcada monocitosis [2.3100 monocitos/pl (1.600-11.200)] y
eosinopenia [100 eosindfilos/ul (600-12.300)]. La bioquimica no presenta alteraciones.

En las radiografias toracicas se intuye cardiomegalia y un patrén pulmonar alveolar difuso que
dificulta delimitar los margenes cardiacos. Los hallazgos son compatibles con edema pulmonar,
TEP, hemorragia o neumonia como menos probable. Por ello, se decide iniciar un trial con
furosemida y se ingresa con oxigenoterapia. Tras 24 horas, la paciente presenta mucosas
rosadas, menor taquipnea y una moderada mejoria del patrén alveolar, pero persistencia de un
foco alveolar en la periferia del I6bulo pulmonar caudal izquierdo. En este momento se
sospecha de la presencia de TEP.

La ecocardiografia evidencia una enfermedad degenerativa de la valvula mitral en estadio B1,
hipertrofia ventricular concéntrica derecha con regurgitacion de valvula tricuspide, insuficiencia
pulmonar y allanamiento del septo interventricular. Se define como problema principal la
hipertension pulmonar grave, posiblemente secundaria a TEP, y como hallazgo la
degeneracion de la valvula mitral. Ademas, se observa una discontinuidad en la pared de la
arteria pulmonar, por lo que se sospecha de un CAP revertido. A continuacion, mediante la
técnica del contraste con burbujas se confirma el CAP con flujo derecha-izquierda.
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Durante el estudio ecografico abdominal se observa una adrenal izquierda aumentada de
tamano (11.5x13.8mm). Debido a este hallazgo, la alopecia troncal y el leucograma de estrés,
se realiza una prueba de estimulacién con ACTH en la que se confirma el HAC (cortisol pre-
estimulaciéon de 5.05ug/dL [0.5-6] y post-estimulacion de 36.9ug/dL [6-17]. Ademas, la
tromboelastografia muestra un aumento del valor maxima amplitud (75,55mm [46-75]),
compatible con un estado de hipercoagulabilidad.

La paciente se mantiene hospitalizada y se le pauta sildenafilo y clopidogrel. A los cinco dias,
se controla la taquipnea y el patrén respiratorio del animal y se da el alta con sildenafilo
(1mg/Kg PO SID), rivaroxaban (2mg/Kg PO SID) y trilostano (3mg/Kg PO SID para ajustar la
presentacion del farmaco al peso de la paciente).

Tras una semana del alta, la paciente sufre dos sincopes asociados al ejercicio y vuelve a
presentarse con marcada disnea. Los propietarios optan por la eutanasia. Finalmente, se
realiza la necropsia en la que se confirma la presencia del TEP y del CAP.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El TEP es una posible complicacién del HAC canino y se cree que es debido al estado de
hipercoagulabilidad de estos pacientes. Otras comorbilidades tipicas como la diabetes,
hipercolesterolemia o hipertensién también pueden favorecer este estado’. Mas del 80% de
perros con HAC presentan alguna alteracién en la tromboelastografia o en el perfil de
coagulaciénz.

Los signos del TEP son inespecificos, siendo la disnea, taquipnea y letargia los mas comunes®
[3]. La angiografia por tomografia computarizada es considerada un buen método de
screening, pero su uso es limitado®. Las radiografias pueden presentar areas de hipoperfusion
pulmonar en las zonas distales a los trombos, asi como infiltrados alveolares®. La
tromboelastografia y la medicién de D-dimeros nos ayudan a tener una imagen global de la
coagulacion vy fibrindlisis del pacientez.

El tratamiento a largo plazo del TEP suele basar-se en agentes antiplaquetarios o
anticoagulantes como la aspirina o el clopidogrel. En el caso presentado se ha empleado un
novedsoso anti-factor X (rivaroxaban) que ha demostrado ser seguro y bien tolerado en perros y
gatos”.

En este caso, la aparicion del TEP ha podido descompensar un CAP que era asintomatico
durante muchos afios debido al equilibrio entre las presiones de la aorta y la arteria pulmonar.
La hipertension pulmonar generada por el TEP puede ser la causante del flujo derecha-
izquierda del CAP, empeorando el estado clinico del animal.

Como conclusion, es importante investigar la causa primaria subyacente de cualquier evento
tromboembdlico, incluyendo siempre el HAC dentro del diagndstico diferencial.
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Evaluacién del Test Snap Cortisol en 93 perros con sospecha de hipoadrenocorticismo.
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1) HOSPITAL VETERINARIO SAN VICENTE

OBJETIVOS DEL TRABAJO

Existe gran variabilidad en la determinacién de hormonas entre diferentes técnicas y
laboratorios,’ especialmente en el diagndéstico de hipoadrenocorticismo es fundamental la
precisiéon en las medidas de cortisol sérico.” La mayoria de los laboratorios de referencia miden
el cortisol sérico por quimioluminiscencia.2 Recientemente disponemos de una prueba rapida
de uso en clinica: el Test Snap® Cortisol (IDEXX Laboratories), pero sélo hay dos trabajos
publicados acerca de la correlacion de esta nueva técnica con las de referencia.”® El objetivo
de este trabajo es evaluar la utilidad de medir el cortisol sérico mediante dicho Snap en el
proceso diagndstico de pacientes en la clinica diaria.

MATERIAL Y METODO

Se revisan de forma retrospectiva los pacientes en los que se ha usado el Test Snap® Cortisol
(IDEXX Laboratories) (TSC) entre Diciembre 2015 y Diciembre 2018 para medir el cortisol
(basal +/- post estimulacién con ACTH), empleando muestras de suero, un analizador
SNAPshot Dx® (IDEXX Laboratories) y con el protocolo establecido para sospecha clinica de
hipoadrenocorticismo. En algunas de las muestras se duplica la medicion de cortisol enviando
la muestra a un laboratorio externo (IDEXX Barcelona, Quimioluminiscencia).

Se recogen datos del historial médico tales como la resefa del paciente, signos clinicos,
pruebas diagndsticas y diagndstico (presuntivo o definitivo).

RESULTADOS

Se incluyen 93 perros (39 machos y 54 hembras, de edades entre el mes y los 15 anos), en los
que se sospecha de hipoadrenocorticismo espontaneo en 91 perros (en uno se realiza cortisol
basal en dos ocasiones diferentes) y iatrogénico en 2 pacientes en tratamiento con trilostano.
Se emplea el TSC para realizar 94 mediciones de cortisol basal y 14 de cortisol post-
estimulacién con ACTH. Se envian 22 de estas muestras para duplicar el analisis en
laboratorio externo (16 muestras basales y 6 post-estimulacion con ACTH).

Los valores de cortisol basales por TSC fueron <2 ug/dL(17), de 2.1-6 pg/dL (border-line) (27)y
>6 ug/dL(50). Se hizo estimulacion con ACTH en 16 de las 17 muestras con cortisol <2 ug/dL
(un paciente no vino a la estimulacion), con resultado menor de 2 pg/dL en 6 y de 2.1-6 pg/dL
en 1 (este ultimo diagnosticado de hipoadrenocorticismo); en 5 de las 27 muestras entre 2.1y 6
pg/dL, con resultado menor de 2 ug/dL en 1 (diagnosticado de hipoadrenocorticismo) y de 2.1-6
pg/dL en 4 (dos muestras post ACTH pertenecen al mismo perro que es diagnosticado de
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hipoadrenocorticismo); y en dos de las 50 muestras >6 ug/dL, ambas con resultado >6 ug/dL.
El resto de las muestras post-ACTH fueron >6 ug/dL.

