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1 RESUMEN

La osteoartritis es una enfermedad que es caracterizada por la degradacion,
inflamacion y dolor de las articulaciones, frecuente en los gatos domésticos,
siendo de dificil diagnostico. El tratamiento es multimodal y facil de llevar a cabo,
sin embargo los tratamientos se han enfocado a perros y basados en farmacos, es
por ello que existe la necesidad de comprobar la eficacia de tratamientos con
menos efectos secundarios, a base de nutracéuticos, considerando mediciones
cuantitativas y no cualitativas. Los acido grasos omega 3 tienen efectos
antiinflamatorios, que pueden ser beneficiosos en este tipo de patologias.

El objetivo fue medir el total de células/ L, el porcentaje de linfocitos, macréfagos
y células polimorfonucleadas contenidos en el liquido sinovial de gatos con
osteoartritis, a los que se les administrd6 una complementacion de acidos grasos

omega-3.

Se realiz6 un estudio cruzado tipo AB/BA con 6 gatos, a los que se les administrd
una complementacién de omega-3, se les realizaron artrocentesis antes del
tratamiento y posteriores, para ver el efecto que tienen sobre las células del liquido

sinovial.

El conteo de células/uL, el porcentaje de linfocitos y de células polimorfonucleadas
no mostro diferencias entre tratamientos. Los macrofagos presentaron una

diminucion (p<0.05) cuando los gatos recibian la complementacién.

Se concluyé que los omega-3 pueden disminuir la inflamacién de las
articulaciones, ya que tienen efectos sobre los macréfagos que estan presentes en

procesos de inflamacién crénica.

Palabras clave: omega-3, osteoartritis, gatos, macrofagos, liquido sinovial.
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2 ABSTRACT
Osteoarthritis is a disease characterized by joint degradation, inflammation and
pain, common in domestic cats and of difficult diagnosis. The treatment is
multimodal and easy to implement, however, it has been drug based and focused
on dogs. Therefore there is a need to prove the efficiency of drugs with fewer side
effects, based in nutraceuticals and considering quantitative rather than qualitative
measures. The Omega-3 fatty acids have anti-inflammatory effects, which could be

beneficial in these pathologies.

The objective was to measure the total of cells/uL, the percentage of lymphocytes,
macrophages and polymorphonuclear cells contained in the synovial liquid of cats
with Osteoarthritis, which had been supplied with an Omega-3 fatty acids

complement.

An AB/BA cross study was performed using 6 cats that were supplied with the
Omega-3 complement. They underwent a series of arthrocentesis before and after

the treatment to demonstrate its effect, if any, on the synovial liquid cells.

The cell count, the percentage of lymphocytes and polymorphonuclear cells did not
show any differences between treatments. The macrophages, however, presented

a decrease (p<0.05) on the cats that received the complement.

In conclusion, it was found that Omega-3 fatty acids could reduce joint
inflammation, since they affect the macrophages present in chronic inflammation

processes.

Key words: omega-3, osteoarthritis, cats, macrophages, synovial liquid.
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EFECTO DE LOS ACIDOS GRASOS OMEGA 3 EN LA CITOLOGIA DE
LIQUIDO SINOVIAL DE GATOS CON ENFERMEDAD ARTICULAR

DEGENERATIVA

4 Introduccién

4.1 Laarticulacion
La capsula articular esta constituida por 3 capas (de la mas interna a la externa):
sinovial, subsinovial y fibrosa. La sinovial es una capa delgada con 2 o 3 capas
celulares, es productora del liquido sinovial, constituida por sinoviocitos tipo Ay B,
los del tipo A son células con actividad de macréfagos, procesan antigenos y
remueven desechos de la articulacién, mientras los del tipo B son células
productoras de acido hialurénico y enzimas, tanto los sinovicitos A como los B
producen citocinas. La subsinovial esta constituida por fibroblastos cuya funcion es
permitir un adecuado movimiento entre la capa sinovial y la fibrosa. La capa
fibrosa es la que esta en intimo contacto con el hueso y estad unida a este por
medio de bandas de tejido fibrocartilaginoso, es la mas extensa de las tres,
ademas de ser la mas irrigada e inervada, la conforma el tejido conectivo fibroso y
bandas de tejido elastico, su funcién es estabilizar la articulaciéon. (Santoscoy,

2008; Houlton, et al., 2010)

Dentro de la capsula articular se encuentra el cartilago articular, éste es un tejido
gue carece de nervios, vasos sanguineos y linfaticos, es por ello que se nutre a
partir de la glucosa, aminoacidos y oxigeno, los cuales se encuentran contenidos

en el liguido sinovial, sin embargo, las moléculas mayores a 96 kD son incapaces

~9~


http://www.novapdf.com/

de difundir a la matriz extracelular. Las Unicas células que se encuentran en este,
son los condrocitos, células que sintetizan y destruyen los componentes de la
matriz extracelular. Los coponentes de la matriz extracelular son coladgeno tipo I,
acido hialurénico y proteoglicanos. ElI metabolismo de los condrocitos se ve
afectado cuando los sinoviocitos B secretan citoquininas proinflamatorias.(Birchard

& Sherding, 2002; Santoscoy, 2008; Houlton, et al., 2010)

El proteoglicano, también conocido como agrecan, de la matriz extracelular esta
conformado por glucosaminoglicanos (GAGS) que se unen a una proteina central.
Los GAGs mas estudiados a nivel articular son el condroitin y el queratin sulfato,
estos a su vez estan compuestos por unidades repetidas de aminoazucares (N-

acetilglucosamina y N-acetilgalactosamina). (Hand, et al., 2000)

4.2 Osteoartritis

4.2.1 Definicién

Osteoartritis es un término que engloba a diversos procesos patoldgicos que
tienen en comun, la degeneracién del cartilago articular, debido a que se
encuentran altos niveles de proteasas que degradan la matriz del cartilago,
también suelen utilizarse los términos artritis, enfermedad articular degenerativa o

artrosis. (Villalvilla, et al., 2013)

4.2.2 Clasificacion por origen
Comunmente se clasifican en inflamatorias y no inflamatorias, debido al origen que

tienen, no obstante, todas las osteoartritis implican un grado de inflamacién.
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Cuadro 1 Clasificacién de los diferentes tipos de artrosis segun su origen

No inflamatoria Inflamatoria
Osteoartritis Inmunomediada
Traumatica Infecciosa

Coagulopatica Inducida por cristales

4.2.3 Prevalencia

La enfermedad articular degenerativa es una enfermedad comuanmente
diagnosticada en la clinica de pequefias especies, sin embargo, es mayormente
detectada en perros que en gatos, es por esto que los tratamientos se han
enfocado a esta especie. En perros mayores de 10 afios es el octavo diagndstico
mas comun, se estima que el 20% de los perros mayores de 1 afio tienen algun
grado de osteoartritis. A pesar que en algunos libros y en la practica se refiere una
baja prevalencia en pacientes felinos, un estudio retrospectivo realizado por
Hardie y colaboradores en 2002, revel6 que el 90% de los gatos mayores de 12
aflos mostraban signos radiologicos de enfermedad articualr degenerativa. (Hand,

et al., 2000; Hardie, et al., 2002)

Después de este estudio se han realizado varias investigaciones sobre la
prevalencia de este tipo de padecimientos. Goodfrey en 2005 en otro estudio
retrospectivo encontré que 22% de los gatos a los que se le habia realizado una
radiografia de articulacion presentaban evidencia radiografica de aoteoartritis, pero
solo la tercera parte de estos pacientes tenian evidencia clinica de dicha
enfermedad. En 2005 Clarke encontr6 que el 34% de los gatos de su estudio

presentaban signos radiograficos de enfermedad articular. Lascelles en 2010
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realizé un estudio con mas de 100 gatos de diversas edades, encontré que el 92%
de los pacientes mostraban signos radiograficos de alguna afeccién articular y que
la probabilidad de padecer una enfermedad articular aumentaba un 13% conforme
avanzaba un afio de vida la edad de los gatos. No hay estudios que indiquen la
prevalencia de esta enfermedad en México. (Clarke, et al., 2005; Goodfrey, 2005;

Lascelles, et al., 2010)

En todos estos estudios era mayor la prevalencia de signos radiograficos de
osteartritis en pacientes gerontes. La mayoria de los gatos a pesar de tener la
efermedad diagnosticada por radiografia no presentaban signologia al examen
fisico y los propietarios no habian notado tampoco indicios de la enfermedad.

(Clarke, et al., 2005; Goodfrey, 2005; Lascelles, et al., 2010)

A pesar de todo, el diagndstico de estas patologias se complica por diversos
factores como el comportamiento del gato que no permite realizar un adecuado
examen ortopédico en la mayoria de los casos, la tolerancia al dolor es mayor que
en los perros, por lo que es raro que los propietarios refieran la signologia de una
artropatia en sus mascotas como son: dolor al caminar, disminucién de actividad,
reduccion de los movimientos, saltos menos frecuentes o de menor distancia, ya
gue esto se asocia a envejecimiento. Los factores culturales también dificultan el
diagnéstico, ya que hoy en dia en México no es muy comun ver en la practica
clinica una gran cantidad de gatos, por lo que el diagndstico es menor que en

otros paises.
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4.2.4 Fisiopatologia

Cuando existe un dafio en el tejido, comienza la respuesta inflamatoria, la primera
respuesta esta mediada por el sistema inmune innato, esta respuesta es rapida y
se da en las primeras cuatro horas después de la lesidn, es una respuesta poco
especifica, ya que las células que se encuentran implicadas son incapaces de
generar anticuerpos. Por otro lado después de que se montd la respuesta innata,
hay una respuesta al dafio por parte del sistema inmune adquirido que es mas

lenta pero mucho mas especifica. (Libby, 2007; Wayne & Sodano, 2010)

Usualmente esta respuesta se detiene cuando el organismo ha logrado reparar el
dafno, pero si la respuesta inflamatoria es aberrante y continua a pesar que ya no
se encuentre el agente causal de la lesion, el proceso inflamatorio se vuelve

cronico. (Libby, 2007)

