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RESUMEN

En lo referente a !a introduccitn, informo a todos los pasantes de nuestra
carrera, que de alguna forma estén ejerciendo la profesion. consideren
como una buena opcidn la Memorna de Desempernio Profesional, porque
de esta manera uno puede manifestar la experiencia que ha adquirido e

informarie a los estudiantes de generaciones posteriores los pros y
contras a o que nos enfrentamos.

En la Descripcion del Desempeno Profesional, principaimente se hace

una descripcion de la ubicacion de la cilinica, incluyendo e horario de
servicio y su distribucidn.

Posteriormente se exponen |as actividades que se realizan en la clinica

como:
En ia actividad administrativa hago mencién de ios diferentes tramites
para poder abrir una clinica, esto significa, darme de altaen la S H.C.P,,

uso del suelo, permiso de Bomberos o Proteccion Civil, entre otros,

registro los ingresos y egresos,

también explico la forma que
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mencionando todos los papeles necesaros para que un contador realice

1a contapitidad y asi efectuar el pago de 10s impuestos correspondientes.

En las ventas menciono cuales son los accesoros que mas se venden, el
tipo de alimento que vendo en la clinica, 10s tipos de medicamentos asi

como sistemas de identuficacion electronica para l1a mascota.

En las acuvidades dianas informo gue medidas de higiene realizo, la

revision y llenado de los expedientes, asi como respetar horario

estipulado.

£n el aspecto de Salubridad me enfoco en el control de vacunas y

desparasitacion, asi como el tipo de alimento mas apropiado, el cuidado y

limpieza que debe tener su mascota.

En las actividades médicas describc todos los padecimientos que se me

han presentado en la clinica con relacién al aparato digestivo.

En lo referente a las intervenciones quirurgicas, menciono iocs tipos de

cirugias que he realizado en relacion al mismo aparato.

En las actividades periédicas menciono que no existe interrupcidon de

algun tratamiento, 1a posibilidad de localizarme en alguna emergencia, la



limpieza periddica, ordenar papeles para [a contabilidad. inventarios
frecuentes. el mantenimiento de las instalaciones hasta |a prevencion y

contro! de plagas.



INTRODUCCION

Después de varios intentos por realizar un proyecto de tesis, me
dispongo de nueva cuenta cumplir con los requisitos para obtener el tituto
de Medico Veternnano Zootecnista, por medio de la opcion de Memoria de
Desemperio Profesional, el cual tiene como objetivo |a descripcidn de las
actividades diarias. manifestando la experiencia personal que he obtenido

durante el periodo de dos aftos en el ejercicio profesional.

Considero que esta cpcidén de titulacidn, es muy importante para los
pasantes de nuestra carrera, los cuales nos encontramos ejerciendo de
alguna forma la profesion, siendo mas dificil realizar una tesis de
investigacién y porque cada dia que pasa nos es mas dificil contar con
tiempo, por lo mismo muchos egresados de la F.ESC. que se
encuentren en un caso similar al mio, se motiven para titularse por medio
de esta opcidén. También porque nos permite orientar a cualquier persona
que tenga !a inquietud de desempefiarse en la clinica de pequefias

especies y este terminando |a carrera.

Esta opcidn considero que es muy importante porque nosotros los

pasantes podemos manifestar por medio de esta forma de titulacién
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nuestras experiencias y [as formas de resolucion que hemos realizado

con buenos resultados a cada problema que se nos ha presentado.



DESCRIPCION DEL DESEMPENO
PROFESIONAL.

UBICACION Y DISTRIBUCION DE LA CLINICA.

La Clinica se encuentra ubicada en la calle de Pachuca No. 7 Colonia
Condesa.C. P 06140 Delegac! 6n Cuauhtemoc México, D.F

Tel: 55358 18 (fig No. 1).

Horario de servicio 10 00 a 20 00 horas de lunes a sabado y domingos de
10:00 a 14.00 horas. Con horarno corndo. Se cuenta con servicio de

emergencia a cualquier hora del dia.

La Iocalizacion de la clinica es muy céntrica, ya que se ubica a 2 cuadras
del metro Chapultepec, rodeado de algunas Colonias como Hipédromo

Condesa. Roma Sur. San Miguel Chapultepec y Escandon.

La clinica cuenta con 50 metros cuadrados de superficie. El matenal que
se utilizo para las divisiones de recepcién, estética, adrea de consulta,
prescripcidn y quiréfano, estan hechas a base de herreria, la parte
superior esta conformada en vidrio y la parte inferior en macopan de dos

vistas, teniendo la ventaja de una facil limpieza.



La recepcion se ubica en la entrada de la clinica. an la cual existe una

vitnna para exhibir productos en venta como accesonos, productos para
su impieza. medicamentos y almento

El area de estetica se encuentra despues de ia recepcidn, contando con
siete jaulas y una tna ce barfoc ambos de cemento. una mesa para

secado. asi como secadora y accesoros para la completa impieza de la

mascota.
El acceso al area de consulta es a traves de un pasillo que micia en la
recepcion, esta area consiste de una mesa de exploracion. estenlizador

de 3 charolas, microscopio, refngerador. vitnna para medicamentos de

uso continuo y materal de uso constante (termémetro, estetoscopio.

algododn, tijeras. guantes, etc.), en la parte inferior de 1a vitnina se cuenta
con toda la ropa necesana para realizar cualquier cirugia. En {a misma

area existe un escritorio para las indicaciones pertinentes, asi como un
librero para consuitar alguna duda o para explicar al duenio por medio de
esquemas el problema que tiene su mascota.

El area de quirdfano se localiza en la parte posterior al area de consuita,
el cual consiste en una mesa de cirugia. mesa grande para instrumental,

mesa de mayo, porta sueros ceolgante y en la parte superior del mismo,



se instalaron algunos anaqueles para almacenar material de uso no

cotidiano.
Se cuenta con un bano que brinda todos oS servicios

En la parte trasera existe una puerta que comunica a la uitima area, la
cual se utiiza exclusivamente para hospitatizacidon y pension, esta area
es independiente de las demas areas evitando posible contarminacion y
malos olores, la cual cuenta con jaulas grandes de transporte y conejeras

adaptadas para el alojo de animales pequenos (fig. No. 2).



Ubicacion de fa Clinica

Figura No. 1



Distribucién de la Clinica

Figura No. 2



ADMINISTRACION.

Los primeros tramites administrativos que se realizan para la apertura de
una clinica de pequenas especies, son permisos y licencias para el
funcionamiento correcto de la misma, estos tramites son varios que a

continuacion se mencionan:
Darme de alta en la S.H.C.P. como persona fisica.

Por la falta de titulo. fue necesario ante la S A.R.H. realizar una carta en
donde un MV Z. ttulado, se constituye como responsable de todas las
actividades que se realicen dentro de la clinica, presentando como
requisitos el numero de Cédula Profesional, el numero de registro de la
S.A.R.H. y establecer un horario de asistencia, con la finalidad de que se
me extendiera la licencia zoosanitaria para e! giro de servicios

veterinarios y poder atender a cualquier paciente.
Uso de suelo.

Los requisitos que pidieron para otorgar el permiso de Bomberos, fue

exclusivamente que se cuente con un extinguidor con mantenimiento



constante. que todas !as instalaciones esten ocuitas © entubadas y

mantener el buenas condiciones todas las partes electricas

Antes de iniciar labores. se realizo una remodelacion del local, teniendo
que cbtener un permiso en el Sindicato Mexicano ce Trabajadores de

Obras y Construcciones Federales ya que no contaba con hcencia de

construccion

Se reaiizo la verificacién del D.D.F. en relacion del programa uso eficiente

del agua en donde el wc debe tener una capacidad de 6 litros

considerandose de bajo consumo.

También es esta actividad diana consiste en anotar en hgjas de

contabilidad todos los ingresos y egresos del dia como: consultas, venta
de alimento, venta de accesorios y medicamentos, vacunas y
desparasitaciones, estéticas y las salidas las cuales son pagos a

distnbuidores © gastos necesarios para el mantenimento o

funcionamiento de ja clinica. Estas hojas en conjunto con las facturas,
recibos de honorarios y estados de cuenta, son entregados al contador
en los primeros dias de cada mes, para realizar la contabilidad

correspondiente y posteriormente el pago de los impuestos en forma

trimestral.



Cada tres meses realizo un inventario para saber que existenc!a tengo.

Cada ano se efectta el pago de la declaracién anual correspondiente.
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VENTAS.

Las ventas con mayor frecuencia son' accesorios incluyendo correas,
pecheras. ccoilares simples y de castigo. platos. juguetes. huesos de
carnaza, sueteres. cardas. shampoos y placas de dentificacion entre

otros.

Se reahiza tambien la venta de alimento para perros y gatos. de igual
forma venta de medicamentos. ya sea por !as consultas o como farmacia

en donde indicamos la forma y tiempo de uso.

Desde Junio de 1996 empece a aplicar el Microchip, el cual es un
sistema de identificacién electrénica para la mascota. Es un pequefno
circuito de computadora que tiene un numero inviclable, inalterable,
individual e intransferble que permanece en !a mascota toda la vida.
Como es muy pequefio, se inocula como si se aplicara una inyecciéon
subcutanea en el espacio interescapular. Inmediatamente es reconocido
por el organismo fijandolo mediante una pequefia capa de proteina que lo
ubica en la zona de aplicacién, evitando asi que emigre hacia otra parte
del cuerpo. Una de las ventajas son: como es pasivo, no provoca dafio at

aplicarto, ni reaccidn o alergia en la zona de aplicacidén, porque nunca dos



animales pueden tener el mismo codigo. i cual forma parte del sistema
de localizacion de mascotas extraviadas llamado ioca-can. este sistema
nos aumenta la posibilidad de encontrar a cualquier mascota que se le

haya implantado el Microchip por l1os sigulentes procesos

1 -Cuando es atendido en cualquier cilinica gque cuente con el lector
especial., el cual mediante la emisién de ondas de radio registra el

numero individual a traves de la piel transmitiendo en una pantalla de
cristal liquido.

2.-Cuando es atendido en oficinas de la Federacion Candfila Mexicana

(FCM) ya que también cuentan con el lector especial.

3.-Lo mas importante es cuando van a ser sacrificados en Centros

Antirrabicos o cuando llegan a las Asociaciones Protectoras de

Animales, son identificadas las mascotas que tienen el Microchip y de

esa manera por medio del sistema loca-can, localizan al Médico

Veterinario Zootecnista que lo implanto para que se comunique

directamente con el propietario de la mascota e informarie en donde

se encuentra.



ACTIVIDADES DIARIAS.
Lo primordial es respetar el horario estipulado de la clinica.