Tras el protocolo diagndstico pertinente en cada caso se concluye un diagnéstico definitivo en
61 perros (siendo hipoadrenocorticismo en 10 perros), mientras que en 32 pacientes solo se
alcanza un diagnéstico presuntivo (por motivos econémicos, mejoria del cuadro clinico con
tratamiento sintomatico, etc).

Los 62 valores de cortisol basal de estos 61 perros fueron <2 ug/dL(15), de 2.1-6 pg/dL(9), y >6
pg/dL(38). En los pacientes sin diagndstico definitivo los valores de cortisol basal fueron <2
pg/dL(2), de 2.1-6 pg/dL(18), y >6 pg/dL(12).

Se compararon los resultados de las 22 muestras duplicadas por ambos métodos,
agrupandolos en contradictorios o similares segun estaban o no en el mismo grupo de valores,
implicando decisiones clinicas similares. Tres muestras basales fueron contradictorias (los
valores por Snap fueron 2.3, 2.9 y 3.9 ug/dL mientras por quimioluminiscencia fueron < 0.5, 1y
1.4 pg/dL respectivamente), el resto fueron similares. En las tres muestras se realiz6
estimulacién con ACTH, confirmandose hipoadrenocorticismo en las dos primeras y
rechazandose en la tercera.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

En la bibliografia se sugiere un punto de corte de cortisol basal de 2 ug/dL para descartar la
presencia de hipoadrenocorticismo o valorar la necesidad de realizar una estimulacion con
ACTH para confirmarlo.**®” No obstante, con los datos preliminares aqui presentados, quizas
deberia revisarse esta recomendacion o ajustarla en funcién de la técnica empleada en la
medicién del cortisol basal, en este caso el TSC.

Cabe descartar el gran numero de pacientes sin diagnéstico definitivo con valores de cortisol
basal border-line. Teniendo en cuenta que se confirmé hipoadrenocorticismo en 2 de 5
pacientes con muestras de cortisol basal border-line en los que se hizo estimulacién con ACTH,
quizas hayan quedado algunos pacientes con hipoadrenocorticismo sin diagnosticar.

Aunque la mayoria de pacientes con hipoadrenocorticismo presentan valores post estimu7lacic’)n
con ACTH < 2ug/dL, en algunos casos podemos encontrar valores levemente superiores’ tal
como queda reflejado en algunos perros de este estudio.

Se concluye resaltando la necesidad de realizar mas estudios acerca del uso del TSC, en
especial destacando la importancia de integrar el resultado con el resto de datos clinicos del
paciente.
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INTRODUCCION

Salmonella es un bacilo gram-negativo anaerobio facultativo que pertenece a la familia
Enterobacteriaceae’?, normalmente responsable de enfermedades del tracto gastrointestinal,
pudiéndose localizar en otros 6rganos y causar enfermedades sistémicas. Es un patégeno muy
ubicuo que infecta una amplia variedad de mamiferos, aves, reptiles e insectos.

Salmonella enterica subsp. arizonae se describié por primera vez en 1939 en reptiles por
Caldwell y Ryerson, y se incluyé en el grupo Il de subespecies de Salmonella en 1983."% Se ha
aislado en reptiles, aves y mamiferos, incluidos el perro y el gato, aunque inicialmente sélo se
consideré patégeno en reptiles.1’2’3 Esta subespecie cobra importancia en salud publica en los
afios 80, cuando se diagnosticaron varios casos en personas, asociados con el aumento del
consumo de productos de serpiente.2

En este poster se describe el caso de un perro con un absceso hepatico posiblemente debido a
Salmonella enterica subsp. arizonae.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Se visitd un perro Rhodesian ridgeback, no castrado, de 10 meses de edad, correctamente
vacunado y desparasitado, por un cuadro clinico de apatia, vomitos y diarreas de una semana
de evoluciéon. Convivia con otros dos perros en un patio y tenian acceso al exterior. Se le
diagnosticé una poliartritis inmunomediada primaria, hacia dos meses, y fue tratado con
doxiciclina (5 mg/kg/PO/12h, durante 1 mes) y prednisona (1 mg/kg/PO/12h, durante 4 semanas,
con una pauta decreciente posterior). En la exploracion fisica general se observaron lesiones
cutaneas, distensién abdominal, deshidratacién leve y taquicardia.

Se realizé un hemograma donde se aprecio leucocitosis neutrofilica de 25,3 céls/pL (5,05-16,76)
con desviacién a la izquierda; una bioquimica sérica donde se observé un aumento de fosfatasa
alcalina de 1663 U/l (23-212), ALT 464 U/l (10-125) y GGT 51 U/l (0-11); radiografias
abdominales y urianalisis sin alteraciones clinicamente significativas; y una ecografia en la cual
se observé una lesion en higado compatible con un absceso hepatico o hematoma y unas
estructuras redondeadas bien definidas hiperecogénicas compatibles con abscesos antiguos en
regresion o granulomas (infecciosos, parasitarios, viricos o por cuerpo extrafo) en rifién derecho
y epididimo. Se tomd6 muestra por aspiracion con aguja fina ecoguiada de las diferentes lesiones
para realizar citologias y cultivo mas antibiograma del contenido.

En la citologia del nodulo hepético se aprecié inflamacion neutrofilica, con neutréfilos
degenerados y bacterias en su interior, y componente macrofagico asociado al tejido hepatico.
En el cultivo sélo se aislé6 Salmonella enterica subsp. arizonae.