Como se menciondé con anterioridad la respuesta innata es inmediata e
inespecifica, la forma en que es capaz de reconocer a los antigenos, es por medio
de unos receptores especificos de membrana denominados receptores tipo Toll,
que se encuentran en las células de la inmunidad innata, como son monocitos,
macrofagos, neutréfilos, basofilos y eosindéfilos y son capaces de reconocer
moléculas que se encuentran en la membrana del microorganismo o sustancias
liberadas por tejido necroético, asi como metabolitos del &cido araquiddnico y
toxinas que se encuentren en el liquido extracelular. Todas las moléculas que
pueden ser reconocidas por los receptores tipo Toll son conocidas como “patrones
moleculares asociados a dafio” o DAMPs por sus siglas en inglés. Una vez que los

receptores tipo Toll han reconocido a un DAMP se activa una via intracelular que
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culminara con la fosforilacién del inhibidor de NF- kB (IKb) dejando libre al factor
nuclear potenciador de las cadenas ligeras kappa de las células B activadas (NF-
kB). Este migrara hacia el nucleo y se ligara al ADN dando la sefial para que
comience la transcripcion de moléculas inflamatorias como las interleucinas (IL) 1,
2,6, 8,12, TNF-a, TNF-B, interfer6n B, proteina quimiotactica de monocitos (MCP-
1/JE), moléculas de adhesion, factores estimuladores de granulocitos y monocitos,
COX-2 y oOxido nitrico sintetasa. (Libby, 2007; Dominguez, et al., 2009; Wayne &

Sodano, 2010)

CITOCINAS
PROINFLAMATORIAS

NFkB

pB5 ¥ . p6s
IkBa €
NFKB N NF«B
p50/52 p50/52

INICIA
TRANSCRIPCION

llustraciéon 1 Activacion de NF-kB

Existen mecanismos de reparacién en el cartilago articular, pero estos se ven
disminuidos conforme avanza la edad del animal, es por ello que la osteoartritis se

relaciona con pacientes gerontes. Existe un equilibrio en la sintesis y degradacién
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de la matriz extracelular del cartilago, cuando un paciente cursa con un problema
articular, este equilibrio se rompe y se hace mayor la degradacion que la sintesis.
Esta situacién puede ser sobrellevada por los condrocitos por un periodo, pero si
el estrés continGa sobre el condrocito éste entra en una fase de agotamiento, o

gue provoca que el dafo sea irreversible.

Aunque el cartilago carece de inervacion e irrigacion, las citoquininas secretadas
por los sinoviocitos (las células de la cdpsula articular) modifican el metabolismo
de los condrocitos liberando el factor de necrosis tumoral a (TNFa) e IL-1, esto
hace que se active la fosfolipasa A, que esta presente en la mayoria de las células
de los mamiferos, esta enzima actla sobre los fosfolipidos de membrana
liberando araquidonato del carbono central del glicerol (tomando en cuenta que el
acido graso mas abundate en las membranas es el acido araquidénico (C20:4
w6)). Sobre éste acido actia una enzima que proviene del reticulo endoplasmico
liso, la prostaglandina H, sintasa, dejando como resultado prostaglandina H;
(PGHy) al introducir una molécula de oxigeno a la molécula. La PGH;, es el
precursor general de los eicosanoides (moléculas bioactivas sintetizadas a partir
de acidos grasos de 20 carbonos). Existen dos vias para sintetizarlos, por la via
ciclica se producen prostaglandinas (PG) y tombroxanos (TX) y por la via lineal se
sintetizan leucotrienos (LT); la primera se llama asi debido a que los eicosanoides
gue se producen poseen un anillo de 5 o0 6 &tomos, en esta via estan involucradas
las ciclooxigenasas (COX) y la tromboxano sintasa y en la via lineal intervienen las

lipooxigenasas (LOX). (Chapkin, et al., 2009; Nelson & Cox, 2009)
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Existen tres tipos de COX, sus actividades méas relevantes son las siguientes: la
COX1 esta implicada en la sintesis prostaglandinas que regulan la secrecién de
mucina gastrica, a partir de la accion de COX2 se sintetizan prostaglandinas que
intervienen en los procesos de inflamacion y dolor, y la COX3 esta implicado en
los procesos de piresis, aunque se ha aislado esta isoenzima también de corazén

y es un dereivado de COXL1. (Nelson & Cox, 2009) (Chandrasekharan, et al., 2002)

Para la sintesis de TX la tromboxano sintetasa actia sobre la PGH,, esta enzima
es producida por los trombocitos. Los TX inducen la constriccion de vasos
sanguineos y participan en la agregacion plaquetaria, es decir inician la cascada

de la coagulacion. (Nelson & Cox, 2009)

En la ruta lineal actian las LOX, esta enzima esta presente en leucocitos, bazo,
corazon, cerebro y pulmon, el tipo de LT que sinteticen dependeré de la posicidon
donde tenga el peroxido. Esta ruta no se inhibe por ningun farmaco

antiinflamatorio no esteroidal. (Nelson & Cox, 2009)

Todos los eicosanoides tienen accién paracrina y tiene una vida media muy corta,
los subindices hacen referencia al nUmero de dobles enlaces que poseen entre
carbonos, la mayoria se sintetizan a partir de 4cido araquidénico y son de series
pares (PGE,, TXA, y LTB,). Estas son moléculas muy activas, es decir son
proinflamatorios y promueven la agregacion plaquetaria, sin embargo si en lugar
de sintetizarse a partir de acido araquidénico lo hacen por otro tipo de acido graso

como el eicosapentaenoico (20:5 w3) da como resultado eicosanoides de series
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nones (PGEjs, LTBs), estos son menos activos, es decir su accidbn es menos pro-

inflamatoria. (Chapkin, et al., 2009)

4.2.5 Diagnostico

El diagndstico presuntivo de la osteoartrosis, se lleva a cabo mediante la historia
clinica y un examen ortopédico, pero se llega al diagndstico definitivo después de
realizar estudios radiograficos y en algunos casos analisis de liquido sinovial.

(Santoscoy, 2008)

4.2.5.1 Diagnéstico radiografico
En una radiografia no se puede distinguir entre las diversas estructuras que
componen una articulacién debido a que tienen similar densidad, sin embargo, es
muy util para llegar al diagnéstico de enfermedad articular. Al tratarse de
enfermedades progresivas se debe tomar en cuenta que dependiendo en qué
estadio de la enfermedad se haya tomado la radiografia se pueden encontrar o0 no
algunos signos, entre los que se encuentran: compresion del cojinete adiposo
intrapatelar, aumento del tejido sinovial, alteracién del grosor del espacio articular,
alteracién de la opacidad del hueso subcondral, quistes éseos subcondrales,
proliferacién O6sea pericondral, mineralizacion de tejido blando articular, cuerpos
calcificados intraarticulares, desplazamiento y malformacién articular. (Thrall,

2003)

Para evaluar la rodilla se usa el signo de la almohadilla de grasa, cuando hay

inflamacion en estd articulacion se torna menos visible la almohadilla,
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normalmente se observa como un triangulo radiolucido, que se puede apreciar en

las tomas medio-laterales de la articulacion. (Thrall, 2003)

4.2.6 Tratamiento

El tratamiento de la osteoartritis es multimodal y su éxito depende de realizar cada
uno de forma adecuada, no se ha comprobado que haya una respuesta exitosa en
los pacientes que solo reciben una parte del tratamiento. Se debe recordar que al
tratarse de una enfermedad degenerativa, el tratamiento esta enfocado a evitar
gue el dafio siga y retrasarlo el mayor tiempo posible, el dafio que la articulacion
ya tenga no se podra corregir, sin embargo, al inhibir el dolor de la articulacion y al
fortalecerla desaparecera la signologia de dolor y la calidad de vida del animal

mejorara. (Fritsch, et al., 2010)

El tratamiento consiste en:

e Inhibir el dolor: Generalmente se logra este objetivo por medio de la
administraciéon de antiinflamatorios no esteroidales (AINEs), opiodes o
corticoesteroides, la eleccion de uno u otro depende generalmente de la
severidad del problema.

e Administrar suplementos nutricionales o nutracéutico: Son ingredientes o
algin componente de un ingrediente que tiene efecto benéfico en el
organismo, pueden estar incluidos dentro de las dietas comerciales de
prescripcion, pero en muchas ocasiones se venden como complementos
alimenticios. Dentro de ellos se encuentran algunos como la glucosamina y

el condrotin sulfato que fueron clasificados por la OARSI (Osteoarthritis
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Research Society International) como agentes de modifican el curso de la
enfermedad articular.

e Fortalecer la articulacién: Mediante un incremento en el ejercicio en
animales inactivos, por el contrario en animales muy activos es
recomendable reducir la actividad. En algunos casos la fisioterapia puede
ser adecuada para modificar el ejercicio de forma segura.

e Pérdida de peso: Existe una mayor prevalencia de problemas articulares en
pacientes que tienen sobrepeso u obesidad debido a la sobrecarga que
tienen las articulaciones, el hacer un manejo de pérdida de peso en estos
pacientes da como resultado signos clinicos mas leves.

e Dietas terapéuticas: Hoy en dia en el mercado se ofrecen dietas para
mascotas enfocadas a pacientes con problemas articulares, estas
representan una buena opcion y nos permiten obviar algunos de los puntos

anteriores.

4.2.6.1 AINEs, corticoesteroides y opiodes.
Los corticoesteroides son farmacos que inhiben la accién de las fosfolipasas en el
organismo por lo que el &cido araquidénico no se libera, al no haber acido
araquiddnico no se sintetizan los eicosanoides pro inflamatorios, sin embargo, se
debe tomar en cuenta que los corticoesteroides tienen un efecto negativo en la

produccion de proteoglicano a largo plazo. (McNamara, et al., 2000).