Al momento de abrir. o que se realiza es la limpieza de 1a clinica (barrer,
trapear), se sacuden las vitrinas, muebles y escritorio, posteriormente, se
verifica que haya materal de uso frecuente en sus recipientes y se limpa

el bafo. las jaulas sucias o Instrumental que pude gquedar sucio de un dia

antes.
Se llenan los expedientes del dia anterior para guardarios y se les llama
por teléfono a los duenos de! paciente gque tienen cita el dia siguiente
para recordarles y al mismo tiempe para confirmar la cita, aunque no
trabajo a base de citas los propietarios pueden ser olvidadizos © no se
acuerdan de la siguiente vacunacidn o revision. Muchas veces a pesar de

recordaries, hay pacientes que se atrasan © que nunca regresan a la

clinica.
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SALUBRIDAD.

Me enfoque exciusivamente en el control

vacunacion y

desparasitacion, asi como la allmentacion, el cuidado y impieza de su

mascota.

Se atienden en general pequenas especies en una proporcion de:

Canideos 80 %
Felinos 18 %
Aves de ornato, Zooldogico y peces. 2%

El niumero de pacientes atendidos por dia incluyendo el domingo y dias

festivos fue de 5.14, considerando este a cualguier paciente que requiere

mis servicios de consulta, vacunas, desparasitacion, cirugias y estéticas

en los afios 1994 y 1995.




E! numero de consuitas atendidas por dia es de 1. 57.

&l numero de vacunas y desparasitaciones por dia es de 1.86.

£l numero de cirugias pordiaes de 0 13

El numero de estéticas por dia es de 1.47.

Lo primero que hago al entrar un paciente a la clinica, es sacar el
expediente si ya habia ingresado antenormente o si es de nuevo ingreso,

se abre un expediente para recopilar los datos del mismo (Fig. No. 3).

A pesar que !a visita sea de control de salud o sea por la nueva

inmediatamente realizo la toma de

adquisicion de ailguna mascota,
nos indica que

temperatura, el objetivo es que si esta alterada,
probablemente tenga ailgun padecimiento, aunque el paciente se

mantenga en forma asintomatica, al mismo tiempo realizo un examen

fisico completo.
Cuando confirmo que no tiene problemas de ninguna indole, le explico al
dueno todas las dudas que pudiera tener y también le indico cual serd el

calendario de desparasitacion y vacunacién para su mascota (Cuadro 1 y

Cuadro 2).



Al propietario le proporciono un carnet de salud con todos los datos de su
mascota. en este se va anotando ia fecha de apiicacion y vencimento de
la desparasitacion, vacunas o cirugia realzada. al mismo tempo. cuando
la vacuna que se aplique proporcione una inmunidad minima de un anto,
se le entrega un certificado que se introduce dentro del carnet y asi evitar

que se pterda. Tanto el carnet como los certificados. llevan impreso todos

los datos de la clinica.



»hOJA DE DATOS DE IDENTIFICACION

NOMBRE DEL PACIENTE

Raza Sexo Edad Color

Especie
Peso Sefias particulares
DATOS DEL PROPIETARIO
Nombre
Domilcilio tol, :
Fecha TEM FR FC DX TTO Observacliones

Fig MNo 3 Hoja de identificacion




La desparasitacion la realizo antes de 13 aplicacidn de cualguier vacuna,
seguimos este formato porque ia teoria nos indica que existen parasitos
que pueden ocasionar iInmMunosupresidon provocando Haja estimulacion de

anticuerpos.

En todos los pacientes realizo examenes coproparasitoscoOpicos de rutina

para saber que tipo y cantidad de parasitos tienen

Cuando se presenta un cachofrro, sin haber realizado este examen,
procedo a realzario en fresco ya que muches huevos se pueden
cbservar y de esta manera se desparasita, sin tener que esperar la
muestra, procesaria y postenormente desparasitario, todo este proceso

puede llevarse algunos dias.

En cachorros desparasito aproximadamente desde las 4-6 semanas de
edad y recomiendo se desparasiten cada 6 meses como maximo, esta
recomendacion la hago porque las mascotas tienen mayor posibilidad de
volver a parasitarse, ya que comen pasto, lamen excremento, tierra o
cualquier lugar contaminado, también porque puedan tener ectoparasitos

como pulgas en su cuerpo y estas pueden ocasionar !a transmision del

Ripilidium caninum.



En perros o gatos adultos no todos continuan con su desparasitacion

periodica, mu funcidén es recordaries el veacimiento y explicarles el riresgo

tanto en la mascota como en

que pueda provocar la falta de esta,

cualquier miembro de ia familia.
Los tipos de desparasitantes que utilizo, estan formados por uno o varios

productos los cuales se menciona el principio activo y dos#ficacion

cuando hable de diarreas.
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CALENDARIO DE VACUNACION EN PERROS

Edad en 128 de la Tipo de vacuna
8 Moquillo-Sarampién Virus Vivo modificado
10 1% Parvovirus “
12 Moqulllio, Hepatitis, Leptospira -
14 2* Parvovirus .
16 Antirrabica Virus inactivado

Cuadro No. 1 Pnmer Calendario de Vacunacién en los perros

CALENDARIO DE VACUNACION EN GATOS

Edad en semanas

Nombre de la vacuna

Tipo de vacuna

8 Rinotraqueitis Panleucopenia Virus Vivo modificado
Calicivirus
10 1* Leucemlia Viral Felina -
12 2* Triple Felina -
14 2* Leucemlia Viral Felina -
16 Antirrabica Virus inactivado

Cuadro No. 2 Prnimer Calendarno de Vacunacion contra enfermedades virales de los gatos.




Estos son formatos establecidos en la clinica, siempre y cuando todos los
pacientes nicien su control de salud a la misma edad. en ocasiones Ios
prepietarios traen al paciente de 12-14 o mas semanas de edad en
donde no podemos ajustarnos al mismo formato. por lo que se debe

realizar uno especial en estos casos.

En general el intervalo entre una vacuna y otra se debe a gue existe un
pericdo de latencra el cual es que después de la aplicacién de alguna
vacuna a cualguler perrc o gato Qque nunca estuvc en contacto
previamente con el antigeno, pasan varnos dias sin que exista la
formacion de anticuerpos en el suero. Estos anticuerpos empiezan a ser
reconocibles aproximadamente una semana después de la vacunacién y
la concentracidn en suero va aumentado hasta un maximo de 10 a 14
dias después de la aplicacion, llamandose respuesta \nmune primana, la
cual es una respuesta relativamente pequena, por io que es necesario
aphcar una segunda vacunacién del mismo antigeno para provocar la
respuesta inmune secundaria, en la cual se observara que el periodo de
latencia no pasa de 2 a 3 dias y la cantidad de anticuerpos identificables
sube rapidamente hasta un nivel muy alto.

Muchas veces los propietarios por la situacién economica del pais,
porque la rabia es un problema de salud publica o la faita de
conocimiento de otras vacunas, traen a la mascota con la idea de
vacunario exclusivamente contra la rabia. Muchas personas a pesar de
explicar que existen otras vacunas y Su impeortancia insisten gque se

aplique exclusivamente |a vacuna antirrabica.



La vacuna antirrabica se recomienda aplicar despues de las 12 semanas
de edad como minimo y s el propietano Nno qurere esperarse a la
aplicacion hasta el final de! calendario establecido, ya que argumentan
que tienen miedo a la rabia o porque o sacan a pasear en donde hay
contacto con otros anmales. es necesario intercalar la vacuna coen

alguna dosis de refuerzo ya sea la tnple canina o Parvovirus

Aparentemente en la zona que se locahza !a climnica. el calendaroc de
vacunacién, con las aphcaciones de 2 vacunas de Moquilio, 2 de
Parvovirus, y una Antirrabica. es suficiente para proporcionar una
inMmunmigad activa con duracidén mimma de un afo en los perros. sin
importar la raza ni el sexo. posteriormente se revacuna con una vacuna
sextuple Qque contiene las enfermedades de Moquillo. Hepattis.
Leptospira, Parainfluenza, Parvovirus y Adenovirus tipo 2 y una vacuna
Antirrabica, las cuales también proporcionan una inmumdad activa con
duracién minima de 1 ano. De la misma forma con 2 vacunas triples que
contienen las enfermedades de Panleucopenia, Calicivirus y
Rinotraqueitis. 2 vacunas de Leucerma Viral Felina y 1 vacuna Antirrabica
proporcionan una buena inmumdad con la misma duracion en los gatos.

Se podria llarmar como servicio social cuando mis actvidades en forma
periddica incluyen el participar en la Campana Nacional de Vacunacion

Antirrabica en beneficio de la comunidad.

Estas vacunas se aplican en forma gratuita ya que los bioldgicos son
proporcionados por la Secretaria de Salud a nivel Nacional.

Estas vacunas vienen acompafiadas de un certificado de vacunacion.



Al contnibuir con la Campana existen algunos teneficios como:
disminucién de la posibiidad de rabia en el pais. aphcacién a perros y
gatos en donde Ios propietarios estan carentes de recursos econdmicos,
mcremento en la seguridad ce todos. de alguna forma tratar de erradicar
al vacunador ambulante y porque nos da 'a oportunidad de trabajar en
conjunto con el extenso grupo dJde Medicos Veternnarios gque nos
decicamos a pequenas especies. brindando un beneficio a 'as

comunidades de nuestro pais

En ta Campana de VVacunacidn Antirrabica. algunas personas sohcitan el
empleo de jeringas y agujas nuevas para vacunar a su mascota. de no
traerta ellos, unicamente se les cobra el costo de la jernga. esto lo
hacemos porgque la Asociacidn nos proporciona una agua para cada

perro, pero una jeringa para cada Cinco perros.

En este tema no podemos olvidar ta alimentacién, fa cual es una pregunta
que el propietano cuestiocna con mucha frecuencita. En forma particular,
yo recomiendc alimentos peletizados plus, los cuales son de excelente
calidad como Pro plan. Recomendamos este, porque de todos estos
alimentos he observado que tiene buena palatabilidad. solo se vende en
tiendas de mascotas o Clinicas Veterinarias y tienen el precio accesible

comparandolo con otros alimentos de la misma calidad.

Como son alimentos cientificarmente balanceados, no necesitan ningun
complemento adicional en su racidn, también como son alimentos
eilaborados con matena prima de primera calidad. presentan aita
digestibilidad, provocando gque consuman menos cantidad que otros
alimentos de mala o buena calidad, esto se logra ya que se aprovecha en

26



un alto porcentaje los nutrientes provocando que sus evacuaciones sean

mas pequenas. compactas y con menos olor

Otra pregunta comun de los propretarios €s cada cuando se debe bafar a
Su mascota. yo reccrmiendo cada mes aproximadamente Para exphicar

porque tienen que pasar tanto ttempo entre un ano y otro. comento que
en cualquier aiametro de prel de humano. existen 7 glandulas sebaceas
en comparacion con las del perro que solo tiene 1 glandula en el mismo
diametro de piel, por lo que la formacidn de !a capa lhpidica. tarda
aproximadamente 15 dias, esta capa tiene como funcion fa proteccidon de

fa piel a cualquier mucroorganismo cel medio ambiente que pueda

provocar dano en esta. ocasionando dermatiis, caida de pelo, pelo

opaco., prunto, exconaciones o incremento en !a susceptibilidag al
incremento de cualquier alteracidn dérmica.