Se realizé un diagndstico de absceso hepatico con posibles focos en rifidn derecho y epididimo
por Salmonella enterica subsp. arizonae, sensible a diversos antibiéticos.
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El perro fue hospitalizado con maropitant (1 mg/kg/IV/24h), ampicilina (25 mg/kg/IV/6h),
enrofloxacino (10 mg/kg/IV/24h) y fluidoterapia, y se continué con la pauta decreciente de
prednisona (0,25 mg/kg/IV/24h). Tras cuatro dias de hospitalizacion se dio el alta con
enrofloxacino (10 mg/kg/PO/24h, durante 30 dias). En las sucesivas revisiones el perro estaba
clinicamente estable y tanto las alteraciones analiticas como las lesiones observadas mediante
ecografia, desaparecieron.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Hasta la fecha no se ha publicado ningun caso de infeccion por Salmonella entérica subsp.
arizonae en perros. En cambio se han descrito varios casos en personas inmunodeprimidas y
nifos, la mayor parte de casos fueron descritos en América (sobre todo suroeste de Estados
Unidos)2’3’5 y, en menor medida, en Asia y Europa1’3’4'5, asociados a enteritis, pielonefritis,
meningitis, osteomielitis, osteoartritis, pericarditis, endocarditis, vasculitis, otitis o
septicemia.1'2’5 La bacteria suele colonizar a los humanos a través del tracto gastrointestinal,
desde donde puede diseminarse via hematica y/o linfatica, causando lesiones en otros
érganos4. El hecho de que el perro estuviese en tratamiento con inmunosupresores previamente
a la aparicién del cuadro clinico, tal vez lo hizo mas vulnerable al patégeno. Se ha descrito que
el tiemgo de incubacion desde la exposicion puede ser largo, aproximadamente de tres
meses.” La mayoria de los casos se relacionaron con exposicion a reptiles o con consumo de
productos de los mismos.>®> No obstante, también se aislaron cepas en algunos alimentos
(derivados lacteos, derivados del cerdo y del pollo, este ultimo en Espaﬁas). En el caso expuesto
aqui es dificil encontrar la fuente de infeccidn. Los propietarios descartaron la exposicién del
perro a reptiles o productos derivados de estos, aunque no se puede excluir la presencia de
pequefios reptiles autdctonos tanto en el patio como en la zona exterior donde habitaba.
Asimismo tampoco se puede descartar el consumo de carne cruda en el exterior. Como hipétesis
mas probables podrian considerarse: a) consumo de reptiles de la zona, o b) transmision
indirecta, a través del contacto de alguno de sus propietarios con productos contaminados,
probablemente derivados de pollo o cerdo, y una posterior contaminacién de la comida o el agua
del perro mediante su manipulaciéon. Tanto en medicina humana como en este caso, el
tratamiento antibidtico necesario viene determinado por el cultivo y antibiograma. En principio,
no existe ningun antibidtico especifico, ya que parece ser sensible a la mayoria de los
antibiéticos™®, aunque parece necesario que el tratamiento sea de al menos 4 semanas de
duracion®®, para tratar de evitar la recidiva de los signos clinicos.
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INTRODUCCION

La anemia hemolitica inmunomediada no regenerativa (AHIMNR) afecta a gatos y perros y se
caracteriza por una destruccion inmunomediada de los precursores eritroides en la médula
Osea, provocando una anemia grave no regenerativa1. Es una causa comun de anemia grave
no regenerativa en gatos e incluso parece ser mas comun que la anemia hemolitica
inmunomediada regenerativa en esta especie2’3'

Una anemia crénica puede llevar a una sobrecarga progresiva del volumen circulatorio®. Debido
a la disminucion de aporte de hemoglobina a los tejidos, tienen lugar diferentes mecanismos
hemodinamicos que aumentan el gasto cardiaco, siendo éste el mayor factor hemodinamico
compensador de la anemia. Este aumento del gasto cardiaco y los mecanismos por los cuales
tiene lugar, aumentan el volumen diastdlico final del ventriculo izquierdo y, con el tiempo esta
sobrecarga de volumen induce una hipertrofia excéntrica del ventriculo izquierdo %8

Hasta ahora se han realizado pocos estudios que investiguen la relacién entre la anemia y
. . . . 4
cambios cardiovasculares en la especie felina™.

En este caso se describen los cambios cardiovasculares compensatorios observados en un
paciente con anemia crénica grave y su remisién una vez se logra el control de la anemia.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S
Una gata fértil, sphynx, de 2 afios de edad fue referida por una anemia grave no regenerativa.

En el diagndstico diferencial de esta anemia incluimos; anemia hemolitica de precursores
primaria o secundaria (causas infecciosas, neoplasicas, farmacos, entre otras) o una falta de
produccion de eritrocitos (supresion por desorden extramedular, desérdenes intramedulares).
Se descartaron causas infecciosas como leucemia felina, inmunodeficiencia felina (mediante
una prueba rapida de ELISA) y coronavirus felino (mediante PCR de linfonodo inguinal).

En el hemograma se observé una anemia muy marcada; normocitica, hipocromica
regenerativa, con un hematocrito de 10%. No se observaron parasitos hematicos. Se
evidenciaron escasos linfocitos reactivos y leve neutrofilia con desviacién a la izquierda. En el
perfil bioquimico todos los valores se encontraban dentro de los rangos de referencia para la
especie felina.

Se realizé un estudio radiografico de térax en el que se observd una cardiomegalia
generalizada muy marcada, ocupando cuatro espacios intercostales en la proyeccion lateral,
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con un VHS de 10 cv (superior a los 8cv normales en la especie felina). En la proyeccion
ventrodorsal la silueta cardiaca ocupaba por completo la anchura de la cavidad toracica. Los
vasos pulmonares presentaban un leve aumento de su grosor.

En la ecocardiografia no se observaron alteraciones cardiacas congénitas, se emitié un
diagndstico presuntivo de cardiomegalia compensatoria por una anemia crénica con dilatacion
de ambos ventriculos y auriculas.

En la ecografia abdominal se observo leve linfadenomegalia mesentérica, sobre todo yeyunal,
la citologia del mismo sugeria un linfonodo reactivo. Se comenzé tratamiento con Doxiciclina
5mg/kg cada 12 horas y Metilprednisolona 2mg/kg cada 24 horas. El tratamiento de Doxiciclina
se establecié para cubrir una posible enfermedad infecciosa de transmision vectorial.

Dos semanas después el hematocrito se mantenia en 10%, debido a la falta de mejoria clinica,
se decide realizar transfusién sanguinea y puncion de médula 6sea.

En las preparaciones de medula dsea se observé una hiperplasia eritroide con desviacion a la
izquierda, que en presencia de anemia no regenerativa indica una eritropoiesis ineficaz. La
fagocitosis de precursores celulares observada es un hallazgo anormal e indica una anemia
inmunomediada contra precursores eritroides.

Se inicio un tratamiento inmunosupresor con Ciclosporina, y se disminuyé la pauta de
Metilprednisolona a 1 mg/kg cada 48 horas.

En la revision clinica, pasado un mes tras el comienzo del tratamiento, se aprecié una gran
mejoria clinica. Los propietarios comentan que desde la transfusion la gata estd mucho mas
activa, con apetito y ganas de jugar. En comparacion con el estudio radiografico y
ecocardiografico previo, se observa una reduccion de la cardiomegalia, persistiendo de forma
moderada, con un VHS de 9cv. Presentaba un hematocrito del 30%, aunque no se observé
aumento de reticulocitos, se detectan escasos precursores eritroides (rubricitos y pocos
rubriblastos), lo que indica una buena respuesta al tratamiento y comienzo de regeneracién
efectiva eritroide.

Posteriormente se realizé un cambio de tratamiento inmunosupresor cambiando la ciclosporina
por micofenolato de mofetil debido a una recaida de la AHIMNR (hematocrito 16%) y un
empeoramiento de su estado general. Desde el inicio de este nuevo tratamiento, hace 7
meses, la paciente ha mantenido un hematocrito por encima del 23% y un estado general
optimo.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

En el caso descrito se relaciona la cardiomegalia secundaria a una anemia crénica grave. En
humana también se han descrito estos hallazgos, donde se sospecha que el mecanismo esta
asociado con respuestas compensatorias neuroendocrinas, como la activacion del sistema
renina-angiotensina-aldosterona, que produce retencion de sodio y una sobrecarga de
volumen. Tales mecanismos son provocados por una reduccion en la resistencia vascular
sistémica en respuesta a la anemia”’.