Los antiinflamatorios no esteroidales (AINEs) tienen efecto sobre las
ciclooxigenasas, cuando se administran estos farmacos el acido araquidénico es
liberado pero al no poder ciclarse no da paso a la sintesis de eicosanoides pro
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inflamatorios. Es de considerarse que existen tres COX, existen AINEs que actian
sobre COX1 y COX2, sin embargo en los precesos inflamatorios es preferible solo
inhibir a COX2, por lo que se han desarrollado farmacos especificos que inhiben a
esta enzima. El descubrimiento de 2002 de la COXS3 se llevd a cabo debido a que
existen AINEs gue no son potentes inhibidores de COX1 y COX2, pero que tenian
efectos beneficos sobre los procesos febriles. La COX1 se encarga de la sintesis
de prostanoides fisiol6gicamente importantes, como los que se encargan de la
produccién de la mucina gastrica y los implicados en la formacion de plaquetas,
gue ayudan a mantener la homeostasis vascular. Mientras que la accion de la
COX2 es inducida por las citocinas e interviene en los procesos de inflamacion y
dolor de los diferentes tejidos del organismo, como son las articulaciones. La
COX3 se ha asilado de cerebro y corazén principalmente, es codificada por los
mismos genes que dan origen a COX1, esta implcada en los procesos de piresis.
Debido a esto, el AINE ideal para tratar el dolor en la osteoartritis es aquel que sea

especifico para COX2. (Warner & Mitchell, 2002; Botting & Ayoub 2005)

Lamentablemente la mayoria de los AINEs no son especificos de COX2 y los que
si, son relativamente costosos y no esta autorizada su administracién en gatos, las
opciones con las que se cuenta actualmente en perros son carprofeno, firocoxib y
etodolaco. Estos farmacos inhiben la secrecion de moco en el estomago por lo
gue el uso prolongado o un mal manejo puede desencadenar en Ulcera gastrica y
pueden causartambien insuficiencia renal. Los gatos son mas susceptibles a
dichos efectos secundarios, debido a que para su eliminacién es necesario que se

conjugen con acido glucorénico en el higado, proceso que no es muy activo en los
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felinos y por ende la vida media de eliminacion sera mas larga que en otros
pacientes; por otro lado son eliminados por filtracién renal y el pH de la orina juega
un papel importante en los tiempos de eliminacion, entre més alcalina sea la orina
mas rapido sera la excresién, pero los gatos al ser carnivoros estrictos tiene orinas
acidas.Es por esto que la dosificacién y un seguimiento adecuado son criticos en

dichos pacientes. (Sumano & Ocampo, 2006; Plumb, 2010)

Los analgésicos no deben de ser el Unico tratamiento y se debe evitar en la
medida de lo posible administrarlos por periodos prolongados, debido al efecto

negativo que poseen sobre la sintesis de componentes de la matriz extracelular.

Los opiaceos como el tramadol, pudieran ser una opcion para tratar el dolor
cronico ocasionado por la enfermedad articular, sin embrago, existen pocos
reportes acerca del uso y los efectos adversos en gatos. Puede causar disforia y
midriasis, su uso no es recomendado en pacientes gerontes, lo cual es un
problema en los pacientes con artritis, ya que por lo general son los mas
afectados. La dosis en gatos aun no esta bien establecida, se usa una extrapolada

de medicina humana. (Plumb, 2010)

4.2.6.2 Suplementos nutricionales o nutracéutios

Los nutracéuticos son alimentos o un componente de este (como los &cidos
grasos EPA y DHA contenidos en los aceites de pescado), que tiene algun efecto
benéfico en el organismo, de hecho el nombre viene de nutriente y farmacéutico,

el problema con la mayoria de ellos es que no se conocen las dosis y su venta no
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esta regulada y en algunos casos su efecto no estd cientificamente respaldado.

(Vandeweerd, et al., 2012)

Dentro de ellos se encuentran a los agentes que modifican el curso de la
enfermedad, clasificados con ese nombre por la OARSI, se encargan de retrasar
la enfermedad articular y sus efectos. Han sido evaluados de manera cientifica:
dentro de estos se encuentran la glucosamina, el condroitin sulfato y el &cido

hialurénico.

La glucosamina es una molécula de tamafio pequefio, constituida por una glucosa
unida a un grupo amino (que proviene generalmente de glutamina), el enlace entre
ambas moléculas se da en el carbono 2. Es responsable de la glicosilacion de
todos los lipidos y proteinas. Después de la ingesta por via oral cerca del 90% es

absorbida a nivel intestinal utilizando los mismos mecanismos que la glucosa.

La glucosamina se considera muy poco toxica. En humanos a dosis de 5,000 a
15,000 mg administrados por via oral (10 veces mas que el recomendado) no se
han mostrado efectos adversos. En animales de laboratorio, la administracién
intravenosa a altas dosis (10 veces mayor a la recomendada) indujo resistencia a
la insulina. McNamara en 2000, realizé un estudio con 12 gatos sanos a los que se
les administré glucosamina a dosis doble de la recomendada por el fabricante del
complemento (139 mg/Kg/dia) por via oral y no mostraron cambios en el
hemograma ni en la quimica sanguinea, ni mostraron signos clinicos de
enfermedad. Por su parte Davis en 2011 realiz6 un estudio con gatos sanos dando

la dosis recomendada por el fabricante durante 22 dias y midi6 niveles de
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fructosamina antes y después de ofrecerla, en los resultados no se observaron
cambios estadisticamente significativos. Sin embargo, existe la teoria (no
contrastada) que el administrar a animales sanos glucosamina de manera
constante sin que lo requieran, puede llegar a causar resistencia a la insulina. De
manera normal una vez que se cubre con los requerimientos celulares de glucosa
la célula activa a la enzima glucosamina sintetasa (encargada de unir el grupo
amino de glutamina a la glucosa). Cuando dicha enzima, estd en su forma activa
se inhiben los transportadores de glucosa en la membranas, asi esta queda
disponible en sangre. Cuando hay una exposicion constante a la enzima las
células pueden llegar a tener resistencia a la insulina y disminuye el consumo de
glucosa por parte de las células. (McNamara, et al., 2000; Reginster, et al., 2012;

Davis & Lunn, 2011)

La razoén por la cual la glucosamina puede ser beneficiosa en los procesos de
degeneracion articular, es porque es uno de los constituyentes de la matriz
extracelular, ya que participa en la sintesis de los GAGs (condroitin y queratin
sulfato) por lo que ayuda a la lubricacion del cartilago articular, también estimula la
sintesis de proteoglicanos y disminuye la actividad de las metaloproteinasas
(MMP), enzimas encargadas de procesos catabdlicos en la articulacion. La
administracion exdgena en pacientes con osteoartritis ayuda a retardar el dafio al
cartilago y disminuye la signologia, por lo que se considera como un agente que
modifica el curso de la enfermedad. En el mercado es dificil encontrarla sola,

normalmente se encuentra en combinacidon con otros condroprotectores, sobre
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todo con condroitin sulfato. La dosis en humanos es de 500 mg tres veces al dia.

(Hand, et al., 2000; Block, et al., 2010)

El condroitin sulfato tiene diferentes mecanismos de accién en el cartilago
articular, funciona como un antiinflamatorio debido a que disminuye la expresién
de la fosfolipasa A, la COX2, ademas de disminuir la concentracién de PGE,,
TNFa, IL-1B, oxido nitrico y especies reactivas al oxigeno. Previene la liberacion
de metaloproteinasas en el hueso subcondral y disminuye la expresion del
receptor de NfKB, al hacer esto disminuye la expresion de citocinas

proinflamatorias y por lo mismo la apoptosis de los condrocitos. (Lovu, et al., 2008)

El condroitin sulfato es una molécula de gran tamafio y peso molecular, es parte
de los GAGs por lo que la aportacién externa de este componente ayuda a
detener el dafio en la articulacion debido a que es un componente del agrecan y al
aportarlo de manera exdgena ayuda a que el condrocito no tenga que sintetizarlo,
se debe considerar que al ser una molécula grande no toda la dosis administrada
podra ser absorbida por los enterocitos, ademas al ser el liquido sinovial un
ultrafiltrado del plasma no todo el que se absorba a nivel sanguineo llegara a las
articulaciones. La dosis en humanos es de 400 mg 3 veces al dia. (Hand, et al.,

2000; Block, et al., 2010)

El acido hialurénico solo esta considerado por la OARSI como un agente que
modifica el curso de la enfermedad si se administra por via intraarticular, debido a

gue es utilizado en el organismo en tejidos conectivos, la aplicacion intravenosa
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del mismo también a demostrado tener efectos positivos en la articulacion, a pesar

de no ser la via recomendad por la OARSI.

Exiten otros nutraceuticos como los isaponificables de soya y el colageno, que se
usan el tratamiento de la osteartritis en medicina humana y veterinaria, sin
embargo, estos suplementos se han comenzado a usar recientemente y por lo

mismo aun siguen en investigacién para comprobar sus efectos en la articulacién.

Los isaponificables de soya inhiben la IL-1,-6 y -8, el TNFa y la COX2, esto lo
logran gracias a que inhiben la translocacion de NFkB a nucleo, y por lo tanto no
se da la sefial para que comience la transcripcion de estas enzimas y citocinas
proinflamatorias. Se han reaizado estudios en humanos, caballos, perros y cultivos
celulares donde se han comprobado los efectos beneficos que tienen en los
pacientes con problemas articulares. Boileau en 2009, realizé un estudio en perros
donde comprobd que diminuia la produccion de la enzima metaloproteinasa-13,
gue es una enzima que destruye el catilago articular. (Boileau, et al., 2009;

Ownby, et al.,2014)

4.2.6.3 Pérdida de peso
En la actualidad el sobrepeso y la obesidad son enfermedades muy comunes en
animales de compafia, estos padecimientos hacen que se las articulaciones
tengan mayor peso que amortiguar, implicando con ello que las células de la
articulacion entren en estrés. Con ello antes de dar complementaciones
alimenticias o modificar la dieta de los pacientes con osteoartritis, se debe llevar a

cabo un plan de pérdida de peso, tomando en cuenta la energia que los
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complementos para padecimientos articulares contienen. La pérdida de peso
cuando el caso lo amerita ayuda a retrasar la enfermedad por mas tiempo y

disminuye la signologia de dolor.