En los gatos como se lamen constantemente el pelo (acicalan), se
mantiene el pelaje limpio, brilloso y resistente, también el manejo de los
gatos para banarlos es mas dificil que los perros. porque pueden aranar
o morder a los duenos, provocando que no lo hagan. muchas veces es

necesario el bano, por o que el propietario nos pide que nosotros lo

hagamos para evitar un posible accidente.

Otra recomendacion es el cepilado de las mascotas, sobre todo en

temporada de muda. principalmente se recomienda en perros con peilo
de doble capa © pelo largo y en gatos de pelo largo, con la finalidad de
quitar todo el pelo muerto. estimular el brote del nuevo pelo, evitar que
dejen los muebles o ropa de los duenos llenos de pelos y asi evitar la

formacion de nudos.



Actividades reallzadas en el afio de 1994,

MES Consitas Vacunas Desparac. Clrug. Estética
ENE. 38 ar 13 3 34
FEB. 4 48 . . a8
MAR. L3} 53 10 - s
ABR. az 7 3 “ 3e
MAY. 30 s 7 4 e
JUN, 83 a1 A2 a 48
JuL 2 as 10 . 81
AGO. 52 70 10 2z -3
SEP. as s2 » s s
OocCT. sa 54 7 1 s
NOV., L1 52 14 e 50
oic. as 57 L] L] s2
TOTAL : 571 643 115 51 549
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Actividades realizadas en el afio de 1995.

Consttas Vi ‘l D Cirug. Eatética

» (%) I L] s as
FEB. atr I 4a [ 172 s 82
MAR., as ‘ 43 ]’ 8 1 o ! Eil
gl I I N BRI B
MAY. - ] a8 ] . I 3 I <z J
JUN. - J 52 I 10 { 3 [ 34 J
JUL, [ ‘ as J - 2 L -~ I
AGO. Rad I a7 18 . ; a1 J
SEP. 83 l e 10 “ { 8T
OCT. a4 I s7 18 f L3 I a®
NOV. as 3 1" } 3 30
bpic. e a8 s ] 54
TOTAL : 582 559 114 48 52a

Cuadro No. 4




ACTIVIDADES MEDICAS.

Como en la climica existe un porcentaje alto de problemas que afectan al
tome la decision de realizar este trabajo sobre los

aparato digestivo,
los cuales abarca desde

problemas que se han presentadoc en este.
cavidad oral hasta el ano

Cuando me encuentro ante un paciente con cualquier problema, lo

primero que realizo, es abnr un expediente s) es de nuevo NGreso. O se
busca el expediente correspondiente en caso de que sea un pacrente que
ya haya ingresado a la clinica, de esta manera verifico que la resefia del
animal este sin errores y st el paciente ha presentado alguna enfermeadad
relacionada con el problema que presenta en ese momento © Con otros

sistemas que me pudieran ser de ayuda.

Antes de empezar la historia clinica y la exploracion fisica del paciente,
realizo en forma inmediata la toma de temperatura por via rectal y
observo la expresién de las fascias, esto quiere decir que posiblemente
con el hecho de observar [a expresion de Ia cara o la postura y forma de

caminar, pudiera confirmar el diagnostico definitivo.

Posteriormente llevo a cabo la anamnesis con la revision general, o sea
voy haciendo i{as preguntas pertinentes y al mismo tiempo reviso al
paciente en forma sistematica, iniciando desde la cabeza hasta la cola.
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PROBLEMAS CLINICOS DEL APARATO DIGESTIVO.

CAVIDAD ORAL.

Enfocancome al aparato cdigestivo, la cavidad oral se examina
rutinarniamente, siendo de gran utihidad para Hegar al diagnostco ce

alguna enfermedad. basandonos solamente en el examen fisico.

El simpie hecho de explorar los dientes nos puede revelar anomalias,
para esto tomo en cuenta la edad del animal ya que si1 es un cachorro
puede presentar anodoncia o dientes temporales retemdos que nos
perjudiquen en la perfecta oclusidn. Los perros y gatos siempre nacen sin
dientes, el brote de los dientes temporales empiezan aproximadamente a
la tres semanas como promedio. La erupcion de los dientes en razas
grandes es mas temprano que en razas pequenas y comparando entre
perros y gatos también es mas temprano en los primercs. A las ocho
semanas de edad, aparentemente debe terminar el brote completo de los
dientes temporales en ambas especies ( cuadro No. 5 ).
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L FORMULA DE LOS DIENTES TEMPORALES DEL PERRO Y GATO I

3 1 3

Parroe : z [§ 1 -— € - - » - 28Ptezae
3 1 3
3 1 2

Gatos 2 [ [ —_—_ € - P - ] - 26 Plezas
E] L] 3

Cuadro No. 5 Cantidad de dientes temporales en perros y gatos.

FORMULA DE LOS DIENTES PERMANENTES DEL PERRO Y GATO

3 1 Pl 2
Parros : 2 [ ' — e == P = M - - 42 Plezan
3 1 4 3
3 1 3 1
Gatos 2 [ ' —_— € e P e M — ) - 30 Piazas

M
-
»

Cuadro No. 6 Cantidad de dientes permanentes en perros y gatos.




Si al revisar la cavidad oral. el cachorro esta en proceso de muda ( 3 a 6
meses ). tengo gque cbservar que exista una buena ociusidn en sus
dientes permanentes. ya que la permanencia de algun diente temporal
por algunas semanas. puede provocar mal acomodanuento ocasionande
problemas =2n !cda !a arcada. Cuando existe un diente temporal pegado
al diente correspondiente pero permanente, siendo muy comun en los
dientes caninos inferiores y supenores se empleza a acumular aimento
provocando daro periodontal. gingivitis, cartes y hasta disminucion de la
vida del diente. por lo cual recomiendo extraer el diente temporal, para
realizar este procedirmiento. utihizo un elevador dental para asi elevar ia
encla y por medio de una manipulacién hacia atras, intentar separar la
raiz del alveolo. tentendo mucho cuidado de no dejar algun pecazo de
raiz, porque es probable que se forme un absceso iNncrementango ia
probabiidad de una ostiomielitis. Esto sucede sobre todec cuando se

extrae un diente permanente y se deja un pedazo de su raiz.

Si el paciente a examinar ya presenta dientes permanentes, observo
varios aspectos como la presencia o no de caries, fracturas dentarias por
traumatismos, o por la misma caries; estas fracturas lo que ocasionan es
la exposicidon de la pulpa a la flora normal de la cavidad oral provecando
necrosis de la misma, cambios de color en el diente siendo de color
obscuro o de color rosa, cuando la pulpa fue daffada recientemente. Para
estas alteraciones recomiendo la extraccion de la(s) pieza(s) dafada(s),
con la finalidad de evitar un absceso periapical y también porque no
tengo el material y la experiencia para realizar alguna endodoncia. Si este
problema no se corrige, al paso del tiempo ocasionara que el paciente
mantenga la cabeza hacia el lado afectado. cambiando sus habitos
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aitmenticios hasta llegar a la anorex:ia. perdida de peso. reaccion a la
sensibilidad por contacto o por sustancias calentes o frias. hasta tallarse

la cara con el piso © con sus manos (Cuadro No §)

Otras e las cbservaciones. son las caries ocaswonadas por la actividad
microbiana. ya gue con la erupcién de los dientes emprezan a colonizar
en la superficie de la corona dentara diferentes grupOs de pacterias.
provocando Ila caries del esmaite o de la dentuna Estas son
enfermedades infecciosas relacionadas con el acumulo de sarro el cual
esta formada principatmente por la placa bactenana. placa minerahzaday
alimento. Para este problema se recomienda una profilaxis completa, con

valoracion de dientes o muelas picadas. fracturadas o flojas y si es

necesario. la extraccion de aigunas piezas. Este procedimiento lograra
que incremente asi la vida del diente y para evitar otra vez ia formaciéon

de sarro, se le debe orientar al duefo en mantener una higiene oral ciarna

en casa medante una dieta peletizada, ejercicios de masticacion,

proporcionandole al paciente huesos de carnaza y juguetes de viml, otra
opcion para evitar el acumulo de sarro, se le informa acerca de algunos
dentrificos. como doggy frice, de algunos dedales y cepillos de cerdas
suaves para realizar {a limpieza oral.

Otro tipo de padecimientos de cavidad oral que he detectado, son

problemas periodontales, siendo este uno de los Mmas comunes que se
encuentra en nuestra practica profesional, en relacién a la cavidad oral,
observamos algunos signos como cambio de coloracion del diente
afectado. gingivitis, sarro, sangrado de encias y dientes flojos,
ocasionado principalmente por depdsitos de un concentrado de bacterias

que son adherentes y gque estan en constante crecimiento, mas el
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depdsito de alimento y el depdsito de calculos supragingivales y

subgingivaies.

Cualquier padecimiento de cavidad oral puede llegar a ser un problema
irreversible en relacion a salvar las piezas dentarias En estos casos se

hace manifiesta la hahtosts y cambios en !os habitos ahmentcios siendo

ios primeros signos que el duero observa

Para la resolucion se reahzan maniobras que a contnuacion se

mencionan:

El procedimiento que realizo, es exclusivamente mecanico con matenal
general de odontologia como elevadores, escarificadores, féreceps. pinzas

y curetas, teniendo cuidado de daftar lo menos posible ia encia al

momento de raspar o fracturar el sarro para poderio remover, incluyendo
los cailculos supragingivales y subgingivales que existan, se extraen las
piezas dentarias que sean necesarnas y una vez gue estén limpios todos
los dientes restantes. se realiza el terrminado, puliéndolos con un aparato
de pilas que gira unos cepillos de hule brindando un masaje y un buen
terminado. Al maomento de puiir los dientes utitizo un poive ilamado happy
breath.

Como este proceso dafia la encia, se debe utilizar antibidtico, el que mas
utilizo con buenos resultados es la ampicilina a una dosis de 20 mg/kg/8
hrs por via oral, para evitar infecciones, también se ofrece dieta blanda
por 5 dias como minimo para que posteriormente se ofrezca alimento

peletizado con la finalidad de ayudar a evitar el acumulo de sarro.
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Existe otra tecnica para la elimmnacion del sarro por medio de vibraciones
la cual es bren aceptada. pero de alto valor econdmico. liere el resgo e
quemar el tepdo gingival. danar el esmaite © producir irntacién termica de
ia pulpa. ya que vibran hasta 29 000 ciclos por segundo y !a ‘aita de agua
durante 1 ¢ 2 segundos puede provocar ganc por calor, también se debe
evitar mucha pres:on ya que las vibraciones es la que origina la hmpreza
del diente. Estos aparatos como el cavitron dejan la superficie aspera
permutiendo que se forme placa bactenara en 24 horas despues ce la
limpreza.