El desarrollo de signos cardiovasculares asociados a la anemia en medicina humana depende
de la gravedad de la anemia, el curso de su aparicion y la presencia y naturaleza de cualquier
trastorno cardiaco preexistentes. Se%l'm la bibliografia disponible se considera como anemia
grave un hematocrito inferior al 18% . Cuando los signos cardiacos relacionados con la anemia
aparecen en animales sin otras alteraciones cardiovasculares, dichos signos son reversibles.
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Conclusion

Es importante conocer el riesgo de desarrollar una cardiopatia compensatoria, incluso fallo
cardiaco congestivo, en pacientes con anemia grave. Esta situacion es reversible una vez se
logra controlar la anemia. Por lo tanto debemos tener en cuenta el riesgo de sobrecarga de
volumen en pacientes con anemia grave crénica.
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Figura A: radiografia realizada antes de comenzar el
tratamiento, se observa cardiomegalia generalizada muy
marcada. Figura B: mejoria favorable de la cardiomegalia,
persistiendo de forma moderada, y resolucién del patrén
hipervascular. Evolucién asociada a la mejoria de la anemia.
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INTRODUCCION

Los leiomiosarcomas son tumores malignos de musculo liso y crecimiento lento. Es el ssegundo
tumor intestinal mas comun en perros y el sarcoma mas frecuente en la misma especie”.

Suelen aparecer en animales de edad superior a los 10 afios’. Las localizaciones mas
frecuentes de los leiomiosarcomas son el estdmago, intestino delgado, bazo y tracto urogenital.
Un 15 a un 30% de los casos presentan metastasis; mas frecuentemente en mesenterio, bazo
e higado.

Se recomienda su reseccion completa, y la exéresis los linfonodos u érganos adyacentes
afectados para un mejor estadiaje y control de la enfermedad. Si la reseccidn quirdrgica es
completa, los tiempos medios de supervivencia son de 18 a 37 meses 2 |La media de edad de
aparicion de este tipo de tumores son 10.5 afios’.

Este es el primer caso en describir un leiomiosarcoma en un perro de menos de un afo de
edad.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Un perro podenco macho castrado, de 8 meses de edad, sin antecedentes clinicos, acude a su
veterinario habitual por un cuadro agudo de debilidad. Realizaron radiografias de abdomen que
evidenciaron una gran masa que desplazaba las visceras abdominales caudalmente.
Decidieron realizar laparotomia exploratoria, en la cual se observa una gran masa de aspecto
quistico llena de liquido (3 litros), adherida al mesenterio. El estudio histopatoldgico evidencid
una proliferacién quistica, sin signos de atipia, asociado a inflamacion mixta generalizada.

Un mes después, en una ecografia de seguimiento, el paciente volvié a mostrar una gran
estructura anecoica trabeculada con paredes finas ocupando parte del abdomen craneal. Se
volvié a realizar una segunda intervencién, siendo esta mas complicada que la anterior por
presentar la masa adherencias a las paredes del estdmago, intestino y pancreas. El estudio
histopatolégico de estas lesiones no reflejaron diferencias respecto al estudio anterior.

Cuando el paciente acudié a nuestro centro diagnosticado de una nueva masa intraabdominal,
proponemos realizar un estadiaje incluyendo analiticas y pruebas de diagndstico por imagen.
Los resultados obtenidos en el hemograma y perfil bioquimico se encontraban dentro de los
rangos de normalidad. La ecografia resulté insuficiente para determinar la extensién de la masa
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por lo que se recomendo la realizacion de un TC de abdomen y térax. En el TC con contraste
se visualiza una estructura de gran tamario con contenido atenuacion liquido (9+/-17UH), sin
realce tras la administracién de contraste. Esta estructura se extiende desde la duodécima
vértebra toracica, caudal al estdmago, hasta la quinta vértebra lumbar, produciendo un efecto
masa, desplazando caudalmente las asas intestinales (tamafio: 8.6cm x 19cm x 22cm) y
llegando a ocupar toda la anchura del abdomen. Cranealmente contacta de manera intima con
el pancreas en practicamente toda su extension. La vena porta y la cava caudal también
contactan con la masa. La lesidn se encuentra dividida en multiples cavidades, delimitadas por
una fina pared, la cual se origina en su aspecto ventral (posiblemente mesenterio) y se ramifica
dando lugar a las diferentes cavidades. En la linfangiografia del conducto toracico no se
evidencia presencia de contraste en la masa ni relacién con la misma. Se propone realizar
laparotomia exploratoria y valorar la reseccion completa de la masa.

En la laparotomia se observa una masa quistica, envuelta por omento, de grandes
dimensiones que va desde el estbmago hasta el polo craneal de la vejiga urinaria. La masa
esta intimamente adherida al pancreas, a colon ascendente y transverso y a grandes vasos
(porta y esplénicos, principalmente). El contenido de la masa se aspira y se resecciona toda su
pared. Se toman también biopsias de pancreas y del linfonodo mesentérico.

El estudio histoldgico de la masa revela un crecimiento neoplésico infiltrativo de células
mesenquimales que crecen dispuestas en haces desorganizados formando la pared del quiste
observada macroscopicamente. Las células neoplasicas son fusiformes, con signos moderados
de anaplasia. Se realizan pruebas inmunohistoquimicas de actina y desmina. Se observa
marcada positividad de las células neoplasicas frente a actina y positividad mas tenue frente a
desmina. La morfologia celular junto con las pruebas de inmunohistoquimicas realizadas
indican que la neoplasia se trata de un leiomiosarcoma. Ni el pancreas ni el linfonodo muestran
invasion por células neoplasicas

Se recomienda un tratamiento con quimioterapia metronémica con Ciclofosfamida a 15 mg/m2
cada 24 horas.

Cuatro meses después del diagndstico, el paciente no muestra signos clinicos ni recidiva de
ningun quiste o masa intraabdominal.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Los leiomiosarcomas son tumores que normalmente presentan cavidades hipoecoicas o
anecoicas ecograficamente, que representan areas de necrosis o degeneracion.

. . . . . 4
Frecuentemente se encuentran asociadas excéntricamente a la luz del intestino™.

En este caso, la neoplasia probablemente se origina de las capas musculares lisas del intestino
y crece formando quistes que protruyen y ocupan la cavidad abdominal. Teniendo en cuenta la
morfologia celular y la localizacion, el diagndstico diferencial seria un tumor estromal
gastrointestinal, el cual se descarta teniendo en cuenta los resultados de la
inmunohistoquimica.

El estudio de la lesiéon desde su insercion y el uso de inmunohistoquimicas nos permitio definir
mejor el origen y la malignidad de ésta. Tras la ultima cirugia el paciente no ha mostrado
recidivas, indicando la importancia de realizar una reseccién completa como parte del
tratamiento en este tipo de tumores. Aunque la evolucién del paciente es favorable, es
necesario esperar mas tiempo para definir el prondstico y si requiere otros tratamientos.
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La administracion de quimioterapia como tratamiento adyuvante a la cirugia es recomendable
especialmente cuando se sospecha que la reseccion del tumor no puede ser completa. Los
protocolos incluyen el uso de doxorubicina, epirubicina y ciclofosfamida®.