Kealy en el 2000 reporta que en perros de la raza Labrador Retriever que tienen
una restriccion del 25% de las calorias en su dieta tienen una menor incidencia de
osteoartritis cunado se le compara con perros de la misma raza que no tuvieron
restriccién alguna en su dieta. Ademas que en los perros pertenecientes al grupo
qgue no tuvo restriccion se presentaban antes los problemas de artritis y en la
mayoria de los casos estaba en mas de una articulacion afectada. (Kealy, et al.,

2000)

4.2.6.4 Fisioterapiay ejercicio
Se recomienda en pacientes felinos y caninos fisioterapia y ejercicio, ya que
ayudan a fortalecer los muasculos, esto ayudara a que no solo la articulacion
cargue el peso del animal, se recomiendan ejercicios de bajo impacto como
natacién o caminatas ligeras, también se puede recurrir a las caminadoras dentro
de tinas que son comunmente usadas en la fisioterapia, es recomendable que las
caminatas sean tan largas como el animal resista e ir aumentando el tiempo de
ellas poco a poco, en el caso especifico de los perros muy inquietos se
recomienda usar correa para evitar que corran o troten. En el caso de los gatos se
recomienda para aumentar la actividad el uso de juguetes y rascaderos.

(Santoscoy, 2008).
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4.2.6.5 Dietas terapéuticas
Las dietas terapéuticas son una excelente opcion, ya que permiten obviar algunos
puntos del tratamiento, como los omega 3 y los agentes que modifican el curso de
la enfermedad, se debe cuidar la cantidad a ofrecer debido a que son dietas muy
ricas en grasa y por ende muy palatables, debido a que son complementadas con
acidos grasos omega 3, el consumo menor del requerido por el animal también
representa un problema, pues estas dietas son completas y balanceadas y al dar
menos alimento del que requiere el animal representa dar menos nutrientes de los
requeridos. Algunas marcas comerciales han formulado versiones reducidas en
calorias de sus dietas articulares para usar en pacientes con tendencia al
sobrepeso. Es importante recalcar que es un alimento terapéutico y no preventivo,
no se ha demostrado cientificamente que el dar una complementacién (ya sea
contenida en la dieta 0 de manera exdégena) ayude a retrasar la presentacion de la

enfermedad articular degenerativa.

Si se decide usar una dieta terapéutica debe evaluarse para ver si cumple con los
nutrientes requeridos por el animal, la fuente de acidos grasos omega 3 es un
punto importante, ya que algunas dietas que se encuentran en el mercado
contienen principalmente acido alfa linolénico (ALA) y una baja cantidad de acido
eicosapentaenoico (EPA) y acido docosahexanoico (DHA), siendo que estos dos

altimos tienen un mayor efecto antiinflamatorio.

En México solo existe una opcién de dieta terapéutica para gatos con enfermedad
articular y esta es dificil de conseguir ya que en muy pocas clinicas, hospitales y

tiendas especializadas es comercializada.
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Existen estudios donde se ha evaluado la eficacia de estas en los tratamiento de
perros y gatos, Lascelles en 2010, realizé un estudio donde media la actividad que
tenian gatos con dietas de mantenimiento contra gatos a los que se les ofrecia una
dieta terapedutica para problemas articulares, encontrando que la actividad de los
gatos que recbian la dieta terapeutica aumentaba a lo largo del tiempo, mientras
gue los gatos de la dieta de mantenimiento disminuian su actividad. También

habia diferencia cuando se compararon los dos grupos. (Lascelles, et al., 2010)

4.3 Omega3
El uso de los acidos grasos omega 3 en artritis reumatoide en humanos ha
permitido disminuir la frecuencia de consumo de los AINEs y son usados desde
los afios 80s. En perros y gatos se comercializan diversos productos que ayudan
al tratamiento de artritis ricos en acidos grasos omega 3, como son complementos
alimenticios o dietas terapéuticas, el uso terapéutico en perros data también de los
afios 80 aunque en esa época no existia evidencia de su eficacia. Son utilizados
en diversos procesos patoldgicos (problemas dermatolégicos, neoplasias,

problemas renales, entre otros).

4.3.1 Definicién

Los &cidos grasos son moléculas que contienen una cadena hidrocarbonada con
una longitud de 18 a 24 carbonos generalmente pares, con un grupo metilo
hidrofobico de un extremo y un grupo carboxilico hidrofilico del otro extremo. Los
acidos grasos omega 3 son acidos grasos poliinsaturados (contienen mas de un
doble enlace en su cadena carbonada) y tienen su primer doble enlace en el

carbono 3 si se cuenta desde el grupo metilo (cuyo carbono se denomina omega),
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es por ello que son llamados omega 3. El a-linolénico (ALA) es un acido graso
esencial en el organismo, contiene 18 atomos de carbono y tiene tres dobles
enlaces y es un omega 3 (18:3 n-3); es precursor de acidos grasos de cadenas
mas largas dentro del organismo como el acido eicosapentaenoico también
conocido como EPA (20:5 n-3) y el &cido docosahexaenoico o DHA (22:6 n-3). Su
funcion en el organismo consiste en incorporarse a las membranas celulares,
también regulan factores de transcripcién en el nlcleo para controlar la expresion
de varios genes, entre ellos los de la inflamacion. EI DHA también se incorpora a

las membranas de sistema nervioso central, incluyendo la retina.

18:2 n-6 (LA) 18:3 n-3 (ALA)
A6 desaturasa
18:3 n-6 (GLA) 18:4n-3
elongasa
20:3 n-6 (DGLA) 20:4n-3
AS desaturasa
20:4 n-b (AA) 20:5 n-3 (EPA)
elongasa
22:4 n-6 22:5n-3
elongasa
24:4n-b 24:5 n-3
A6 desaturasa -
24:5 n-6 24:6n-3
B-oxtdactdn facen] CoA oxidasa)
22:5n-6 (DPA) 22:6n-3 (DHA)

llustracion 2 Sintesis de acidos grasos de cadenalarga

En el organismo se sintetiza EPA y DHA en pequefias cantidades a partir de ALA

como se mencion6 anteriormente, esto se logra por medio de 2 desaturaciones y


http://www.novapdf.com/

una elongacion llevada a cabo por enzimas, lo que da origen a EPA; dos
elongaciones mas, una desaturacion y la accion de la enzima Acetil CoA oxidasa,
ademas de los procesos anteriores daran origen a DHA. Se utilizan las mismas
enzimas que en la sintesis de acido araquidénico o AA, (20:4 n-6) a partir de acido

linoléico o LA (18:2 n-6).

El LA es otro 4cido graso esencial en el organismo de los mamiferos, en el caso
especifico de los carnivoros estrictos existe un tercer acido graso esencial, el AA,
esto es debido a que los carnivoros estrictos como el gato poseen una baja
actividad de la enzima A6 desaturasa. Es por ello que la sintesis de EPA y DHA a
partir del acido ALA es limitada en estas especies, como el gato doméstico, por lo
qgue la complementacion de EPA y DHA debe ser a partir de ingredientes que los
contengan como tal. En humanos se estima que 5% de ALA se convierte a EPA, y

menos del 1% a DHA. (Bauer, 2006; Coronado, et al., 2006)

En gatos se desconocen los porcentajes exactos de conversion de ALA a EPA y
DHA, en un estudio realizado en 1994 se encontrd que la conversion de LA a GLA
es de 0.06% después de 48 horas de haber ingerido LA. Por lo que muy
probablemente el porcentaje de conversion a EPA sea similar (cerca a cero) y el

de DHA menor aun. (Pawlosky, et al., 1994; Bauer, 2006)

4.3.2 Fuentes

Los aceites de pescados de aguas frias marinas son ricos en EPA y DHA, por otro
lado algunos aceites de origen vegetal son ricos en acidos grasos omega 3 pero a

partir de ALA como los aceites de canola, soya y grosella.
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Cuadro 2 Contenido de acidos grasos omega 3y 6 en diferentes aceites de uso comun

OMEGA 3 OMEGA 6 RELACION
ALIMENTO (9/100g) (9/100g) OMEGAG6:OMEGA 3

ACEITE DE SOYA 7.3 51.5 7:1
ACEITE DE COLZA 9.6 19.7 2:1
ACEITE DE _

clBAsol 0.1 63.2 632:1
ACEITE DE MAIZ 0.9 50.4 56:1
ACEITE DE OLIVA 0.7 7.8 7:1
ACEITE DE HIGADO _

DE BACALAG 19.75 0.94 0.04:1

4.3.3 Modo de accidn

Los diferentes acidos grasos omega 3, tienen diferentes efectos en el organismo,
no todos ocasionaran una respuesta antiinflamatoria, por o que es importante ver
el tipo de omega 3 que se complementan en la dieta, EPA y DHA tienen los
efectos que se buscan al agregarlos a las dietas, mientras que ALA solo es un

precursor de éstos y no los tiene. (Bauer, 2006; Chapkin, et al., 2009)

Los &cidos grasos omega 3 tienen tres formas de intervenir en los procesos

inflamatorios:

1. Cambian la conformacion de la membrana celular
2. Modulan la activacion de NF- kB

3. Intercambio metabdlico de eicosanoides y docosanoides activos
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Al incorporar a las membranas acidos grasos poliinsaturados como los omega 3,
vuelven mas permeable las membranas, aunque este cambio de permeabilidad en
realidad se logra con cualquier acido graso poliinsaturado y no solo con los omega

3.

Tanto EPA como DHA disminuyen la activacion de NF- kB en las células, debido a
gue disminuyen la actividad de la enzima IkBa cinasa (IKK), por lo que la
fosforilacién de IkBa disminuye, de esta manera la migracion hacia el nucleo de
NF- kB se impide, el NF- kB controla la transcripcion de ADN y responde ante
diversos estimulos como las citoquininas, el estrés y los antigenos bacterianos y

virales. (Coronado, et al., 2006; Libby, 2007)

Por otro lado sintetizan eicosanoides poco inflamatorios que compiten por las
mismas enzimas que los acidos grasos omega 6 que dan lugar a eicosanoides
proinflamatorios, por lo tanto al hacer el recambio en los fosfolipidos de
membranas por omega 3 la fosfolipasa liberara EPA, sobre este acido graso
actuardn COX y LOX dejando como resultado eicosanoides de series nones que
son menos activas, cuando la fosfolipasa A, actla sobre EPA deja como resultado
eicosapentoinato, este inhibe de manera muy eficiente al araquidonato producido
a partir de AA, a las mismas concentraciones la produccion de LTB4 es menor en
un 68% comparada con la de LTBs, este ultimo tiene una potencia del 10%

comparado con el LTB,. (Prescott, 1984; Hand, et al., 2000; Mataix & Gil, 2004)

Cuando se administra una dieta rica en EPA, este 4cido graso sera rdpidamente

incorporado a las membranas celulares sustituyendo al &cido araquidénico, en un
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estudio realizado por Murru en 2013 encontré6 que los neutrofilos de humanos

incorporan rapidamente en sus membranas a EPA. (Murru, et al., 2013).