E£stos metodos se utidizan para mantener el bienestar general de la

cavidad oral. también para evitar un problema en perros viejos llamado
fistula maxiar del cuarto premolar superior, el cual es un absceso que
drena en ia parte ventral al oo provocando una posible osteitis. Este
problema se presenta en forma unidateral © bilateral observandose un
absceso en la region maxiar, confirmandolo con la presencia de la lesion
y al apticar agua oxigenada diluida al 50 %con agua hervida sobre la
herida. se observa la salida de la musma a nivel de la pieza dentaria.

Ahcra bien, como ia fuente de infeccion que causa este problema reside
en la zona apical de la raiz de dicha pieza, es necesaro extraeria.
Generalmente se extrae completa porque esta muy floja, utdizando
exclusivarmente forceps dentales, si la pieza esta muy adhenda en la
parte mas profunda del alvéolo, Io que hago es fracturar la pieza a la
mitad entre las raices rostrales y caudales, extrayendo cada mitad por
separado. El cuidado postoperatorio es el mismo a los anteriores, o sea
con antibidtico cormo ta ampicilina a la dosis ya mencionada y dieta

blanda por algunos dias.



E! prognatismo gque generalmente es un problema de desarrollo. en el
cual existe un sobrecrecimiento de ia mandibula en relacidn al maxdar,
es5t0 ocasiona una completa alteracion al momento de la oclusion,
provocando que ios dientes se desvien tanto gue puedan aflojarse hasta
perder piezas dentanas y por otro lado puede ccasionar el acumulo mas
rapido de sarro. Para hacer un diagnostico definiivo de prognatismo
debemos observar una denticion permanente en forma completa, o cual
puede ser entre los 8 a 10 meses de edad del paciente.

Hay otro problema gque he observado y que esta relacionado con el
aparato digestivo. este problema es !a estomatitis focal o difusa. pudiendo
ocurrir cuando ias defensas de! paciente disminuyen, ocasionando una
halitosis severa. peor que en problema periodontales, ademas dolor en
todo el hocico, anorexia e hipersalivacidon viscosa, la terapia también es a
base de antibidticos como la ampicilina a la misma dosis, y si es posible
se cauterizan |la mayor cantidad de ulceras con iodo o agua oxigenada
diluida al 50 %. el agua oxigenada tiene |a contraindicacién de que
probablemente ocasione vomito.

Otra causa de estomatitis es por problemas de Candidiasis oral
(algodoncillo © moniliasis) observandose la presencia de placas
blanquecinas en cualquier parte del hocico, presentando un exudado
caseoso cuyo color es blanco grisaceo. La terapia es a base de nistanina
3 veces al dia por medio de toques hasta que desaparezcan !as lesiones.

También la Diabetes mellitus en casos avanzados puede ocasionar
estomatitis percibiendo un olor a acetona en el aliento. Este padecimiento
se puede presentar simuitAneamente con la Candidiasis.
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La infeccion por procesos virales como el Calicivirus felino, es otra causa

de estomatitis siendo exclusiva de los felinos, produciendo lesiones

extensas, occasionando cambios en el habito alimenticio. Ei Calicivirus al
igual que otros problemas como Rmnotragueiis. Panleucopema fehna.
deficiencia de vitamma A. ingestidn de agentes quimicos entre oOtros.
pueden ocasionar estomatitis siendo la terapia la misma a ias antenores,

la deficiencia de vitamina A o ia iIngeston de agentes quimicos tambien

pueden ocasionar estomatitis en perros.

La estomatitis ocasionada ya sea por problemas infecciosos, problemas
neoplasicos, problemas inmunolégicos. causas fisicas, cuerpos extranos,
gquemaduras e ingestion de algunas sustancias quimicas gque irnten la
mucosa oral, generaimente ocasionan disfagia (dificuitad al comer), dolor
en cavidad oral, hipersalivacion (ptralismo), halitosis y el tocarse el hocico

los miembros toracicos. Por el dolor oral muchas veces es dificil

con
lo que se necesita aplicar

realizar un examen completo, por
tranquilizantes como Maleato de acepromacina a dosis de 0.5-1 mg/kg.

(Calmivet).

En la inflamacién de la lengua llamada glositis, la teoria nos indica que
puede ser por las MisMas causas que ocasionan estomatitis, aunque
creo que es ocasionada principalmente por procesos alérgicos., ya que
aplicamos un antihistaminico (Difenhidramina) a dosis de 2-4 mg/kg/8 hrs

por via oral y en muchos casos existe recuperacion.

Cuando hay probabilidad de cuerpos extrafios examino por debajo de la
lengua, especiaimente si se trata de gatos, porque pueden pasar

inadvertidos.
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En pocas ocasiones he observado la papilomatosis oral. que son
verrugas muliuples o esporadicas en cualquier parte de la cavidad oral
Este padecimiento es ocasionado por un Adenovirus, presentandose
principalmente en arimales jovenes En estos probiemas he reatizado ios

tres diferentes tpos de tratamrentos.

1 - Cuando son paplomas esporadicos y no corren rnesgo de ser
mordidos por el mismo ammal. produciendo hemorragias e infecciones
secundanas y constantes, se dejan ya que desaparecen en forma

espontanea en cueston de semanas 0 meses.

2.- Cuando son papilomas multiples, extirpo todos los que se puedan.
cautenzando de inmediato ya que producen mucha hemorragla, este
procedimiento es para evitar gue no muerda los papllomas y los restantes
esperar que desaparezcan por si solos. También se cree gue I[a
extrpacion de estas masas, puede apresurar la eventual disolucién.

3.- Se han realizado autovacunas aparentemente con buenos resultados,
en estos casos he tenido la duda que la reabsorcién de los papilomas lo
produjo ia vacuna o fue el momento que estos tumores se reabsorvieran

de manera natural.

Existen otro tipo de neoplasias en las que generaimente sugiero realizar
una biopsia o la extirpacion del mismo, para mandario al laboratorio y
realizar un estudio histopatolégico y asi poderio clasificar, para gue de
esta manera ver si existe un tratamiento adicional como algun citostatico.
Los tumores malignos mas comunes de cavidad oral son Melanomas,
Carcinomas de Células Escamosas y Fibrosarcomas.



En los perros de raza boxer he observado ¢on poca frecuencia un tumor
que afecta ia encia llamado Epulis. generalmente es una neoplasia

benigna y el tratamtento consiste en la extirpacion totai del mismo

Cuando nacen !los cachorros es importante venficar que no presenten
calagar hendico ya que es una ailterac:on congenita. en conde se
manifiesta !'a falta cde union del paladar blando. existiendo comunicaciéon
entre cavidad oral y cavidad nasal, esto prcvoca que al tomar leche o ail
comer alimento, pueda morirse por asfixta o de un groblema neumonico
secundario por inhalar estos productos. La solucion que se toma es !a
eutanasia. ya que el recomendar la posible restauracion cel paladar. el

duefio del paciente prefiere sacnficario

Las enfermedades de las glandulas salivales que frecuentemente afectan
el aparato digestivo, no permiten un encuadrarniento preciso en relacién
al diagndéstico diferencial. La parottis es uno de ios padecimientos gue he
observado. la cual se produce en forma secundana por la inflamacioén de
alguna zona vecina a la glanduia. De igual forma los quistes salivales
provocados generaimente por algun proceso inflamatorno en !a zona
vecina a los conductos de la glanduia mandibular o sublingual,
ocasionando estenosis secundana, dando iugar al estancamiento de la
saliva. Generaimente el tratamiento de eleccién con muy buenos
resultados es la Estreptocinasa y Estreptodornasa (VVaridasa) a una dosis

de 1/2-1 tableta/6-12 hrs dependiendo de la sevendad.

Existen problemas como fracturas de mandibula. dependiendo la

localizacion y tipo de fractura, se toma la decision del material a utilizar,
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este €5 principaimente alambre cortopédico © placas de fijacion de varios

tamanos y formas

La queihus (:nflamacion de los belfos) es grincipaimente ccasionado por
problemas de alergias ya sea almenticta o por el piguete de algun
insecto. La terapia que mane0 e€s a base de anthistaminicos como
Clorfenamina (Cloro-trimeton) a dosis de 4-8 mg /6-8 hrs dependiendo de

la severidad del caso.

FARINGE.

£l padecimiento pnmordial de esta parte del cuerpo es ia fanngitis, siendo

exclusivamente la inflamacidn de la faringe, la cual puede ser ocasionada
por enfermedades primarias o secundanas. En el primer caso. los

microorganismos penetran en la boca directamente del extenor dafando
desde ia mucosa oral hasta la mucosa faringea. estos microorganismaos
pueden ser tanto bacterias, virus u hongos. El segundo caso, la fanngitis
es una manifestacién parcial de alguna enfermedad mas generalizada o
de alguna lesidn ocasionada por cualquier cuerpo extrafio Como: espinas
de plantas o pescado. astilas de madera, cualquier instrumento filoso.

pedazos de alambre o hasta el hecho de recibir algun liquido o alimento
lo suficientemente caliente produciendo quemaduras de ciena
consideracién.

enfermedades infecciosas

secundana a
aparato respiratorio, el

Cuando la faringitis es
generalizadas del aparato digestivo © def
tratamiento que sigo es en base a eliminar el agente primario. Si el

trastorno se debe a un traumatismo mecanico (cuerpos extrafos,
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quemaduras por liquidos calientes. etc.). el tratamiento es elimnar el

agente causal y reahzar ta aplicacion local de una solucion antiséptica y
microbicida como Ia ledopovidona (Isodine). aplcandolo con un 1Sope en

las lesiones o ulceras en forma directa dos a tres veces al dia hasta

contrarrestar ia lesién

La tonsilitis tambien puede ser ocasionada por enfermedades primarias o
secundarias al igual que la fanngitis, cuando estan inflamadas. las
amigdalas se observan de color rojo obscuro y rmuchas veces con punios

purulentos. El tratamiento es muy simular a la fanngitis, cuando es

necesario utthzar antibidtico, normaimente utihzo ampicilina ya que he
obtenido buenos resultados y prescrnibo pinceladas de iodopovidona en
las lesiones si es posible y evitar la ingestidon de agua fria o alimento

duro.

ESOFAGO.

Los probiemas de esdfago que se me han presentado en el desarrollo de

la actividad cotidiana en la clinica, son pocos. Uno de ellos a sido la
regurgitacion del! alimento casi inmediatamente después de haberio
ingendo. Lo importante en esta situacion, es poder distinguir entre
regurgitacién y vémito, porque el diagndstico es distinto para cada uno de
ellos. La regurgitacion implica unicamente el reflujo de deglucién con
movimientos retrégrados, expulsando el alimento que se encuentra en la

faringe o el eséfago, presentando un pH neutro.