Conclusiones

Para nuestro conocimiento, es uno de los primeros casos descritos de sarcomas malignos
gastrointestinales en un animal de edad inferior a un ano.

En este caso, la reseccién completa y biopsia de érganos adyacentes resulta ser clave para el
diagndstico y estadiaje del tumor.
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Figura 1. Las células
neoplasicas crecen formando
una pared quistica altamente
vascularizada. Hematoxilina-
eosina.

Figura 2. Las células
neoplasicas son fusiformes,
con citoplasma elongado
eosindfilo intenso, de
morfologia similar a la fibra
muscular lisa. Hematoxilina-
eosina.

Figura 3. Las células
neoplasicas que forman la
pared del quiste presentan
intenso inmunomarcaje
citoplasmatico frente a actina.
Inmunohistoquimica de actina.
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RESUMEN

Se presenta una hembra entera de Pastor Aleman, de 6 afios de edad, con historia de apatia,
linfadenopatia generalizada, vomitos esporadicos y diarreas de intestino grueso. Las pruebas
diagndsticas revelaron linfadenopatia periférica e iliaca izquierda graves, hallazgos
radiograficos compatibles con discoespondilitis asi como leve azotemia. La citologia de los
linfonodos periféricos confirmaron una linfadenitis piogranulomatosa por una micosis sistémica,
la cual se confirma en histopatologia del linfonodo inguinal izquierdo. El cultivo fungico reveld
una alta concentracion de Rhizomucor pusillus.

Hasta el dia de hoy, 3 meses después del diagnéstico, la perra continua con tratamiento
antifungico oral observandose una mejoria notable de la linfadenopatia iliaca y de los signos
clinicos.

INTRODUCCION

Las micosis sistémicas son poco frecuentes en Espafia y la mayoria suelen producirse en
pacientes inmunocompetentes. Estas parecen ser mas frecuentes en perros de raza Pastor
Aleman, particularmente en hembras jovenes-mediana edad, donde se sospecha una
disfuncion de la respuesta innata (por déficit/disfuncion IgA en mucosas) de origen genético. La
micosis sistémica mas frecuentemente diagnosticada en Pastores Alemanes estan causadas
por hongos del género Aspergillus spp.. Sin embargo, recientemente se han diagnosticado
otras micosis sistémicas en esta raza.

Rhizomucor pusillus pertenece a la clase de los Zygomycetes. Dichos hongos estan presentes
en el terren heces y material en descomposicién y pueden producir infecciones

oportunistas. También se han aisladohongos del género Mucor del pelo de gatos4'

Las murcomicosis descritas en otras especies (incluida la humana), suelen producirse por la
inhalacion, ingestién o contaminacién de heridas por las esporas.s'8

Hasta la fecha, este es el primer caso descrito de murcormicosis sistémica asociada a
Rhizomucor pusillus en un perro.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Se presenta una hembra entera de pastor aleman de 6 afios de edad, por un cuadro de apatia
y linfadenopatia generalizada de un mes de duracién y diarreas de intestino grueso de una
semana de evolucion. Historial anterior de osteomielitis en extremidad posterior izquierda. En el
examen fisico se aprecia linfadenopatia generalizada marcada. Las analiticas sanguineas y el
analisis de orina revelaron un incremento de creatinina (1.9mg/dL), hiperproteinemia (8.4g/dL,
beta-globulinas y gammaglobulinas), una orina isostenurica con urocultivo negativo y ratio
proteina/creatina en rango (0.5). La serologia de enfermedades infecciosas fue negativa
(Leishmania, Ehrlichia y Rickettsia). En la ecografia abdominal se detect6 una linfadenopatia
iliaca medial asimétrica, severa del lado izquierdo y leve en el derecho. Se realizan radiografias
con hallazgos compatibles con discoespondilitis antigua (T10-T11; T12-T13), discoespondilitis
cronica (T5-T6), discoespondilitis activa (T7-T8), y lesiones poliostéticas agresivas centradas
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en metéfisis y diafisis proximales de lll, IV y V metatarsianos izquierdos. La citologia de los
linfonodos reveld una linfadenitis piogranulomatosa con hifas fungicas. La serologia de
Aspergillus fue dudosa (titulo 1:40). Se realizé una biopsia excisional del linfonodo inguinal
izquierdo para histopatologia, cultivo fungico y antifungigrama. Los resultados obtenidos
mostraron una alta concentracion de Rhizomucor pusillus, sensible a anfotericina B, miconazol,
clotrimazol, ketoconazole y terbinafina. La perra habia comenzado tratamiento con itraconazol
(7 mg/kg PO BID) a la espera del resultado del antifungigrama. A las dos semanas del
tratamiento, acude por sintomatologia gastrointestinal (anorexia, diarreas de intestino grueso y
vomitos). Ecograficamente no se evidencié mejoria de la linfadenopatia abdominal.
Analiticamente mostré un incremento grave de la ALT (826 U/L), AST (248.4 U/L) y leve
hipoalbuminemia (2.2 mg/dL). Se redujo la dosis de itraconazol (4mg/kg PO BID) y se afadio al
tratamiento terbinafina (30 mg/kg PO BID). Tras una semana, se obtiene una mejoria clinica y
analitica (ALT 556 U/L y AST 85.7 U/L). Actualmente, 3 meses después del diagndstico, la
paciente continda en tratamiento con itraconazol y terbinafina orales con mejoria clinica, y de la
linfadenopatia poplitea aunque mantiene la linfadenopatia abdominal y las lesiones 6seas
anteriormente descritas.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Segun los autores, este es el primer caso descrito de murcomicosis sistémica producida

por Rhizomucor pusillus en perros, por lo que dicha micosis deberia incluirse en el diagnéstico
diferencial de casos de fiebre, linfadenopatia generalizada, osteomielitis y patologias
respiratorias y gastrointestinales.

El diagndstico requiere la identificacién de la especie fungica y por tanto debe confirmarse con
cultivo fungico. La presencia de anticuerpos séricos frente Aspergillus spp. puede explicarse
por una exposicion previa a dicho hongo, ya que Aspergillus spp. es un hongo ubicuo.

Existen muy poca informacién acerca del tratamiento de la mucormicosis en animales de
compainiia, la mayoria extrapolada de medicina humana.En nuestro caso, decidimos comenzar
con tratamiento empirico con itraconazol debido a la sospecha de una aspergillosis sistémica.
Una vez confirmada la infeccion con Rhizomucor pusillus y tras recibir los resultados de
susceptibilidad fungica,decidimos afadir la terbinafina al tratamiento y reducir la dosis de
itraconazol debido a los efectos secundarios. Dada la falta de bibliografia publicada en la
especie canina, es posible que dicho tratamiento no sea el mas efectivo, sin embargo, el
paciente evoluciona favorablemente.
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ELEVACION DE LA GGT EN UN CARCINOMA RENAL TUBULAR CANINO
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INTRODUCCION

Los tumores renales primarios en el perro son poco frecuentes y dificiles de diagnosticar con
pruebas laboratoriales, excepto en el caso del carcinoma renal de origen tubular, donde se ha
relacionado con una elevacion de la GGT en sangre, una enzima que normalmente se asocia
con patologia de las vias biliares.