4.3.4 Dosis

Por lo general la ingesta de omega 6 es mayor que la de los acidos grasos omega
3 en las dietas de mantenimiento. En casos en los que exista un proceso
inflamatorio, como en la osteoartritis se pude aumentar la ingesta de EPA y DHA,
iniciando con dosis de 50 a 250 mg/Kg/dia. Bauer en 2011 retoma cuatro articulos
en los que se dan complementaciones de omega 3 a pacientes felinos, las dosis
de EPA y DHA varian de 102 a 897 mg/Kg de peso vivo >®’. Los alimentos de
prescripcion para gatos con osteoartritis poseen 1.88 g de acidos grasos omega 3

por cada 1,000 Kcal. (Hand, et al., 2000; Bauer, 2011)

Aunque se tiene evidencia cientifica de la eficacia de la complementacion de los
acidos grasos omega 3, en osteoartritis en ciertas especies, se debe tomar en
cuenta que no son moléculas inocuas, esto es importante debido a que las
complementacion en las dietas es cada vez mas comun, en 2006 el 53% de los
adultos estadounidenses consumian algun complemento alimenticio, siendo los
acidos grasos omega 3 el complemento no vitaminico ni mineral mas cominmente
usado, en muchas ocasiones los propietarios de animales de compafia no toman
en cuenta la opinién de un veterinario antes de adicionar complementos a la dietas
de sus mascotas, pues desconocen los efectos adversos de estos. (Adams, et al.,

2013)
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En cuanto a medicina veterinaria, en un estudio realizado por Freeman y
colaboradores (2006) en Estados Unidos y Australia, en el cual realizaban
encuestas telefonicas, el 16% de los entrevistados asegurd que sus perros o gatos
padecian por lo menos wuna enfermedad, siendo las afecciones
musculoesqueléticas las mas comunes, del total de entrevistados solo el 2.5%
aseguré6 que su mascota consumia un alimento prescrito por su médico
veterinario, el 9.9% de los animales que no eran alimentados con dietas
terapéuticas recibia algun tipo de complementacion siendo los condroprotectores y
los acidos grasos el segundo y tercer complemento mas comunmente empleado,

después de vitaminas y minerales. (Freeman, et al., 2006)

Los efectos adversos que pueden producir en el organismo los acidos grasos
omega 3 son: disminucion de la agregacién plaquetaria, problemas
gastrointestinales, retraso en la cicatrizacion, peroxidacion de lipidos, potenciar el
exceso o efecto de nutrientes o toxinas liposolubles, aumento de peso, alterar la
funcion inmunitaria, alterar el control de glucemia y la sensibilidad a la insulina.

(Lenox & Bauer, 2013)

Se han realizado diversos estudios en medicina veterinaria sobre los beneficios de
la complementacién en las dietas de diversas especies que sufren algun dafio en
articulaciones, como son ratas, caballos, perros y gatos, sin embargo, estos
estudios son un tanto subjetivos pues las mediciones que se realizan son
cualitativas y no cuantitativas, ademas de que en muchos de los estudios que

usan dietas terapéuticas, no se realiza un calculo de la cantidad del alimento
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ingerido y los resultados que arrojan estas investigaciones son debidas a un efecto

multifactorial (glucosamina, condroitina, omega 3).

4.4 Evaluacion citolégica del liquido sinovial

La evaluacion completa del liquido sinovial incluye la valoracion de las
caracteristicas fisicas, quimicas y el conteo celular total y diferencial, dependiendo
del volumen que se obtiene se realizan las pruebas, si se sospechaba de algun
agente infecciosos o en los frotis se encuentra alguna bacteria se realiza también

un cultivo microbiologico. (Mac Williams & Friedrichs, 2003)

El liquido sinovial es incoloro, claro y viscoso, un cambio de coloracién puede
deberse a diferentes causas patolégicas o no, por ejemplo una muestra roja puede
deberse a una hemorragia al momento de la artrocentesis 0 a un traumatismo
previo, una muestra turbia puede contener células blancas, células neoplasicas o
cristales. La viscosidad se asocia a las propiedades lubricantes y amortiguadoras,
por lo tanto cuando esta disminuye generalmente se debe a un menor contenido
de acido hialurénico o infiltracion del plasma, se pude estimar la viscosidad del
liquido en una extensién directa cuando las células se encuentran distribuidas al
azar y no ordenadas en lineas, pues estas lineas se observan solo cuando se

realiza el frotis directo. (Mac Williams & Friedrichs, 2003; Cowell, et al., 2009)

Cuando se tiene un frotis de liquido sinovial de un paciente sano se estima que se
deben observar solo 2 células por campo cuando se mira con el objetivo de 40x, y
por cada célula encontrada con el objetivo de 100x se estima que hay 1000 en 1

ml . (Cowell, et al., 2009)
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Los valores de referencia de liquido sinovial para gatos son los siguientes:

Cuadro 3 Conteo celular del liquido sinovial de gatos sanos (Cowell, et al. 2009)

Parametro Intervalo Media
Volumen (ml) 1 gota—0.25 -
Recuento de,celulas 51134 161
nucleadas (células/ul)
Neutréfilos (%) 0 -39 3.6
Células mononucleadas 61- 100 96.4
(%)

5 Justificacién

Los problemas articulares son frecuentes en gatos a pesar de ser poco
diagnosticados, ademas de que cada dia son animales de compafiia mas
populares en nuestro pais, por lo que la esperanza de vida de estas mascotas ha
aumentado debido a los cuidados que les proporcionan sus propietarios, aunado a
esto los padecimientos propios de animales gerontes son mas comunes. (Hardie,

et al., 2002)

En México existen pocos tratamientos farmacoldgicos para pacientes felinos con
problemas articulares, asi como condroprotectores y no existen muchas dietas
terapéuticas, de ahi que surja la necesidad de comprobar si el uso de algunas
complementaciones permite mejorar el tratamiento de este tipo de enfermedades.
Ademas en el mundo hay pocos estudios cientificos y que usen mediciones
cuantitativas para poder catalogar a los acidos grasos omega 3 de cadena larga

como un tratamiento eficaz en la enfermedad articular en esta especie.
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6 Hipotesis

La complementacién de acidos grasos omega 3 en la dieta de gatos con
enfermedad articular degenerativa aumentard el porcentaje de linfocitos y
disminuira el total de células/ uL, asi como el porcentaje de macréfagos y células

polimorfonucleadas (PMN) de liquido sinovial.

7 Objetivos

Medir el total de células/ uL, el porcentaje de linfocitos, macréfagos y de células
PMN contenidos en el liquido sinovial de pacientes felinos con enfermedad
articular degenerativa, a los cuales se les administre una complementacion de

acidos grasos omega 3.

8 Material y métodos

8.1 Disefio experimental
Se realizaron pruebas cruzadas tipo AB/BA. Los animales se dividieron en dos
grupos, en el primer periodo del estudio 3 gatos (A, B y C) estuvieron en el grupo
control (GC), a los cuales se les administr6 agua en lugar del complemento, los
otros 3 gatos (D, E y F) se aignaron al grupo tratado (GT) La complementacion se
inicid6 un dia después del primer muestreo, teniendo una duracién de 21 dias,

cuando se realiz6 el segundo muestreo.

Después los animales tuvieron un periodo de descanso de 28 dias, donde

mantuvieron la misma dieta, pero sin ninguna complementacion.
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En el dia 28 sin complementacion se realizd un tercer muestreo de liquido sinovial,
e inicio el segundo periodo del experimento, al dia siguiente de este muestreo se
inicid nuevamente con complementacién, solo que esta vez los animales A, By C
fueron asignados al GT, mientras que los animales D, E y F se asignaron al GC, la
complementacién se dio nuevamente por 21 dias, y se volvidé a muestrear a los

animales al final del periodo.

Cuadro 4 Distribucion de los gatos y los grupos alo largo del experimento

GRUPO CONTROL GRUPO TRATADO

PERIODO 1 (dia 0 a 21) A ByC D,EyF
DESCANSO (dia 22 a 49) A/ B,C,D,EYF
PERIODO 2 (dia 49 a 70) D,EyF A ByC

8.2 Animales
Se utilizaron 6 gatos geriatricos de entre 10 y 17 afios de edad, con pesos de
entre 3.0 a 45 Kg, 4 fueron machos y 2 hembras. Los animales fueron
diagnosticados con enfermedad articular degenerativa, se confirmé el diagnédstico
radiologicamente antes de incluirlos en el experimento y se les realizé un examen
fisico general, un examen ortopédico, se evaluaron antes de comenzar el estudio
para descartar cualquier otro padecimiento fuera de la enfermedad degenerativa

articular. Los animales permanecieron con sus propietarios a lo largo del estudio y
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fueron alimentados solo con croquetas de tipo Premium' de misma marca y

presentacion.

Los criterios de exclusion fueron gatos menores de 10 afios, que cursaran con
algun otro padecimiento y que no estuvieran bajo ninguna complementacion de
acidos grasos omega 3, ni tener dietas a base de pescado por lo menos en los

ultimos 30 dias.

8.3 Dietay complementacion

El alimento proporcionado tenia el siguiente contenido de nutrientes:

Cuadro 5 Andlisis garantizado del alimento reportado en base huimeda

Nutriente Porcentaje
Proteina cruda (minimo) 31%
Grasa cruda (minimo) 9%
Fibra cruda (méaximo) 3.5%
Humedad (maximo) 12%
Cenizas (maximo) 8.5%

Los ingredientes de la dieta fueron: Maiz molido, gluten de maiz, pasta de soya,
harina de de pollo y/o cerdo, grasa animal (res y/o pollo y/o cerdo) estabilizada con
antioxidantes BHA y BHT y/o TBHQ, arroz molido, harina de salmén, harina de
atin, harina de pescado, sabor natural de higado de pollo y/o cerdo, acido

fosforico, carbonato de calcio, cloruro de potasio, cloruro de colina, premezcla de

! Tienen ingredientes de calidad, y ofrecen diferentes dietas dependiendo la etapa de vida y estilo
de vida, las férmulas son variables.
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vitaminas E y C (a-tocoferol y &cido ascorbico), taurina, DL-metionina, L-lisina,
colorantes agregados (rojo 40, amarillo 5, azul 2 y diéxido de titanio), premezcla
de minerales quelatados (proteinato de manganeso, proteinato de cobre,
proteinato de zinc), premezcla de minerales inorganicos (sulfato de manganeso,
sulfato ferroso, yodato de calcio, sulfato de cobre, sulfato de zinc, selenito de
sodio, premezcla vitaminas A (retinol), D3 (colecalciferol), E (a-tocoferol), K3
(menadiona), B1 (tiamina), B2 (riboflavina), niacina, B6 (piridoxina), acido fdlico,

acido pantoténico, B12 (cianocobalamina), biotina.