Otras aiteraciones que he diagnosticado, son el megaesofago, solamente
la he observadc en forma esporadica en perros Pastor Aleman jévenes,
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observando un esofago dilatado en toda su dimension. para confirmar

este problermna. observo del lado izquierdo del cuello en docnde comprimo

la cavidad toracica y tapo las fosas nasales en forma parcial., para

provocar cierto grado de distension que presenta el escfago a mvel del

cuello Al corroborar el diagnestico por medio de radiografias, dicha

Glatacion se observa extendida hasta el hato esofagico del diafragma La
terapa a seguir es alimentarios a base de papiila. manteniendo la cabeza
en posicicn elevada por io menos 10 minutos s! es posible después de
haber ingendo el alimento. no reahzo algun tratamento adic:onal. solo
esperar que el tempo o la edad nos pueda indicar alguna mejoria.

megaesdfago secundano puede ser ccasionado por problemas
autcinmunes come el Lupus erntematoso sistémico. problemas
Moquillo canino, problemas de ingestién de
problemas endocrincs como
histornta  clinica y

El

infecciosos como el
gquimicas e incluso

sustancias
los cuales presenta una

Hipoadrenocorusismo.
observaciones fisicas diferentes, por lo que el diagndstico y tratamiento

se realiza en base a la enfermmedad pnmana gue ocasicna esta

alteracion.

Otro problema también de esdfago observado en un Pastor Aleman
joven, es la persistencia del arco adrtico derecho, en donde el sigho
principal de la histona clinica, es que los propietarios del animal detectan
que la regurgitacion se inicio cuando el cachorro dejo de tomar leche y
empezd a comer alimento solido. Las radiografias son de mucha ayuda
para confirmar el diagnostico, ya que la dilatacién del eséfago termina por
encima de la base del corazén. Para solucionar este problema se realiza
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exclusivamente cirugia mediante la Iigadura y separacion del hgamento

arterial constructivo, utilizando anestesia inhalada.

La esofagitis siempre se presenta en forma secundana. siendo la mas
frecuente por vormitos constantes. el diagnaostico y terapia se maneja de
acuerdo al problema principal. Si la esofagitis es ocasionada por cuerpos
extranios. debo de descartar la posibilidad de que el antmatl haya ingendo
alguno de estos. como son huesos, objetos metalicos (radiopacos),
medias, papel higienico (radiciucidos), por citar algunos. Para ayudarme
a confirmar este padecimiento, es necesano fevantar al animal por debajo
del esternon, si presenta dolor es muy indicativo de algun cuerpo extrano.
Para realizar el diagnostico de confirmacion se necesitan estudios

radiologicos simples o especiales.

Generalmente si tienen este problema, se observa el cuerpo extrafo a
nivel de la entrada de! térax, en la base del corazon o proximo al
diafragma, ya que son los principales sitios de alojamiento. Una vez
confirmado el diagndstico, primero intento extraer el cuerpo extrafo a
través del hocico, introduciendo una pinza de metal rigida con dientes en
forma de arafa para agarrar el cuerpo y sacario lentamente, cuando no
es posible esta maniobra. por medio de una sonda esofagica se intenta
llevar el cuerpo extrafio hasta el estdmago. Si todavia esto no es posible
o si se presenta el riesgo de perforar el esdfago, se realiza ia
esofagostomia con la contra indicacién de que posiblemente se presente

constriccion o estenosis esofagica postquirurgica.

La estenosis esofagica también es secundaria a problemas de vémito
constante, cuerpos extrafios o a laceraciones esofagicas. provocando por
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primera nstancia un proceso irntativo con inflamacion y fiepbre general
problema se presenta un proceso de

Despues de solucionar el
La resolucion es a base de

constriccion o estenosis esofagica.
dilatadores por medio de sondas. Se llama acalasia cuando la estenosis

esofagica radica exclusivamente en la region del cardias

Las neoplasias esofagicas o neoplasias que se desarroilan paralelas al

esofago y que dependiendo de su crecimiento puede gisminuir el lumen
regurgitacion. Para su

ocasionando estenosis esofagica y posible
simples o

diagnostico se realizan tambiéen estudios radiograficos
especiales, para locatizar el tumor y si la zona me lo permite, intento
realizar una biopsia para mandar hacer un estudio histopatoldgico, ahora
bien, dependiendo del resuitado sera el tratamiento a seguir. Durante
este proceso Se realiza un coproparasitoscopico por medio de [a téchica
de flotacién con la finalidad de buscar huevos de Spirocerca lupi. (lombnz

esofiagica)., ya que estos parasitos pueden ocasionar granulomas o

neoplasias a nivel del eséfago.
Por ultimo la intususcepcidn esofdgica al parecer nunca se me ha llegado
a presentar o desgraciadamente no |a he podido diagnosticar, por lo tanto

no he realizado ninguna técnica de resolucion.

ESTOMAGO.

E! principal signo que provoca desordenes de estdmago es la gastritis, la
cual! es una inflamacidon de la mucosa gastrica, casi siempre esta
asociada a una enteritis y depandiendo de la causa, puede ocasionar
vémito, el cual es un acto reflejo que provoca la expulsidon de contenido
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gastrico a traveés de la cavidad oral. La importancia clinica de la gastritis o
del voémito radica en el reconocimiento de 10S NumMerosos pProcesos
patoldgicos prmanos asociados con este necho.

Antes de presentarse el vomito, se caracleriza por nauseas,

hipersalivasion, degilucion repetida, taquicardia. arcadas que al principio
son

improguctivas y posteriormente productivas ocasionadas por la
contraccidn del diafragma y de los musculos de !a pared abdominal
Durante el vomito. el cierre de la glotis y la suspension de la respiracion
evita 1a aspiracion del muismo. Cuando se presenta el vémito, no se
produce un incremento en la peristalsis intestinal y la integracién neural

del véomito se produce en el centro del vomito ubicado en la parte dorsal
del bulbo raquideo.

En el caso de los pacientes que presentan gastritis © vomito, se
recomienda obtener como minimo los siguientes datos: sintomatologia:
duracién e intensidad del problema, venficar si las vacunas y la
desparasitacién estan en un pericdo vigente., el medio ambiente en que

se desarrolla, el tipo de dieta que come, haciendo hincapié si algo que
comid diferente a lo acostumbrado, si existié posibilidad de tragarse algun
farmaco, téxico o cuerpo extrafio, si convive con otro animales, gue

estado de salud presenta en el momento, apetito y conducta, presencia

de diarrea y vémito, poliuria y polidipsia. si hay pérdida de peso,
disminucién a la actividad, depresion, presencia de tos, intolerancia al

ejercicio y también es aconsejable disponer de la historia clinica de los
otros sistemas corporales, ya que hay enfermedades que sin ser del
aparato digestivo, pueden provocar vomito y/o gastritis.
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Para hacer la interpretacién mas acertada. !a historna ctinica debera
incluir 1a frecuencia y naturaleza propta dei vomito La frecuencia del
vomito en las enfermedades que causan obstruccion se relaciona con el
grado y con el caracter agudo de la lesion que causa la obstruccidn. Las
lesiones completas y cuyo ataque es rapido. puede asociarse mas con
vomito frecuente que aqueilas otras que son Incompletas y de caracter
cronico.

Segun Fenner (1991), el vomito como consecuencia de procesos
infecciosos o inflamatorios fuera de alguna obstruccién, con frecuencia
no guarda relacién con la ingesta de alimento o agua. incluso la ingeston
de comida puede provocar la exacerbacidon del vomito. ahora bien en mi
experiencia, generalmente he visto que en estos pProcesos si existe
aparente relacidén entre el vomito y muchas alteraciones producidas por

algun proceso infeccioso, inflamatorio u obstructivo.

La naturaleza del vomito en casos obstructivos generaimente se presenta
despueés de haber ingerido alimento. pudiendo ser con pH neutro y con el
alimento sin digerir o con pH acido y con material parciaimente digerido,
todo depende de la zona de la obstruccién, por lo que |a naturaleza
propia del vémito puede servir de ayuda para establecer el diagnodstico.
Otras caracteristicas propias del vimito es cuando existe hemorragia, en
donde este puede ser café negruzco, si presenta o no contenido de bilis,
el tipo de olor , ya que si es un olor fecal nos indica que su crigen es
intestinal o si es de olor picante es de origen gastrico. Por ultimo
observar si en el vémito existen parasitos completos como los ascaridos
(Toxocara canis). esto Nnos indica en forma obvia una parasitosis,



presentdndose principalmente en cachorros. Estas diferentes formas de
vémito generaimente occasionan gastrtis.

Otras causas de inflamacion estomacal pueden ser producidas por la
ingesta de agentes quimicos. algunos farmacos ¢ toxinas, para descartar
esta posibihidad se gdebe preguntar al duernio la probabiidad de exposicion
hacia estos. con la finalidad de valorar si estas causas se deben tomar en
cuenta o simplemente descartarias.

En el caso de vomitos que sospeche de alguna enfermedad metabdlica,
debo de complementar con pruebas de laboratorio para establecer el
diagndstico primaro.

Si existe vomito con presencia de fiebre, me enfoco principalmente a
problemas ocasionados por alguna infeccion, obstruccion o inflamacion,
presentando el paciente en forma general mucho dolor abdominal
provocando que el dorso lo arquee al momento de realizar |a palpacidn o
simplemente al caminar lo haga en forma rigida o diferente, esto nos
indica un fuerte dolior que pueda ser de origen abdominal. En la teoria,
William R. Fenner (1991) nos indica gque en caso de pacientes,
principalmente perros, con lesiones en el estdmago o intestino se
cbserva una posicidn de descansc con elevacion de los miembros
peélvicos, descenso del estemén y extension de los miembros toracicos,
ahora bien, al momento de realizar la historia clinica generaimente
indican los duefios que se encuentra postrado en posicion normal, con
cierto grado de depresién principaimente. Las enfermedades infecciosas
o inflamatorias qQque comunmentes cursan con gastritis y vomito son:
Mogquillo, Hepatitis. Parvovirus, Coronavirus, Panleucopenia,
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Salmonelosis, Leptospirosis, Pancreatitis, principalmente  séptica

(intestino desgarrado) y prostatitis aguda entre otras

Para ayucarme es indispensable efectuar una palpacién sistematica gel

abdomen. comenzando de la parte dorsal hacia la ventral y de la parte

craneal nacia la parte caudal gel abdomen, |1a palpacion se reahza sin

apretar mucho el abdomen y sin tratar de agarrar alguna estructura
interna. sino solamente deshzar las manos sin apretar el abdomen, este

procedimiento tiene como finalhidad de valorar la presencia de dolor,

localizando el sitio y deterrmnar st existe alguna anormalidad como’ algun

cuerpo extrao, una vejiga llenma, un colon con contenido fecal,

intestinal, gilatacion y torsidén gastrnica

intususcepcidn. fermentacion
hepatomegalia,

detectandola generaimente por medio de percusion,
esplencmegaha, utero ocupado (pidmetra, gestacion o pseudociesis),
riftones de diferente tamano. teniendo mucho cuidado en gatos ya que
podemos confundifio con algun cuerpo extranto y una pancreatitis por la

zZona de dolor en la parte caudal del estomago.

Una vez realizada la palpaciéon abdominal con presencia de fiebre. pero
sin poder llegar al diagnoéstico primano, generaimente realizo pruebas de

{aboratorio.