El presente caso clinico puede ser una prueba mas de esta asociacion, en un perro con un
tumor renal de tamano reducido y con metastasis pulmonar, con valores de GGT no tan
elevados, como en los casos descritos con anterioridad.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Se presenta en consulta un perro de raza pastor de Shetland, de 10 kg, macho entero de 5
afios por pérdida de apetito, apatia de varios dias de evolucién y dolor en la zona lumbar.

Las unicas alteraciones analiticas son un aumento de la ALP de 1015 U/L (0-190) y de la GGT
en 16,3 U/L (0-5), siendo el urianalisis normal.

El estudio ecografico abdominal destaca la presencia de una masa de 2 cm de diametro, en el
polo craneal del rindn izquierdo, con afectacion de la zona cortical y de la medular que
sobresale del contorno renal. El resto del tejido renal es normal, incluyendo la zona pélvica.

El rifdn derecho no presenta alteraciones visibles, al igual que el resto del abdomen,
incluyendo el higado y las vias biliares.

El estudio ecografico del térax describe la presencia de nodulaciones en la superficie de todos
los I6bulos pulmonares, con un didmetro medio inferior a 1 cm, sin signos de derrame pleural,
que se confirma por la radiologia toracica.

El diagndstico presuntivo sugiere la existencia de una tumoracion renal unilateral, con
metastasis pulmonar, causa de la sintomatologia y seguramente, de los resultados analiticos.

Los propietarios deciden eutanasiar al animal.

El diagndstico definitivo por histopatologia es el de un carcinoma renal tubular unilateral, con
metastasis pulmonares que potencialmente, puede relacionarse con las elevaciones de las
enzimas anteriores (ALP y sobretodo GGT).

Si bien no se realiza el estudio histolégico complementario del higado o de las vias biliares, des
de el punto de vista ecografico y del resto de analiticas no existe una sospecha clinica de
hepatopatia anadida.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

Los tumores renales primarios en la especie canina son infrecuentes (menos del 2% del total
de neoplasias), donde se encuentran principalmente, los carcinomas, los sarcomas y los
nefroblastomas, siendo los primeros los de mayor representacion.

Los carcinomas renales pueden tener un origen en el epitelio tubular, tubular y papilar, surgir a
partir del epitelio transicional o estar bien diferenciados en adenocarcinomas *

El diagndstico de esta patologia, generalmente, se relaciona con la presencia de masas
abdominales importantes, sin identificar al rifidon afectado y donde la sintomatologia y los
resultados analiticos son muy inespecificos.

La unica excepcion la encontramos en los carcinomas de origen tuzbular, donde se ha
relacionado su existencia con elevaciones destacables de la GGT ***°, siendo el resto de
parametros bioquimicos no relevantes.

En la especie canina la GGT se encuentra en el intestino, en el pancreas y en las células
epiteliales de los tubulos renales de los rifiones, aunque sus niveles plasmaticos
son principalmente de origen biliar y del parénquima perilobular hepatico © .

Las elevaciones de esta enzima, generalmente, se asocian con problemas de coléstasis
hepética o patologias de la vias biliares, aunque recientemente, también se ha descrito una
relacion directa entre el aumento de la GGT y el carcinoma renal originado en las células
epiteliales de la zona tubular 2345 tanto en personas, Como en perros.

En medicina humana también se utiliza la elevacion de esta enzima en aquellos pacientes que
presentan metastasis pulmonar del carcinoma renal, donde se cree que las propias células son
las responsables de la fabricacion y liberacién de la GGT, por su origen epitelial renal 7, usando
este marcador como estadiaje y factor prondstico de la enfermedad 2.

El presente caso es un ejemplo de diagndstico de carcinoma renal de origen tubular de tamafio
reducido y con metastasis pulmonar severa, donde la Unica alteracién analitica ha sido la
elevacion de la ALP y de la GGT, ésta ultima con valores muy inferiores a los casos descritos
con anterioridad.

La singularidad del presente caso, respecto los anteriormente descritos, se centra en la
posibilidad de ser una primera relacion entre unos valores de GGT no tan elevados y un tumor
renal de tamafo reducido, a la vez que se distancia del uso potencial de la GGT como
marcador de factor prondstico utilizado en medicina humana, ya que no se observan unos
valores tan elevados de GGT, aun existiendo una metastasis pulmonar severa.

El presente caso sirve para reafirmar la importancia de una enzima como la GGT que si bien

tiene una alta sensibilidad para la deteccion de coléstasis biliar y de hiperplasias biliares en la
especie canina 3, también se puede utilizar en la deteccién de enfermedades extra hepaticas,
como en el caso del carcinoma renal de origen tubular.
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INTRODUCCION

El aumento de tamafio de los ganglios linfaticos periféricos es un signo clinico poco habitual en
gatos. Las causas son diversas e incluyen neoplasias, primarias o secundarias, varios
procesos reactivos secundarios a bacterias, virus, parasitos, hongos, procesos
inmunomediados, sindrome hipereosinofilico y procesos idiopaticos como la “hiperplasia de
ganglios linfaticos periféricos caracteristica de gatos jovenes” (HGLGJ), la “linfadenopatia
generalizada que se asemeja al linfosarcoma” (LGAL) y la “vascularizacion plexiforme” (VP).1'2
La HGLGJ es una linfadenopatia que aparece esporadicamente en gatos jovenes, en
ocasiones positivos a FeLV, con cambios histolégicos similares a los observados en
infecciones experimentales por FeLV y que pueden ser asintomaticos o cursar con una
combinacion de fiebre, letargia, anorexia y hepatoesplenomegalia. La causa es desconocida y
la curacién espontanea tras un curso de duracion variable."?

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Un gato macho de 1 afio y 2 meses, 4.5 kg, castrado, “indoor”, vacunado hacia 11 meses y
desparasitado, es visitado debido a una historia de 3 meses de letargia e hiporexia y varios
dias de estornudos. En el examen fisico general se aprecia una infartacién ganglionar
generalizada y temperatura de 40°C. Se le realiza citologia de ganglio linfatico submandibular.
Ademas, hemograma, bioquimica sanguinea incluido urianalisis que resultan ser normales,
radiografia lateral de térax y ecografia abdominal, sin alteraciones, test FIV/FeLV, PCR de
bartonela, herpesvirus, calicivirus y clamidia que fueron negativos. A la espera de resultados se
le puso tratamiento con marbofloxacino 2 mg/kg/dia/7 dias debido a la sospecha de una
infeccion respiratoria de vias altas, desapareciendo los estornudos en 4 dias y no volviendo a
reaparecer pero persistiendo el resto de sintomas. En la citologia habia un predominio de
formas linfoides atipicas o inmaduras sugestivas de linfoma. Se realiz6é una biopsia y cultivo de
un ganglio submandibular. El cultivo resulté ser negativo y la biopsia demostré la pérdida
parcial de la arquitectura del ganglio debido a la proliferacion de células linfoides atipicas
pequefias y pleomdrficas mas grandes, obliteracion de sinusoides medulares y en menor
medida por células plasmaticas y escasos macrofagos, todo ello compatible con linfoma
folicular o hiperplasia linfoide intensa realizdndose un PARR para determinar la clonalidad, en
el que se encontré una presencia de poblaciones proliferativas de linfocitos By T de tipo
policlonal hallazgo consistente con un proceso reactivo y diagnosticandose una HGLGJ. Fue
tratado con metilprednisolona a 2 mg/dia durante un mes, normalizandose clinicamente nada
mas iniciar la terapia y luego se fueron disminuyendo hasta retirarlos, momento en que
regresaron los signos clinicos. Fue necesario mantenerlo con 2 mg cada dos dias durante 4
meses mas. A los 6 meses el tamafo de los ganglios comenzé a disminuir y normalizé, se
retird la medicacion, y dos afios después se encuentra en buen estado de salud.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