El complemento que se proporcioné fue de la marca Omegamex, los ingredientes

fueron aceite de pescado extraido de la region orbital de atlin y vitamina E.

El contenido nutricional por capsula fue de 250 mg de Omega 3 de los cuales 200
mg correspondieron a DHA y 47.5 a EPA, 32 mg de omega 6, 64.5 mg de omega
9, 92.5 mg de grasas saturadas, 90 mg de grasas monoinsaturadas y 7.5 mg de

vitamina E.

La dosis administrada fue de una capsula/ gato/ dia, lo que equivale a una dosis
de 55.5 a 83.3 mg/kg de omega 3, 44.4 a 66.67 mg/kg de DHA y 10.55 a 15.83
mg/kg de EPA, se tomo esta dosis ya que esta dentro de los rangos que son

mencionados en el libro de Hand.

8.4 Lugar
Los procedimientos para la toma y procesamiento de las muestra de sangre,

radiografias y artrocentesis se llevaron a cabo en una clinica veterinaria privada
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ubicada en la calle Cerro del Otate #20, Col. Romero de Terreros, Coyoacén, C.P.

04310, México, D.F.

8.5 Equipo y procedimientos
Se les realiz6 a los animales hemogramas y quimicas sanguineas de 6 elementos
(glucosa, urea, creatinina, proteinas totales, ALT y fosfatasa alcalina) al inicio y
término de los muestreos, con el fin de conocer su estado de salud y si eran aptos
para ser sometidos a contencion quimica, para poder llevar a cabo sin
ocasionarles ningun dafio la artrocentesis. Para el hemograma se utilizé el equipo
Vet Autoread, y para la quimica sanguinea el equipo Vet Test 8008 ambos de la

marca IDEXX.2

Para la toma de radiografias se utiliz6 unequipo Universal Uni-Matic 325
300mA/125 kVp y un chasis Kodak Lanex Fast Screens, se llevaron a cabo 2
tomas radiogréficas de cada una de las rodillas, una toma craneo-caudal y otra
medio-lateral, las cuatro tomas se llevaron a cabo en una placa 10x12; la técnica
empleada para la toma craneo caudal fue 200 miliamperes, 1/60 segundo, 55
kilovoltios, mientras que para las tomas medio-laterales fue de 200 miliamperes,

1/60 segundo y 49 kilovoltios.>

Se realizé un cuestionario a los propietarios, este cuestionario fue modificado del
cuestionario de indice de dolor cronico para perros desarrollado por la Universidad
de Helsinki de Finlandia, se adaptaron las preguntas para gatos y se descartaron

algunas que no eran aplicables a pacientes felinos (anexos). Este cuestionario se

% Los resultados de estas pruebas se encuentran la parte Anexos
®Las radiografias se encuentran en la parte de Anexos
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realizo con el fin de controlar que la complementacion con acidos grasos omega 3
no tuviera un efecto contraproducente en la salud de los gatos. (Hielm-Bjérkman,

et al., 2009)

Para la contencién quimica se us6é una mezcla de acepromacina y ketamina
administrada por via IV, la dosis se acepromacina fue de 0.14 mg/Kg y de

ketamina fue de 8 mg/Kg. (Plumb, 2010)

Para la toma de liquido sinovial se rasurd la rodilla a puncionar, después se
procedio a hacer un lavado quirargico, primero con jabon quirdrgico (Antibenzil®) a
tres tiempos, se quitd el exceso con alcohol y se termin6 con yodo a tres tiempos.
Para la puncién se utilizaron jeringas de 3 ml con aguja de 23 G, guantes estériles,
una sdbana hendida estéril para cubrir el resto del cuerpo de los gatos y evitar
contaminar los guantes durante el manejo del miembro a puncionar y se realizaron

los frotis en portaobjetos. (Houlton & Collinson, 2001)

Una vez que se tenia al animal en decubito lateral cubierto con la sabana hendida
estéril, se procedi6 a la puncién, se flexiond levemente la rodilla, se ejercio presion
con un dedo en la cara medial del ligamento rotuliano recto, con el fin que
sobresaliera, la aguja se dirigié hacia la cara craneal de la articulacién lateral al
ligamento rotuliano recto, entre la rétula y la tuberosidad tibial, se introdujo la aguja
en esta posicion hacia el espacio intercondilar, atravesando primero el cojinete

adiposo. (Birchard & Sherding, 2002; Houlton & Collinson, 2001)

Se obtuvo una gota de muestra, de la cual se tomdé 5uL con ayuda de una

micropipeta y se colocé en un portaobjetos para realizar el frotis, se hicieron por lo
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menos 3 frotis de cada muestra y se secaron inmediatamente al aire para evitar

contraccioén celular.

Posteriormente los frotis fueron enviados a un laboratorio clinico privado para que
realizaran el conteo celular total de la laminilla (5 pL), el nuUmero de células
polimorfonucleadas, de linfocitos y de macr6fagos; para después obtener el total
de células por pL y el porcentaje de los tres tipos celulares observados, ésto se
realiz6 en todos los frotis/animal/muestreo y con esto se sacé un promedio para
cada muestreo/animal. La persona que realizé el conteo celular en el laboratorio
nunca supo a qué grupo pertenecian (tratado o control) los frotis que estaba

observando.

En el siguiente cuadro se resume el manejo que tuvieron los animales durante el

experimento.

Cuadro 6 Resumen de los procedimientos realizados durante el experimento

PROCEDIMIENTO DIA
EFGy EO 0,21,49y 70
BHy PB 0y 70
Rx 0
Toma de muestra 0,21,49y 70
Cuestionario 0,21,49y 70

EFG: Examen fisico general, EO: Examen ortopédico, BH: Biometria hematica, PB: Perfil Bioquimico, Rx: Rayos X
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8.6 Andlisis estadistico
Para el andlisis estadistico se trabajo con la diferencias obtenidas de la resta de
los datos del segundo muestreo menos los datos obtenidos en las muestras
basales de cada uno de los grupos (dia 21 menos dia 0 y dia 70 menos dia 49).
Se tiene un solo factor con dos niveles: grupo control y grupo tratado. El disefio
fue un cruzado AB/BA con 6 animales por tratamiento cuyo modelo es:

Yik = 1+ Dj + P + Ej +eijk
i=12,..,6

i= 1,2

k=1,2

Donde:

Yix: valor de la respuesta estudiada para el gato i, del tratamiento j, en el periodo

K.

D;, efecto del tratamiento |.

Pk efecto del periodo k.

Ei: efecto del gato j, aleatorio.

&ijk - residual

Este analisis se realizo en el programa JUMP version 7.
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9 Resultados

En cuanto al conteo total del numero de células por uL, se observo que en ambos
grupos hay un incremento en la celularidad a lo largo del tiempo, a excepcion del
gato C cuando se le administré la complementacién de acidos grasos omega 3,

como se muestra en el cuadro 7.

Cuadro 7 Total de células por WL en citologias liquido sinovial de gatos

Total de células/pL Total de células/pL
Id (control) (tratado)
Dia 0 Dia 21 Dia 0 Dia 21
A 3 4 31
B 1 12 1 8
C 6 8 5 2
D 2 6 1 2
E 1 3 1 4
F 4 11 1 2

No se encontré evidencia suficiente estadisticamente que demuestre que el
numero de células de las citologias de liquido sinovial disminuye o aumenta al
complementar acidos grasos omega 3 a gatos con enfermedad articular
degenerativa (p>0.05). Obteniéndose los resultados que se observan en el cuadro

8.
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Cuadro 8 Andlisis estadistico de las diferencias del total de cel/uL por tratamiento

Media | Error estandar

Control | 4.8333 3.4359

Tratado | 6.0000 3.4359

En cuanto al porcentaje de linfocitos se observéd que en la mayoria de los animales
aument6 sin importar si fueron complementados o no, a excepcion del gato F
cuando estuvo sin la complementacion y el gato D cuando se le administré la
complementacion; los gatos D y C mantuvieron el porcentaje a lo largo del tiempo
cuando estuvieron en el grupo control y el tratado respectivamente. Estos datos se

observan en el cuadro 9.

Cuadro 9 Porcentaje de linfocitos de las citologias de liquido sinovial de gatos

% Linfocitos (control) % Linfocito (tratado)
. Dia 0 Dia 21 Dia 0 Dia 21
A 50 63 65 82
B 67 76 48 80
C 66 68 50 50
D 70 70 100 92
E 40 67 40 64
F 63 50 68 100

No hay evidencia estadistica suficiente que permita asegurar que el porcentaje de

linfocitos se altera al administrar o no una complementacion de acidos grasos a
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gatos con enfermedad articular degenerativa (p>0.05) como se puede apreciar en

el cuadro 10.

Cuadro 10 Anadlisis estadistico de las diferencias en los porcentajes de linfocitos por tratamiento

Media | Error estandar

Control | 6.3333 6.5404

Tratado | 16.6667 6.5404

El porcentaje de macréfagos tuvo una respuesta variable en los gatos sin
complementacion, disminuyd en la mitad de los gatos y la otra mitad tuvo un
aumento del porcentaje. Mientras que cuando estuvieron con la complementacion
de acidos grasos omega 3 disminuy6 el porcentaje en todos los casos, excepto en
el gato D, en el que nunca hubo presencia de macréfagos en las citologias. Estos

datos se ilustran en el cuadro 11.