Las pruebas de laboratorio que realizo, dependiendo de cada ¢aso. son
principaimente una Biometria hematica en la cual nos ayuda para evaluar

el estado de hidratacidn del paciente y la severidad de la respuesta

inflamatoria. Si obtenemos una leucocitosis, son ocasionados

principaimente por problemas bacterianos agudos © si el resultado nos

manifiesta una leucopenia. nos indica gque probablemente son
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provocados por agentes virales. por agentes quimicos o alteraciones
sanguineas. El hematdcrito se puede elevar por un proceso de
deshidratacion © se puede reporar niveles bajos por causas de anarmias.
de perdida de sangre o por hemolsis Segun varnos autcres cuando se
presenta una 'eucocitosis cocn desviacion degeneratva a ja izgulerda.

consttuye un indice de grave proceso patolegico

Otra de las pruebas comunes gque realizo en la climica son. examenes

coproparasitoscopicos. La técrica que ullizo es la de flotacion para
descartar o confirmar endoparasitosis. Aungque la mayoria de

intestino. cuando la cantudad de estos €s muy

los

parasitos viven en el
grande, puedenr penetrar el piloro y llegar hasta el estdmago ocasionando

aiteraciones gastricas.

Estas pruebas son mas especificas y solamente se realizan cuando toda
la sinclogia no nos indica un diagndstico primano, por ejemplio cuando se
piensa en procesos inflamatonos como la Pancreattis se reahzan
pruebas especificas como la determinacién de anulasa ., lipasa y la
prueba fecal con tira de placa radiografica. Cuando se sospecha de
pibmetra. se realiza una Biometria hematica y radiografias laterales y
ventrodorsales de abdomen para verificar si existe secrecidon difusa en
matriz, estos son algunos ejemplos dependiendo del caso que se me

presente.

Las radiografias abdominales simples, nos ayudan a detectar cuerpos
extranos radiopacos, peritonitis y obstrucciones en cualquier parte del
abdomen. estos son soélo algunos ejemplos de trastornos que pueden
proporcionar hallazgos radiograficos. Las radiografias abdominales con
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un medio de contraste estan indicadas cuando las radiografias simples
medio de contraste

no me ayudan para el diagnostico. El principal
utilizado es el sulifato de bario al 30 %. el cual se dan 15 mi/kg peso vivo
por via oral. 15 minutos después se empiezan a tomar las radiografias.
este upo de procecimuentos especiales estan indicades para valorar
alguna estenosis como la pldrica, cuerpos extrantos radiolicidos como

bolsas. papel. calcetines. por mencionar algunos ejemplos.

Para detectar aigunas causas metabdlcas o infecciosas que ocasionan

se deben realizar pruebas especificas como pruebas de
pruebas de funcionamiento hepatico. pruebas de cortisol.
funcionamiento

gastritis,

glucosa.
pruebas de funcionamiento

renal, pruebas de
pancreatico, etc. Estas pruebas he tenido la oportunidad de realizartas en

forma esporadica. por lo que intentaré explicar en forma muy breve el
procedimiento, desde que el laboratorio recibe la muestra hasta la
obtencion del resuitado por medio del Reflotron.

Cuando tengo en mis manos la muestra del paciente en un tubo de
vacutainer, se debe centrifugar, siempre y cuando no tenga
anticuagulante la muestra. con la finalidad de separar suero y plasma de
los eritrocitos, si la muestra contiene anticuagulante no hay necesidad de

centrifugar realizando el siguiente paso, cuando se carece de centrifuga y
pone la muestra en

ia muestra obtenida es sin anticuagulante se
refrigeracion para evitar cambios o muerte celular con un anguic de 45

grados hasta obtener la separacién de los eritrocitos del suero y plasma.

El aparato que se utiliza para las pruebas de laboratorio es llamado
Reflotron, e cual funciona con corriente eléctrica. Con este aparato
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podemaos obtener en forma rapida y con un minimo porcentaje de error el

resultado en pocos minutos

Una vez obtenido el suero por medic de reposo o centrifugacidén, se
utlizan tubos caplares que estan graduados con ia finalidad de obtener
la toma exacta ya sea de suero. plasma o sangre Obtenida la cantigdad
necesaria de la muestra en el tubo capiar. se saca una tra reactva
teniendo cuicdado de no hacer contacto con los dedos a lo largo de la tira,
se desprende una ura de aluminio que lo protege. postenormente se
coloca en el soporte del Reflotron y con la pipeta reflotron se expulsa la
muestra sobre el cojin de la tira reactiva, se introduce en la camara
contenedora y se cierra la puerta. en forma automatica el mecanismo
electrénico inicia el procesamrento de la muestra obteniendo el resultado

en escasos minutos, reportando en la pantalla el valor obtenido.

Para el tratamiento de la gastritis lo primordial es descubrir el proceso
patoldgico prnmario antes de prescribir el tratamiento, ya que la finalidad
del mismo es eliminar la causa primana. Por eso los resultados obtenidos
en la historia clinica, el examen fisico y las pruebas de laboratorio y
estudios radiograficos preliminares, me ayudan a valorar la gravedad y

posible duracién del problema.

La gastritis mas comun, sobre todo en cachorros, puede ser provocada
por un cambio de alimento al que ya estaban acostumbrados o por una
dieta con huesos o productos grandes de alimento, ya que el pefro no
mastica, si Nno solo desgarra y traga, por lo que el proceso de digestion es
mas lento, predisponiendo una posible irritacién e inflamacién del
estdmago. También esta gastritis puede ser ocasionada en forma
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mecanica por tragarse cualquier cosa que no sea digernble como: papel
higiénico. madera, pasto. pelo, etc.. en estos casos. cuando no provoque
obstruccion mecanica de alguna parte del aparato digestivo. se considera
una gastntis sin revelar alguna anomalia significativa, por lo que el
tratamiento a seguir., es en forma siNtomatica gque a continuacion
mencionare.

El tratarmiento sintomatco es suspender el alimento st es posible por 24
horas, dependiendo de la edad o estado general cdel animal. Ofrecerie
agua varas veces y en pequenas cantdades. hielo o suero oral de sabor.
Si el animal vomita todo el liqudo gque se le de, entonces hay que
suspenderio teniendo cuidado en monitorear la hidratacién. En caso
necesaro. administramos liquidos para reposicion por via intravenosa. Si
en 24 horas de haber iniciado el tratamiento se controlé por completo o
disminuyo en gran proporcion el vémito, se inictara con dieta blanda a
base de polio cocido sin grasa y arroz hervido con un poco de sal
ofreciéndole durante todo el dia (6-8 veces como minimo) en pequenas
cantidades. Si el paciente tolera esta dieta sin algun cambio durante 3
dias, se vuelve gradualmente a administrar la dieta a la que este
acostumbrado. En caso de que el vomito persista, se hace una nueva
evaluacién al paciente, posiblemente realizando algunas pruebas
diagnosticas como Biometria hematica, radiografias o alguna prueba
especifica y asi poder llegar al diagndstico definitivo.

Otro tipo de gastritis comun es la que presentan pacientes con signos de
fiebre, fuerte dolor abdominal con rechazo a la palpacién, taquicardia con
pulsos débiles, depresidn y voOmito, esta signologia nos indica
probablemente un proceso patoldgico intraabdominal de tipo infeccioso
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(bacteriano c© wiral), mnflamatono u oclusivo. en estos casos debo
ayudarme muchas veces con pruebas de laboratorio y ccnfirmar o
descartar de que enfermedad se trata. para ast tratarlo en forma

especifica.

Las pruebas que reahzo generalmente son una Biometria hematica,
Quimica sanguinea y radiografias simples o especiales siempre y cuando
se sospeche de una obstruccion y dependiendo del proceso patclégico.

levare a cabo el tratamiento.

Cuando trato procesos infecciosos bacternanos. siempre  utilizo
antibidticos de amplio espectro como: Enrofloxacina (Baytnl) a una dosis
de 5 mg/kg/dia por via IM, SC, IV u oral, Gentamicina (Gentocin 100) a
una dosis de 4 mg/kg/dia por via IM, SC o IV o una combinacién de
penicilina estreptomicina (Espenfort) a una dosis de 20 mgrkg/dia por via
IM como anubidticos de eleccion. También utlizo estos mismos
antibidticos en procesos virales con la finalhdad de evitar contarminacién

bacteriana en forma secundana.

Si trato procesos inflamatorics, ademas del tratamiento sintomatico que
realizo en una gastntis. utilizo desinflamatorios como la Prednisona
(Meticorten) a una dosis promedio de 0.5 mg/kg/12 hrs IM u oral en
perros y 1 mg/kg/12 hrs IM u oral en gatos. La Meglumina de flunixin
{(Fynadine) a una dosis promedio de 1 mg/kg/IV o IM/dia sin exceder S
dias, este producto no es recomendable utilizarlo en gatos. Estos
desinflamatorios los utilizo en combinacién con antibidticos si el paciente

presenta procesos febriles ya que tiene accion antitérmica.
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Como la Prednisona es un glucocorticoide, debo tener cuidado de no
provocar inmunosupresion. para evitar enfermedades secundanas por el
mail uso del medicamento. Cabe mencionar gque los corucosteroides
como los anabolicos esporadicamente los he utilizado como estimulantes
del apetito con buenos resulitados.

Si el proceso al que me enfrento es obstructivo, en este caso si es
necesario realizar radiografias simples © especiales para asi poder
localizar Ia zona obstruida, ya sea en forma parcial o total y si es
necesarno intervenir quirirgicamente, primero debo estabilizar ai
paciente, tratandolo en forma sintomatica., posteriormente extraer el
cuerpo extraro y mantenerio en observacion.

Existen gastrnitis por la ingesta accidental o por la admunistracién de
drogas irritantes o agentes terapeéuticos que a los duefios se les hace
facil automedicarios porque creen que tene fiebre o algun dolor,
ocasionando algunas veces severos trastormos. Algunas drogas irntantes
son los metales pesados como: Talio, Arsénico, Cobre y Plomo; otras
drogas irntantes son los pesticidas y solventes como: Fosfatos organicos,
Etilenglicol. Isopropano! © Fenol, provocando gastritis corrosiva cronica.
Algunos agentes terapéuticos que pueden producir gastritis son:
Naproxeno, Lincomicina, Tetraciclinas, Cloranfenicol, Mebendazole,
Citostaticos y Antipireéticos entre otros,

Como ya mencione anteriormente la parasitosis también puede ocasionar
desordenes a nivel del estdmago, como la infeccién por varias especies
de! género Physaloptera (lombriz estomacal). Segun Quiroz (1984) se
encuentra en muchas partes del mundo en forma comun, pero al tratar de
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diagnosticar este tipo de parasitosis por medio de coproparasitoscopicos
con técnica de flotacidn, nunca he observado huevos caracteristicos en
!as heces. La teoria también me indica gue los tratamientos con bisulfuro
de carbono en dosts de 0.75 mli/lkg, Pamoato de pirantel en dosis de 5
mg/kg/dia por 5 dias o Fenbendazole a 25 mg/kg/dia por 5 dias son
eficaces.