El procedimiento diagndstico mas rapido, facil y menos invasivo para obtener informacion en un
gato con linfadenopatia es la realizacion de una aspiracion con aguja fina. Asi mismo, en todos
los casos se debe de realizar un test para retrovirus." En nuestro caso la citologia fue
compatible con linfoma, realizamos una biopsia para su confirmacién y completamos el estudio
con analisis de sangre y orina, radiografias de térax y eco abdominal y cultivo de ganglio. La
biopsia fue compatible con un linfoma folicular o una intensa hiperplasia linfoide y fue necesaria
la realizacion de un PARR para descartar la posibilidad de un linfoma.

Debido a la presencia de signos respiratorios inicialmente, se realizé una PCR para
herpesvirus, calicivirus y clamidia que resulté ser negativa. La bartonelosis puede producir
cuadros de fiebre, letargia, anorexia y linfadenomegalia. El diagnéstico de esta enfermedad es
dificil y se confirma mediante su deteccién en cultivos y/o PCR en sangre o tejidos.1
Realizamos una PCR en sangre que fue negativa. Debido a que la bacteriemia es intermitente
y a los problemas de sensibilidad de la PCR en sangre hubiera sido mejor realizarla en
ganglios donde ademas su presencia indicaria que es la causa de la lesion.

Dentro de las causas idiopaticas descartamos la LGAL y la VP en base a los hallazgos
histologicos y diagnosticamos el caso como una HGLGJ por descarte, edad del paciente,
hallazgos histolégicos y similitud con los 14 casos descritos de este sindrome. Aunque la
mayoria de los casos no presentaban signos clinicos, 6 de ellos tuvieron signos similares a
nuestro caso. La mayoria de estos casos remiten sin tratamiento en un tiempo variable pero
algunos responden a antibiéticos o corticoides. La decisién de tratar con corticoides en nuestro
caso fue porque era lo Unico que le mantuvo libre de signos clinicos.

El diagndstico se basa en la histopatologia y exclusién de otras causas. La similitud histologica
de estos casos con los ganglios de gatos infectados por FelLV sugiere que la causa incitante
puede ser virica. También se podria tratar de una respuesta atipica a un agente comun o un
agente menos habitual.” En algunos de estos casos se han encontrado bacterias intracelulares
argirofilicas cuya morfologia recuerda los microorganismos de personas afectadas por
bartonelosis, pero cuya naturaleza y papel no han sido aun determinados.’

La HGLGJ se debe de tener presente en casos de linfadenopatia generalizada idiopatica en
gatos de menos de dos afios. Se deben testar a todos estos gatos para FelLV ya que en
algunos casos puede estar asociada. En los casos asintomaticos sélo se necesita controlar su
evolucion y los sintomaticos pueden responder a antibidticos o mas habitualmente a
corticoides. Mas estudios son necesarios para determinar la causa y patogenia de esta entidad
clinica.
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INTRODUCCION

El linfoma alimentario supone un 7% de linfomas que afectan a la especie canina y entre 5-7%
de neoplasias intestinales.” La mayoria de linfomas que afectan al tracto gastrointestinal canino
son de células grandes o de alto grado, siendo escasa y reciente la informacion publicada
sobre linfoma alimentario de células pequenas (bajo grado).1'3 A diferencia de lo que ocurre en
el gato, en el perro es una patologia diagnosticada raramente siendo su prevalencia real
desconocida. Se presenta con un cuadro clinico inespecifico de signos digestivos y pérdida de
peso. Los tiempos de supervivencia de este tipo de linfoma parecen ser superiores a los del
linfoma de alto grado.3

Se describe un caso de linfoma T de bajo grado intestinal cuyo diagnéstico fue confirmado
mediante técnicas de biologia molecular sobre biopsias endoscépicas.

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Perra castrada mestiza de 12 afos, presentada por vomitos cronicos de dos afos de evolucion.
El examen fisico revelaba una condicion corporal de 4/9, ganglios periféricos normales y
palpacién abdominal sin anomalias. Inicialmente la analitica sanguinea reveld hipoalbuminemia
moderada (1,7 g/dL) e hipoproteinemia (5,2 g/dL). El resto de valores analiticos junto con
concentraciones de folatos, cobalamina y lipasa especifica estaban dentro del rango normal. La
ecografia abdominal no identificé anomalias y el examen coprolégico fue negativo.

Ante estos hallazgos, se sospechd la presencia de enfermedad inflamatoria (infecciosa o no
infecciosa) cronica del intestino o, menos probable, un proceso tumoral. El indice de actividad
clinica de esta enfermedad (CIBDAI) se calculé en 8, enfermedad moderada, partiendo de la
actitud, condicion corporal, frecuencia de vémitos y disminucidn de apetito.

El paciente fue remitido a nuestro centro para realizar una endoscopia gastroduodenal. La
histologia revelé gastritis linfoplasmocitaria leve, crénica, multifocal, con bacterias
espiroquetales similares a Helicobacter spp. ocasionales e hiperplasia linfofolicular leve y
multifocal; junto con enteritis linfoplasmocitaria severa, cronica, difusa, con ligera atrofia de
vellosidades del duodeno. No se realizaron técnicas de biologia moléculas complementarias.

Aunque el rol de Helicobacter spp. en la patogenia de la gastritis canina es incierto, antes de
prescribir un tratamiento inmunosupresor decidimos tratar este agente mediante
amoxicilina/clavulanico, metronidazol y famotidina durante 15 dias, junto con dieta Anallergenic
RC.
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Tras seis meses, el paciente se encontraba asintomatico, con un CIBDAI en 1, aunque
analiticamente la hipoalbuminemia persistia (2 g/dL). En ausencia de normalizacidn bioquimica,
y dado que una alergia/intolerancia alimentaria es causa improbable de inflamaciéon duodenal
severa, se repitieron las pruebas. La ecografia abdominal mostré aumento del grosor de la
capa mucosa del duodeno (4,6 mm) con estratificacion mantenida. El estudio histolégico a
través de endoscopia mostro persistencia de enteritis linfoplasmocitaria moderada

duodenal, difusa, con epiteliotropismo marcado en algunas vellosidades con numerosos
linfocitos invadiendo la capa de enterocitos que las tapizan. En la lamina propia, presentaba
infiltrados mixtos, y predominio marcado de las células plasmaticas.