Cuadro 11 Porcentaje de macro6fagos en citologias de liquido sinovial de gatos

% Macrofagos (control) % Macrofagos (tratado)
. Dia 0 Dia 21 Dia 0 Dia 21
A 17 33 23 4
B 33 18 44 10
C 3 24 50 25
D 24 10 0 0
E 56 33 60 22
F 12 23 16 0
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Los resultados obtenidos demuestran que existe diferencia estadistica suficiente
gue permite afirmar que el dar una complementacién de acidos grasos omega 3
por 21 dias a gatos con enfermedad articular degenerativa disminuye el porcentaje
de macrofagos en citologias de liquido sinovial (p<0.05). Esto se ilustra en el

cuadro 12.

Cuadro 12 Andlisis estadistico de las diferencias de los porcentajes de macréfagos por tratamiento

Media | Error estandar

Control | -0.66672 5.1180

Tratado | -22.0000° 5.1180

En el caso de las células PMN la repuesta en ambos grupos fue variable. Cuando
los gatos no recibieron los omega 3, la mitad de los animales tuvieron una
disminucion en el porcentaje, mientras que la otra mitad tuvo un aumento del
porcentaje de células PMN. Mientras que cuando se les di6 el complemento los
gatos B, C y E tuvieron un aumento del porcentaje de PMN a lo largo del tiempo,
el gato D se mantuvo en 0% y los gatos A y F disminuyeron el porcentaje de PMN.

Estos resultados se observan en el cuadro 13.


http://www.novapdf.com/

Cuadro 13 Porcentaje de células PMN en citologia de liquido sinovial de gatos.

% PMN (control) % PMN (tratado)
. Dia 0 Dia 21 Dia 0 Dia 21
A 33 12 4
B 0 6 8 10
C 31 8 0 25
D 6 20 0 0
E 4 0 0 22
F 25 27 16 0

Estos resultados no muestran diferencia estadistica, por lo que no hay suficiente
evidencia que demuestre que la complementacién de acidos grasos omega 3 a
gatos con enfermedad articular degenerativa modifique el porcentaje de células
PMN en las citologias de liquido sinovial (p>0.05). Estos resultados se observan

en el cuadro 14.

Cuadro 14 Anadlisis de las diferencias de los porcentajes de PMN por tratamiento

10 Discusion

Los datos obtenidos en el conteo celular total, concuerdan con los obtenidos por
Berg et al. en 2009, quienes practicaron artrocentesis repetidas (cada 3 semanas)

hasta completar 4 en perros sanos, esperando encontrar una elevacion en los

Media | Error estandar
Control | -5.6667 7.3456
Tratado | 5.8333 7.3456
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neutrofilos debido a una inflamacién en la articulacién causada por el dafio que
provoca este manejo, sin embargo no fue asi manteniéndose los niveles de
neutréfilos normales. En el presente estudio tampoco se encontraron cambios en
el numero de células a lo largo del tiempo, ni hubo diferencia entre tratamientos, a
pesar de que el estudio fue realizado en gatos con enfermedad articular
degenerativa, esto indica al igual que en el estudio de Berg antes mencionado que
las artrocentesis fueron realizadas de manera correcta y que el periodo que
transcurrid entre una puncion y otra fue el adecuado para no provocar una
inflamacion mayor de la que ya tenia el tejido y que no se provocd ninguna

infeccion por el manejo de la articulacion. (Berg, et al., 2009)

El hecho de que las células totales por uL no disminuyeran en este estudio, se
puede deber a las artrocentesis que se realizaron de manera repetida, quiza al ser
pacientes no sanos el periodo de descanso entre una artrocentesis y otra debi6
ser mas prolongado, para encontrar lo esperado, es decir, que en las citologias de
los gatos que recibieron la complementacion de acidos grasos omega 3
disminuyera el total de células/ uL, sin embargo, tampoco se provocaron dafios a

la articulacién. (Berg, et al., 2009)

Otros autores han obtenido resultados diferentes en perros utilizando AINEs, tal es
el caso de Bennet et al. en el afio 2013, en este estudio utilizaron 34 perros con
osteoartritis, a los que se les dio tratamiento por 28 dias con robenacoxid un AINE
especifico de COX2, después del tratamiento los animales tuvieron un decremento
del total de células nucleadas en las citologias de liquido sinovial. Estos resultados

demuestran que el tratamiento en la enfermedad articular degenerativa es
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multimodal, existe evidencia de que los AINEs son antiinflamatorios mucho méas
potentes que los acidos grasos omega 3, pero también poseen muchos mas
efectos segundarios si son administrados por periodos prolongados de tiempo, por
lo que se sugiere que en el tratamiento de la artritis se usen al inicio del
tratamiento AINEs combinados con condroprotectores y nutracéutico con efectos
antiinflamatorios como los acidos grasos omega 3, y una vez que la inflamacién
haya disminuido se continle solamente con los condroprotectores y los
nutracéuticos, evitando asi los efectos no deseados de los AINEs. (Bennet, et al.,

2013)

El porcentaje de linfocitos se esperaba que aumentara por el simple hecho de que
los otros dos grupos celulares tendrian una diminucién en el porcentaje, sin
embargo, esto no ocurrié debido a que el porcentaje de células PMN no se vio
afectado estadisticamente debido a la complementacién de acidos grasos omega

3.

Los macréfagos que se encuentran en los procesos inflamatorios son derivados de
los monocitos que se encuentran en la sangre periférica, estos fagocitan a
grandes estructuras como levaduras. En los procesos inflamatorios que tienen
larga duracion se puede observar binucleados; afectan la aparicion y desarrollo de

inflamaciones crénicas.

La maduracion de los monocitos a macréfagos ocurre gracias a la estimulacion de
citocinas proinflamatorias como TNFa, IL1, IL15, IL17, IL18, IL23 e IL27, estas

ocasionan que dentro del macréfago se aumente el NFkB, dando la sefial en el
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nacleo para que comience la transcripcion de mas citocinas proinflamatorias, 6xido
nitrico, especies reactivas al oxigeno y enzimas que degradan tejidos. (Kinne, et

al., 2007)

Cuando existe un proceso inflamatorio existe infiltracion celular en el liquido
sinovial en su forma activa, por lo que hay una elevada produccion de citocinas
proinflamatorias en la articulacion, en el caso particular de la osteoartritis el
infiltrado celular que hay es mixto, pero las células que predomina son los
macrofagos. Bondenson et al. en 2010 mencionan que los macréfagos de
pacientes con osteoartritis ademas de producir citocinas proinflamatorias, también
producen metaloproteinasas, las cuales son las enzimas encargadas de la
destruccion del cartilago (Bondeson, et al., 2010). En ese mismo estudio se ofrecio
una complementaciéon de acidos grasos omega 3, la cual disminuyo el porcentaje
de macréfagos en el liquido sinovial, por lo cual se puede asegurar que los
medidores de la inflamacion disminuyeron, retardando asi el proceso de
destruccion del cartilago. Estos resultados concuerdan con lo encontrado en este
estudio; aunque no se midieron citocinas proinflamatorias se pueden hipotetizar
gue disminuyeron, ya que el porcentaje de macréfagos disminuyé
significativamente cuando los gatos fueron tratados con acidos grasos omega 3, o

gue causa una disminucion en las citocinas proinflamatorias.

Las células polimorfonucleadas o neutréfilos se encargan de fagocitar bacterias
patdégenas presentes en los tejidos, es por ello que se encuentran en tejidos
afectados por infecciones; en los frotis que no son extendidos de manera

adecuada puede no notarse la naturaleza lobulada del nucleo, sin embrago, los
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patologos expertos pueden diferenciarlos gracias a los limites lobulados del

nacleo. (Cowell, et al., 2009)

En este estudio no se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el
porcentaje de PMN, esto se puede deber a que en ninguno de los 6 sujetos de
estudio existia infeccidon, este tipo de células estan relacionadas con procesos
inflamatorios en los que existen infecciones asociadas a bacterias, como lo
refieren Ghanem et al., los cuales realizaron citologias de liquido sinovial en
pacientes humanos a los que se les realiz6 artroplastia de rodilla, encontrando que
los pacientes que presentaban infeccién de la articulacion el 85% de las células
totales de la citologia eran neutréfilos, mientras que en los pacientes que no

presentaban infeccién se encontraban en 25%. (Ghanem, et al., 2008)

Los neutrdfilos tienen una vida media corta (entre 8 y 12 horas) y mueren por
apoptosis. En la evaluacién citolégica de animales con artritis inmuno mediadas
existe un incremento de los neutréfilos (mayores al 10% del total de las células), si
se compara con otro tipo de artropatias. A pesar de que en el presente estudio no
se trabajo con pacientes que tuvieran artritis inmuno mediadas se pretendia
encontrar una elevacién cuando los gatos no recibian tratamiento, debido al
manejo de las artrocentesis, sin embargo esto no sucedio, lo cual concuerda con
lo obtenido por Berg en perros, demostrando que las artrocentesis realizadas a
intervalos de 3 semanas, no causan un mayor dafio a la articulacion. (Mac

Williams & Friedrichs, 2003; Berg, el al. 2009; Cowell, et al., 2009)
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En las articulaciones existen citocinas que tienen efectos proapoptéticos vy
antiapoptoticos sobre dichas células. En muestras de liquido sinovial de pacientes
con artritis, se aislaron altas concentraciones de citocinas antiapoptoticas (se
estimulan en presencia de citocinas proinflamatorias), y actian a concentraciones
de oxigeno de 1%. En el presente estudio se presume que los niveles de
neutrofilos no cambiaron, debido a que al dar un tratamiento con acidos grasos
omega 3 se modifican el tipo de eicosanoides, y los LTBs producidos no tiene un
potencial elevado de quimiotaxis. Por lo tanto, no promueven un aumento en las
citocinas (mismas que tienen las sustancias antiapoptoticas), por lo que los
neutrofilos presentes pudieran llegar a sufrir apoptosis de manera mas rapida que
cuando el procesos inflamatorio esta activo, y por otro lado, debido a la etiologia
de la enfermedad y que no hubo en ningiin momento del trabajo infecciones en las
articulaciones de los gatos, las células PMN no se vieron aumentadas. (Cross, et

al., 2006; Cowell, et al., 2009)

11 Conclusion
Los &cidos grasos omega 3 son antiinflamatorios naturales, los cuales tienen un
efecto positivo en la enfermedad articular degenerativa, sin embargo, se tiene que
tomar en cuenta que no se deben usar como Unico tratamiento, este ayuda a

disminuir el uso de farmacos antiinflamatorios que tienen mayor potencia.