Otros parasitos que No son comunes en estdmago, pero dependiendo de
la gran manifestacidn a nivel de intestino delgado. llegan a pasar al
estémago cuando el piloro se diata. ocasionando de primera instancia
irntacion y dilataciéon gastrca, posteriormente nauseas y hasta el vémito
con presencia de parasitos en su fase aduilta como el Toxocara canig.

También he observade muy esporadicamente la torsibn como la
dilatacion del estdmago. la torsiéon es ocasionada por la rotacidn del
mismo hasta 360 grados. produciendo mucha fermentacion en forma
aguda ya que la misma rotacidon no permite que se escape el gas
formado, este padecimiento se presenta generalmente en perros que
tienen una cavidad toracica amplia, que realizan una comida al dia y que
son perraos muy activos o© inquietos. La dilatacién del estomago
generalmente se produce en forma crénica porque el propietario de la
mascota ofrece alimento en grandes cantidades, porgque el animal traga
algun cuerpo extrafio que permanece mucho tiempo en el estdmago o
por factores predisponentes como secreciones gastricas, aire tragado y
gas en forma cdnstante, por lo tanto es mas frecuente en cachorros.

Otra alteracidn gastrica qQue se presenta en perros geriatricos
principalmente, son aigunos tipos de neoplasias. los cuales han sido
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esporadicos en mi actividad diarna. Segun Kirk (1988) me indica que los
tumores mas frecuentes en el estdmago son” Adenomas y Carcinomas.

El desplazamiento del estdmago hacia la cavidad ‘ioracica (Hernia
diafragmatca). provecada principaimente por traumatismos como caidas
de azoteas o atrgpellados, ocasionando el desgarro del musculo
diafragmatico. Este problema generalmente va acompanado también con
desplazamiento simultaneo del higado y hasta intestinos dentro de la

cavidad toracica. Para localzar el desgarro y tamano de la hernia

diafragmatica. se procede a tomar radiografias especiales tanto laterales
como ventrodarsales de térax y abdomen, con la finahdad de constatar
que si existen visceras abdominales dentro de cavidad toracica. de esta
manera localizo el lugar de la herma y tomo la decisién del sitio de

incisiON para realizar la resolucidn gue siempre es en forma quirdrgica.

Cualquiera que sea su etiologia, como ja gastrnitis generalmente ocasiona
vémito y st este es constante, provocara deshidratacion, disminucién de
electrolitos y trastornos del equilibno acido-base. Esta disminucion
electrolitica es principaimente por la pérdida de sodio, potasio y acido
clorhidrico ocasionandc deshidratacion. Por este motivo se necesita
reemplazar esta pérdida de liquido, la solucién inyectable recomendable
para rehidratar a estos pacientes es, una solucién salina al 0.9 % para
reponer la pérdida de sodio y de cloruro administrandola por via
intravenosa. Si tambien existe disminucién de potasio. la alcalosis pude
ser resistente a !a solucidn salina y entonces se requiere agregar un
complemento de potasio (Kaliolite) que no exceda de 0.5 m Eq/kg.
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Por ultmo para tratar las infecciones gastricas que cursan con vomito,
utlizo una serie de medicamentos en forma constante como la
Metoclopramida (Carnotpnim) a una dosis de 1 mg/kg/8 hrs por via oral o
IV. También el Malzato de acepromacina (Promace) a una dosts de 0 5 a
1 mg/kg/8 hrs por via oral en gatos o perros, como este medicamento es
un tranquihizante. io utihzo en dosis subterapeéuticas para evitar efectos
tranquiizantes. Otro producto que manejo para evitar el vomito son
antihistaminicos como Difenh:dramina (Benadryl, Histlacll) @ una dosis de
2-4 mg/kg/8 hrs por via oral o Dimenhidrinato (Dramamine) a dosis de 25-

50 mg/dosis total/8 hrs por via oral.

Otros productos Gtiles para la gastnus son 0os qgue inhiben
compettivamente la accién de I[a histamina en los receptores
hustamimicos * H2 " de las ceélulas panetales, por lo tanto se clasifican
como antagonistas del receptor histaminico H2. Estos productos son
varios como la Cimetidina (Tagamet) a una dosis de 5-10 mg/kg/6 hrs por
via oral o 1V, Ranitidina (Ranisen) a una dosis promedio de 1-4 mg/kg/8-
12 hrs por via oral o IV o la Famotidina (Pepcidine) a una dosis de 0.5
mg/kg/12-24 hrs por via oral. Estos productos en combinacién con
Metoclopramida o Difenhidramina nos han dado muy buenos resultados,
por lo tanto son los tratamientos de eleccidén que manejo en gastntis con

presencia de vémitos persistentes.

No puedo olvidar mencionar los agentes absorventes y protectores del
aparato gastrointestinal como la kaoclina y pectina (Kaopectate) a una
dosis de 1-15 ml/dosis total/6-12 hrs dependiendo de la severidad o ei
hidréxido de aluminio, magnesio y dimetilpolisiloxano (Melox plus) a una
dosis de 1-10 ml/dosis total/8 hrs dependiendo de la severidad y peso de
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la mascota. El Kaopectate protege la mucosa y actua como antdiarreico.
en tanto el Melox plus tiene accion antiacido y antiflatulento ya que tiene

accién anttespumante.

Una vez que el vomito se controld, se puede mandar a casa suergs de

sabor (Pedyaiite) como agua de beber. pero en pegquenas canudades.

En general los agentes antcolinérgicos no son eficaces para el control
sintomatico del vémito. uno de estos productos. es el Sulfato de atropina
que solo son efectivos cuando el vomito se debe a espasmos musculares
del conducto gastromntestinal provocados por el sistema nervioso

parasimpatico.

INTESTINO DELGADO E INTESTINO GRUESO.

Al igual que el vémito, la diarrea constituye el prnincipal signo de los
padecimientos de intestino delgado e intestino grueso. por lo tanto se
debe llegar al diagnodstico pnmario para establecer el tratamiento
apropiado y asi eliminar el proceso patologico causal.

Diarrea: Desarreglo intestinal que consiste en evacuaciones frecuentes,
liquidas y muy fluidas. Puede ser debido a toxinas bacterianas, alimentos
en grandes volumenes o aiterados, insuficiencia de la digestion gastrica,
obstruccion  biliar, inflamacibn de l!a pared intestinal, trastornos
endocrinos o hasta diarreas que aparecen en momentos de emocién o
angustia.

La fisiopatologia de la diarrea intestinal puede implicar uno o mas
mecanismos posibles.
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a.- La hipermotilidad. probablemente es un mecanismo de poca
imponancia ya que la diarrea no es provocada por un aumento del
peristaltismo. si1 no por una dismmucidn de la segmentacion ritmica.
poniendo at intestino en un estado de flacidez (hipomotiidad). ofreciendo

poca resistencia al paso del allmento a traves de el

b.- Cuando los fluidos secretores exceden los flujos absorbentes.
aumenta la permeabilidad. La hipersecrecién se presenta cuando hay un
aumento en ei flujo intesunal de liquidos, independientemente de los
cambios de permeabiidad o de ios gradientes osmoticos generados

exdogenamente.

c.- Se pueden presentar diarreas por mala absorcidn cuando hay
destruccidn de celulas en las vellosidades intestinales. cuando hay
infiltracion de células inflamatonas en las vellosidades intestinales o

cuando existen celulas neoplasicas.

d.- En ocasicnes la diarrea se debe a problemas endocrninos como en
enfermedades del pancreas o deficiencia de sales biliares por
obstruccion parcial o total. En estos casos la fisiopatologia de la diarrea
es de mala digestién. Para poder diferenciar las diarreas por mala
absorcién y mala digestién, nos debemos basar en la evaluacion det
laboratorio, desafortunadamente no he realizado ninguno, ya que el
cliente generaimente no acepta realizar este tipo de estudio.

Para ayudarme a encontrar el problema primario, debo realizar una
historia ciinica muy amplia y busco la mayor cantidad de aiteraciones
fisicas, tomando en cuenta que cuando me encuentro con un paciente
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joven, las alteraciones en intestino que se me pudieran presentar con
mayor frecuencia son problemas de parasitos, porque generalmente a las
hembras que las van a cruzar. no le tilenen los cuidados basicos de
desparasitacion y asi estas hembras tienen parasitos que se transrmiten a
los cachorros por via trasplacentana o por calostro. los fetos se infectan
con larvas y pueden nacer con parasitos intestinales, eiminando huevos
en las heces de una a tres semanas del nacimiento dependiendo del
parasito transmitido. Los parasitos mas comunes transrmtidos por via
trasplacentaria tanto en perros como en gatos son Toxocara canls.

(perro) Ancylostoma canunwm, (perro) Ancylostoma braZziiense (perro y
gato) y Ancylostoma tupeaforme (gato).

Otros factores importantes de tomar en cuenta en la histor:a clinica, es el
estado de vacunacion y desparasitacion, si estas estan vigentes o no,
esto me ayudara a descarnar o sospechar enfermedades infecciosas
como Moguillo canino, Parvovirus canino. o una posible parasitosis, entre

otras.

La historia dietética es de utilidad. como se menciond anteriormentea las
imprudencias de los duefios que constantemente puedan ofreceries un
alimento muy variado o en grandes cantidades, provocando desordenes
digestivos 0 para establecer un posible diagndstico de intolerancia. cabe
mencionar que los perros y gatos no toleran en grandes cantidades los
almidones y que estos se recomienda ofrecerios cocidos en [a dieta o no
seran bien digeridos, esto es ocasionado porque existe una deficiencia
de encimas, no permitiendo digerir en su totalidad todo tipo de azucar. La
lactosa (principal azucar que contiene la leche) es uno de los
ingredientes que ocasionan mayor sensibilidad; por lo tanto no se deben
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administrar grandes cantdades de leche en la dieta diarnia ya que ia
lactosa no digerida puede fermentar en ios intestinos y causar diarreas.

Es impornante preguntar al propietario del antmal acerca ce una posible
toxinas o cualquier cosa que pueda

exposicion a cuerpos extranos.

provocar algun cesorden digestivo.
La historia clinica de la evolucion del tratamiento antenior, si es que se
trato o si se medico por el duefio del amimal. ya Gue €s muy comun que le
ofrezcan algun antbidtico o antipirético y cuando ven que no hay

recuperacion, recurren a la clinica.
También pregunto si se ha practicado alguna cirugfa anterior, esto es util

en el caso de estrechez o estenosis intestinal.