Dada la linfocitosis marcada en las biopsias, las caracteristicas de epiteliotropismo de los
linfocitos y ausencia de normalizacién bioquimica, se realizé un test de clonalidad (PARR),
evidenciando clonalidad para la poblacion de linfocitos T. La inmunohistoquimica confirmé
marcaje positivo a CD3. Se instaurd tratamiento basado en prednisona (1mg/kg/12h) y
clorambucilo 5mg/m2 cada 24/48h, presentando una mejora analitica al mes del inicio del
tratamiento, y un CIBDAI de 0. Tras tres meses, continua en tratamiento con clorambucilo y
prednisona (0,5 mg/kg/24h), ascendiendo la albumina a 3,3 g/dL.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Este caso clinico representa un ejemplo de un paciente clinicamente asintomatico tras un
tratamiento inicial enfocado hacia una patologia infecciosa/inflamatoria, en el cual la realizacion
de un test de clonalidad (PARR) e inmunohistoquimica sobre biopsias intestinales resulté
compatible con linfoma alimentario de bajo grado y células pequenas.

Actualmente, dado el poco conocimiento del linfoma de bajo grado en perros se tiende a
asociar este predominio de infiltrado linfocitico con una enfermedad inflamatoria crénica
intestinal. Recientemente, se han publicado dos series sobre linfoma intestinal de bajo grado en
perros. Lane et al. coincide con K.M. Couto et al., describen la existencia de cierta
predisposicién sexual hacia machos, de razas pequefas, con predominio de signos digestivos
inespecificos, y analiticamente con hipoalbuminemia fundamentalmente. Ambos coinciden en
que el tratamiento con quimioterapia resulta en alta tasa de respuesta y tiempos de
supervivencia favorables que oscilan entre 535 y 628 dias respectivamente.1’3

La diferenciacion histopatolégica entre afecciones inflamatorias intestinales como IBD de
condiciones neoplasicas como el linfoma intestinal de células pequefias, tanto en perros como
en gatos, puede suponer un reto.?® El uso de técnicas de diagnostico complementarias sobre la
biopsia inicial como la inmunohistoquimica y pruebas de clonalidad (PARR) permite la
diferenciacion en ultima estancia de una poblacion clonal de células pequefias compatibles con
linfoma.>* Siendo asi en la especie felina, donde estas técnicas se realizan casi
sistematicamente.

El linfoma de bajo grado intestinal canino existe como demuestra el presente caso y las dos
series publicadas en 2018. Teniendo en cuenta los escasos datos disponibles en la literatura,
parece conveniente recomendar la realizacion complementaria a las técnicas de histopatologia
como inmunohistoquimica y test de clonalidad (PARR) en aquellos pacientes que presenten
infiltrado linfocitico y epiteliotropismo asociados a hipoalbuminemia.

Una limitacién en la aproximacion diagndstica de este caso fue la ausencia de exclusién de
hipoadrenocorticismo ya que el paciente fue referido inicialmente para la realizacion de la
endoscopia. Aun asi, la edad tardia en la aparicion de los sintomas, la ausencia de alteraciones
electroliticas y el tamano normal de las adrenales ecograficamente, hacen que este proceso
fuese poco probable.
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OBJETIVOS DEL TRABAJO

El insulinoma es el tumor pancreatico mas comun en perros siendo una neoplasia de mal
prondstico ya que presenta una tendencia a metastatizar en linfonodos regionales, higado y
pulmones.’ La cirugia es el tratamiento de eleccion, mejorando el pronéstico de vida en
comparacion con el tratamiento médico." En -estudios anteriores la supervivencia media en
aquellos animales tratados medicamente fue de 74 a 124 dias, y 436 dias en los tratados
quirargicamente (345 d en nodulectomia; 534d en pancreatectomia). Se han descrito
previamente algunos factores de mal prondstico como la hipoglucemia postoperatoria o la
pancreatitis. Este estudio retrospectivo tiene como objetivos mejorar el conocimiento prondstico
y reafirmar las ventajas del tratamiento quirl’Jrgico.s'4

MATERIAL Y METODO

Se evalian de manera retrospectiva 32 casos de perros diagnosticados con insulinoma en dos
hospitales de referencia en Espafia, 19 tratados de manera quirurgica y 13 tratados
médicamente. Se ha recopilado datos como: la edad a la aparicién de la enfermedad, la raza,
los signos clinicos, anomalias clinicopatolédgicas, tiempo de supervivencia y enfermedades
concomitantes.

RESULTADOS

La edad media a la aparicion de la enfermedad fue de 9 afios (rango 4-12 afos), incluyendo 10
machos y 22 hembras (de las cuales 4 hembras castradas). El West Highland White Terrier fue
la raza mas representada (5/32). Todos los animales presentaron signos clinicos relacionados
con hipoglucemia: debilidad (32/32) y el convulsiones (7/32). El diagndstico se realizé mediante
la medicion de glucosa sanguinea (valor promedio 41 mg/dl (rango: 24-83)(valores de
referencia: 70-110 mg/dl)) y de insulina sérica (valor promedio 60Um/| (rango: 3-151)(valores de
referencia: 5-20 mU/l)). En 19 casos los tumores no fueron visibles por ecografia. Se realizé
pancreatectomia en 17/19 de los casos quirurgicos. Quince animales presentaron metastasis,
conocidas la mayoria desde el diagnéstico (14/15) en la mayoria de los casos higado y
linfonodos regionales. La supervivencia en los casos quirurgicos fue de 17,7 meses de media
(rango: 0-48 meses), y la de los casos médicos 0,5 meses de media (rango: 0-2 meses). De
los casos con metastasis, 8/15 recidivaron; 4/8 tuvieron supervivencia entre 12 y 48 meses.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

El diagndstico de un insulinoma se basa en la demostracién concomitante de una hipoglucemia
junto con una insulina inadecuadamente elevada. "En nuestro estudio muchos de los animales
presentaban una insulina dentro de los valores de referencia considerados como normales por
lo que es muy importante evaluar los valores de insulina respecto a la glucosa sanguinea.1 Otro
punto a considerar es la relativa falta de sensibilidad de la ecografia abdominal para detectar
los insulinomas, en nuestro estudio la ecografia fue diagnostica en 19 de 32 animales. El uso
del TAC o de la resonancia magnética puede ser Util para visualizar estas masas y las
metastasis asociadas.

Los hallazgos de nuestro estudio evidencian de acuerdo con la literatura que el tratamiento de
eleccion es el quirurgico a pesar de la alta frecuencia de metastasis en el momento del
diagndstico. La metastasis es considerada un factor de mal prondstico, complicando la exéresis
completa intraquirurgica, aumentando las probabilidades de hipoglucemia y pancreatitis
postquirurgicas. Sin embargo la reseccion quirdrgica de las metastasis puede prolongar de
manera significativa el tiempo de supervivencia en los pacientes con insulinoma.”>*” Algunos
de nuestros pacientes tuvieron supervivencias muy largas después de varias reintervenciones
(de uno a varios afios de supervivencia).
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