Se necesitan estudios con un mayor niumero de individuos y que duren mas para
poder establecer una dosis, sin embargo el presente estudio ofrece una opcion de
dosis para comenzar a tratar la artritis, (55.5 a 83.3 mg/ Kg/ dia de DHA+EPA),

con un rango mucho mas estrecho que las referidas por Bauer (600 a 700 mg/ Kg/
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dia dosis efectiva cuando se evaluaron fosfolipidos en plasma) o Hand (50 a 250
mg/ Kg/ dia). Pues con la dosis administrada en este estudio disminuyeron los
macrofagos, que son las células relacionadas a los procesos de inflamacién

cronica.

Se comprobé que la complementacion de acidos grasos omega 3 ayuda a
disminuir la inflamacion crénica ocasionada por la infiltracion de macrofagos en
liquido sinovial, disminuyendo asi indirectamente también la produccién de
citocinas inflamatorias, lo que ayuda a disminuir la signologia de dolor y retrasar el

dafio al cartilago.
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12 Anexos

CUESTIDNARKD PARS EVALUAR EL DOLOR EN GATOS CON PROELEMAS ARTICULARES

Maomibre d= ls me=scota:
Projpie taria:
Facha:

Margue salo ung respuests por pregunta, gue desoiba mejor ko situacien de su gato en kos ultimas
Tres SQmITgs.

1} Estado de animo del gato

al Muyal=rta

bk} Al=rta

c} Nial=rta niindiferant=
d} Indif=rant=

2=} Muyindiferente
2]} Evalue la disposician d=l zata para jugar
d) Muy bue=nadispasicion
b} Buenadisposidan
c| D malagana
d} D= muy mala zana
2]} Elna jueEaninunca
3} Evalu= la disposicion d=l zato para caminar
a) Muybu=nagzana
b} Bu=nagana
c] MalaEzana
d} Moy malazana
2} Mo camina
4} Evalu= la disposician d=l zata para trepar
a) Muybu=nagzana
b} Bu=nagana
c| Malagzana
d} Moy malazana
=] Hotrepa
5) Ewalu= la disposicion d=l zato para saltar
a) Muybu=nagzana
b} Bu=nagana
c] Malazana
d} Moy malazana
2] Mo saks
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8] Evalu= =l estado delzato cuando se levanta despus s de descansar

d] 5e l=vantay camina inmediataments normal

b} 5e l=wvantay comienzaa caminar con un pace de dificultad, perodespues camina

narmial

] 3= levantay se queda de pi= un momentsantes de caminar con dificwuhtad , pero

despuss Q@mina nanmal

d] 5e l=wvantay se queda de pie un momentaantes de caminar con difiultad. tarda =n

poder caminar de manera narmal

=] Prefizre no levantarse, solo s= levanta ko minima indispensable {ir 3l arenero o por

camiidal

Resultados hemogramas y quimicas sanguineas

HEMOGRAMA GATO A
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 39.4 29.9 24- 45 %
Hemoglobina 12.7 9.6 8 -15 g/dL
Leucocitos 14.3 8.7 5-18.9 (109/L)
Plaquetas 309 224 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 77.6 63
Granulocitos 11.1 5.5 2.5-12.5 (109/L)
%Linfocitos/monocitos 22 37
Linfocitos/monocitos 3.2 3.2 1.5-7.8 (109/L)
MCHC 32.2 324
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BIOQUIMICA GATO A
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
ALT 37 27 12-130 U/L
Fosfatasa
alcalina 39 41 14- 111 U/L
Creatinina 2 1.9 0.8- 2.4 mg/DI
Glucosa 94 106 71-159 mg/DI
Proteinas totales 8.2 7.5 5.7-8.9 g/dL
Urea 28 29 16-36 mg/DlI
HEMOGRAMA GATO B
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 40.7 30 24- 45 %
Hemoglobina 13.3 9 8 -15 g/dL
Leucocitos 4.8 9.7 5-18.9 (109/L)
Plaquetas 222 294 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 42 70.1
Granulocitos 2 6.8 2.5-12.5 (109/L)
%Linfocitos/monocitos 58 30
Linfocitos/monocitos 2.8 2.9 1.5-7.8 (109/L)
CHCM 32.1 30 30.0 - 36.9 (g/dL)
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BIOQUIMICA GATO B
Analito Resultado | Resultado 2 Referencia
1
ALT 44 11 12-130 U/L
Fosfatasa 38 47 14- 111 U/L
alcalina

Creatinina 1.2 1.2 0.8- 2.4 mg/dL
Glucosa 131 121 71-159 mg/dL

Proteinas totales 7.3 8.2 5.7-8.9 g/DlI
Urea 27 23 16-36 mg/dL

HEMOGRAMA GATO C

Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 33.5 29.8 24- 45 %
Hemoglobina 11.7 8.7 8 -15 g/dL
Leucocitos 7.3 6.8 5-18.9 (109/L)
Plaguetas 243 211 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 64 73.5
Granulocitos 29 5 2.5-12.5 (109/L)
%Linfocitos/monocitos 36 26.5
Linfocitos/monocitos 2.1 1.8 1.5-7.8 (109/L)
CHCM 30.2 29.2 30.0 - 36.9 (g/dL)
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BIOQUIMICA GATO C
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
ALT 44 21 12-130 U/L
Fosfatasa
alcalina 38 63 14- 111 U/L
Creatinina 1.2 1.4 0.8- 2.4 mg/dL
Glucosa 131 109 71-159 mg/dL
Proteinas
otales 7.3 7.2 5.7-8.9 g/dL
Urea 27 23 16-36 mg/dL
HEMOGRAMA GATO D
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 39.4 24.6 24- 45 %
Hemoglobina 13 8.3 8 -15 g/dL
Leucocitos 7.1 8.5 5-18.9 (109/L)
Plaquetas 302 223 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 55 76
Granulocitos 3.9 6.5 2.5-12.5 (109/L)
%Linfocitos/monocitos 45 24
Linfocitos/monocitos 3.2 2 1.5-7.8 (109/L)
CHCM 33 33.7 30.0 - 36.9 (g/dL)
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BIOQUIMICA GATO D
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
ALT 63 11 12-130 U/L
Fosfatasa
alcalina 44 47 14- 111 U/L
Creatinina 1.4 1.2 0.8- 2.4 mg/dL
Glucosa 179 121 71-159 mg/dL
Proteinas totales 8.8 8.2 5.7-8.9 g/dL
Urea 22 23 16-36 mg/dL
HEMMOGRAMA GATO E
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 29.5 23 24- 45 %
Hemoglobina 9.6 7.6 8 -15 g/dL
Leucocitos 8.5 6.7 5-18.9 (109/L)
Plaguetas 210 190 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 75 55
Granulocitos 6.4 3.7 2.5-12.5(109/L)
%Linfocitos/monocitos 25 45
Linfocitos/monocitos 2.1 3 1.5-7.8 (109/L)
CHCM 325 33 30.0 - 36.9 (g/dL)
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BIOQUIMICA GATO E
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
ALT 41 32 12-130 U/L
Fosfatasa 23 19 14- 111 U/L
alcalina
Creatinina 1.9 2.2 0.8- 2.4 mg/dL
Glucosa 93 80 71-159 mg/dL
Proteinas totales 8.9 7.6 5.7-8.9 g/dL
Urea 37 38 16-36 mg/dL
HEMOGRAMA GATO F
Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia
Hematocrito 33.5 28.4 24- 45 %
Hemoglobina 10.8 9.1 8 -15 g/dL
Leucocitos 6.7 4.8 5-18.9 (109/L)
Plaquetas 212 180 175 - 500 (109/L)
% Granulocitos 72 58.3
Granulocitos 4.8 2.8 2.5-12.5 (109/L)
%Linfocitos/monocitos 28 42
Linfocitos/monocitos 1.9 2 1.5-7.8 (109/L)
CHCM 32.2 32 30-36.9 (g/dL)
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BIOQUMICA GATO F

Analito Resultado 1 | Resultado 2 Referencia

ALT 57 38 12-130 U/L

Fosfatasa alcalina 18 10 14- 111 U/L
Creatinina 2.1 2.2 0.8- 2.4 mg/dL
Glucosa 144 123 71-159 mg/dL
Proteinas totales 8.2 9.4 5.7-8.9 g/dL
Urea 26 22 16-36 mg/dL
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Radiografias

Gato A

llustracién 3 Miembro pélvico derecho llustraciéon 4 Miembro pélvico izquierdo
gato A, toma medio-lateral derecha gato A, toma medio-lateral izquierda

llustracién 5 Miembros pélvicos derecho e izquierdo gato A, toma craneo-caudal

~ 64 ~
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Gato B

llustracién 6 Miembro pélvico derecho llustracién 7 Miembro pélvico izquierdo
gato B, toma medio-lateral derecha gato B, toma medio-lateral izquierda

llustracion 4 Miembros pélvicos derecho e izquierdo gato B, toma craneo-caudal
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Gato C

llustracion 9 Miembro pélvico derecho

gato C, toma medio-lateral derecha llustracion 5 Miembro pélvico izquierdo

gato C, toma medio-lateral izquierda

llustracion 11 Miembros pélvicos derecho e izquierdo gato C, toma craneo-caudal
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Gato D

llustracion 6 Miembro pélvico derecho
gato D, toma medio-lateral derecha

llustracion 13 Miembro pélvico izquierdo
gato D, toma medio-lateral izquierdo

llustracion 14 Miembros pélvicos derecho e izquierdo gato D, toma craneo-caudal

~67 ~
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Gato E

llustracion 15 Miembro pélvico derecho

gato E, toma medio-lateral derecha llustracion 16 Miembro pélvico izquierdo

gato E, toma medio-lateral izquierda

llustracion 17 Miembros pélvicos derecho e izquierdo gato E, toma craneo-caudak
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llustracion 18 Miembro pélvico derecho llustracion 19 Miembro pélvico izquierdo
gato F, toma medio-lateral derecha gato F, toma medio-lateral izquierda

llustracion 20 Miembros‘pélvicos derecho e izquierdo gato F, toma craneo-caudal

~ 69 ~
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