Una de las cosas mas importantes es distinguir el tipo de diarrea, ya que
pueden ser ocasionadas principalmente por trastornos del intestino

delgado, intestino grueso o del pancreas (Cuadro No. 7).
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diciu el et TR SRR T
DIARREA INTESTINO DIARREA INTESTINO DIARREA
DELGADO GRUESO PANCREATICA
Olfor fétido Olor agrio Olor rancsio

Cionasistencia liquida

Sin moco

Consistencia pastosa

Con moco

Consistencra pastosa y
brillante

Variable

Mayor volumen de
producciéon

Sin tenesmo al obrar

Normal volumen de
produccion

Con tenesmo al obrar

Mayor volumen de
produccion

Varnabie

Puede tener esteatorrea

Presencia de melena

No presenta esteatorrea

Presencia de melena

Si presenta esteatorrea

Presencia de melena

Pérdida de peso
significativa

Presencia de mala
absorcién y mala
digestién

Perro gordo 6 con peso
normmal

Generalmente no hay
mala obsorcion y mala
digestion

Perdida de peso
significativa

Carac. Por mala digestién

Color variable

Color variable

Color anaranjado ¢
arcilloso
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Para ampliar la histona climica, at igual que en los trastornos gastricos,
realizo una palpacién abdominal sistematica. de dorsal a ventral y de

craneal a caudal sin intentar agarrar algo. sino solamente acariciario. La

palpacion abdomunal nos puede revelar anormalidades, las cuales

pueden ser de interes para este tema como: un colon con excremento
compactado, sintiendose duro y moldeable o con excremento pastoso.

sintiéndose suave pero también moldeabie, una vejiga liena

ocasionandonos obstruccidn o estenosis del colon, una intususcepcion,

palpandose una consistencia dura y alargada como la forrma de un

chorizo o salchicha y una colitis. También podemos palpar huesos ©
algun cuerpo extrano, sobre todo en cachorros, liquidos o fermentacién

en el intestino principaimente en trastornos de intestino delgado.

alteraciones en otros organos que pueden afectar al buen funcionamiento

digestivo como hepatomegalias =] una posible pancreatitis,
presentandose dolor en ja parte caudal del estémago, alguna neoplasia la

cual se siente al palparia., muy dura, de tamano variable dependiendo de
su crecimiento.

Las coprostasis son relativamente frecuentes pudiendo ser provocadas
por ingerir grandes cantidades de huesos o0 alimento seco, en perros

viejos debidas al crecimiento de ia prostata provocando estencsis en el
colon, por una vejiga llena que ocasione obstruccidén. En gatos de
cualquier sexo es muy comun, ya que muchos presentan problemas de
lordosis provocando también estenosis o cuando se practican cirugias de
intestino. El tratamiento, es extraer el excremento compactado y mandar
dieta blanda adicionandola con un poco de grasa porque ayuda a

mantener las heces pastosas.



La coltis es frecuente en pacientes con desdrdenes alimenticios. por
estrés constante del animal o contammacidon bactenana o parasitarna. Ei
principal signo es una entents hemorragica en forma crénica y tenesmo.
olor fetido y adelgazamiento paulanno-. el tratamento dependera de la

causa primana

De igual forma que en trastornos de estdmago, hago un esfuerzo para
establecer un cdragnostico prmarno y de esta manera buscar el
tratamiento primordial con ia finalidad de eliminar el proceso patolégico

primario.

En el caso de un animal joven o aduito que presenta un ataque agudo de
diarrea, descarnando en la historia clinica que nc existieron imprudencias
alimenticias 0 que no existen problemas de endoparasitos y el examen
fisico solo ofrece resultados normales, esta indicado un tratamiento

sintomatico que se describird posteriormente.

Si la historia clinica en combinacién con la anamnesis y el examen fisico,
no es posible Hlegar a un diagnéstico primario, es necesario recurnr a
pruebas de laboratorio, las cuales realizo dependiendo de cada caso.

Cuando se presenta un animai con diarrea croénica, la cual
constantemente reincide a pesar del tratamiento sintomatico, es de gran
importancia practicar examenes coproparasitoscopicos por medio de la
técnica de flotacidn, con el objeto de buscar la presencia de parasitos

como Protozooarios, Nematodos o Céstodos.

Cuando sospecho del sindrome de mala asimilacion, por deficiencia de la
digestion y/o de la absorcién, es porque el animal presenta diarrea
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cronica, pérdida de peso en forma progresiva, esteatorrea, falta de
respuesta a la terapia sintomatica, aumento de voilumen fecal con
frecuencia normal, apetito excesivo. pelaje opaco y hasta coprofagia. en
€stos casos recomiendo rmandar la diarrea al laboratorio para diferenciar
si es diarrea por mala absorcidn o diarrea por mala digestuén, incluyendo
ta naturaleza de la diarrea. o sea la posible deteccion de esteatorrea
(grasa en heces). creatorrea (fibras musculares en heces) y amilorrea
(almiddn en heces), entre otras.

Otras pruebas diagndsticas confiables para probar si hay mala digestion
o mala absorcidén son:

Determinacion de grasas fecales cada 24 a 72 horas para !a deteccion de
esteatorrea.

La prueba del Aacido para-aminobenzoico peptidico (PABA) para
determinar la actividad de la quimotripsina pancreatica.

La prueba de la d-xilosa para valorar la absorcién intestinal.

Estas 3 pruebas adicionales para confirmar si existe sindrome de matia
asimilacion por deficiencia de la digestién o absorcidn nunca las he
realizado, no porque no sean pruebas confiables, si no porque los
duenfios prefieren tratar a su mascota sin realizar estos estudios y esperar
posiblemente una buena evolucion.

Cuando sospecho de trastornos pancreaticos principalmente por la
presencia de dolor a nivel de |a parte caudal dei estdmago y fiebre, hago
ia prueba de pelicula, realizando |la incubacidn de una suspensiéon fecal
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diluida en bicarponato de sodio al 5 % con una tra de pelicula
radiografica sin revelar durante 2 horas y media a temperatura ambiente.

Si desaparece la emulsién de la pelicula nos indica que hay actividad
normal de ta tripstna

Otras pruebas que mando frecuentemente a! laboratorno, es e! suero
sanguineo, para la deteccion de algunos valores como amilasas. lipasas,
glucosa seérica. entre otras, para detectar trastornos metabolicos.

Existen otros estud:os para lograr un diagnéstco definitivo, de los cuales
se requieren de una exploracidon quirurgica y ia toma de una biopsia
intestinal para que practiquen un histopatolégico. Ahora bien, para estos
estudios el propietarnoc actua de forma reservada indicandonos no realizar

los estudios por el costo de los mismos o el temor que su mascota pueda
failecer.

Las pruebas mas utilizadas o de rutina generalmente son estudios
coproparasitoscépicos los cuales ya se mencionaron, coprocultivos, los
cuales nos ayudan a detectar infecciones entéricas ocasionadas
principaimente por microorganismos bactenanos patégenos como la
salmonelosis, colibasilosis, etc. y de esta forma nos reportan el antibidtico
de eleccién porque realizan un antibiograma (prueba de! disco).
realizandose comunmente, es un método practico para la determinacién
del espectro., de susceptibilidad o resistencia del microorganismo
identificado a diversos antibidticos. La eleccion de los antimicrobianos

para la prueba del disco, queda bajo el juicio del clinico responsable del
laboratorio.
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Una Biometria hematica también es un estudio frecuente y me ayuda a
detectar estados de deshidratacion. valorar ta severidad de la respuesta
nflamatoria. observar si existen leucopenias o leucocitosis. este ipo de
resyltados se explican con mas detalie en la seccidn de trastornos de
estomago La SBiometria hematica completa. el Perfii bioquimico y un
examen general de ornna pueden ser utiles para la evaluacion del
paciente con diarrea cronica. También el Perfil bioquimico nos ayuda a

detectar trastornos metaboiicos asociados con drar-za

Otros estudios frecuentes son los procedimientos radiografico. Las
radiografias simples de apbdomen me ayudan para diagnosticar algunos
padecimeintos como intususcepcidn. pentonitis, ascitis, cuerpos extrafos
radiopacos e intestinos distendidos por mencionar atgunos. Las
radiografias con procedimientos especiales, en donde se administran 15
mli/lkg peso vivo por via oral de suifato de barno al 30% o 30 mi/10 kg peso
vivo por via rectal de Sulfato de bano al 30%. Estos procedimientos
especiales me ayudan a diagnosticar cuerpos radiolucidos, ulceras,
estenosis intestinal, obstruccion intestinal o cualquier padecimiento que
las radiografias simples no ayuden para el diagnostico y que la unica
prueba de diagndéstico sea a base de tomas radiograficas.

Como se menciond antenormente, el vomito como la diarrea constituyen
un sintoma y no una enfermedad, esto me provoca examinario o mas
minuciosamente posible, para asi intentar establecer un diagndstico
primario y si este diagndstico nos ofrece signos que considero de poca
gravedad y al mismo momento descarto la posibilidad de alguna
imprudencia alimenticia, de parasitosis intestinal, de alguna obstruccién o
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el inicio de aigun proceso patoidgico ocasionado por cualquier

microorganismo. esta indicado el tratamiento sintomatico

El tratamiento que reahzo es provocar que el intestino descanse.

logrando este propasito al suspender ei allmento por completo. por o
menos 24 horas Una vez que haya transcurrndo ese ttempo y gue no
exista ningun cambio negativo, proporciono una dieta bianda a base de
pollo hervido y arroz. adicionando un poco de gqueso cottage. Esta dieta
se ofrece al paciente varias veces y en pequefas cantidades con la
finalidad de provocar normalizar ei funciocnamientc del aparato digestivo y
asi evitar que se recargue. A medida que disminuye la diarrea y en forma
gradual por espacio de algunos dias. el paciente debera volver a su dieta
habrtual. Se le permitirad beber agua o suero en pequenas cantidades
para evitar la deshidratacién. ss el vémito impide la ingestién por via oral,
entonces se debe suspender la ingesta de cualquer liguido vy
constantemente monitorear ia deshidratacién. en el caso necesano se
administraran liquidos para mantener |a hidratacion por via intravenosa.

En los casos con diarrea aguda sin fiebre, generalmente se prescriben
agentes con caracteristicas absorpentes y protectoras como la kaolina y
pectina, a una dosis de 1-2 mi/kg/6-12 horas o en combinacién con
antibidticos y anticolinérgicos cuando existe presencia de cdlico
(Diarrefin) a una dosis de 1-2 mi/5 kg/8-12 horas por via oral obteniendo
buenos resultados. Cuando existen diarreas con presencia de fiebre y
cuando sospecho de erosiéon de la mucosa gastrica, intestinal o invasion
bacteriana, generalmente prescribo antibidticos de amplio espectro como
Ampicilina trihidratada (Pentrexyl) a dosis de 20 mg/kg/8 horas por via
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oral, Amoxicilina (Amoxal) a dosis de 20 mg/kg/12 horas por via oral o
Enrofloxacina (Baytnl) a una dosis de S mg/kg/12-24 horas por via oral.

Cuando la charrea principalmente proviene de intestino delgado. ya sea
aguda o cromeca. uthzo el Clornidrato de difenoxilato con Sulifate de
atropina (Lomout) a dosis de 0 05-0 1 mg/kg/B8-12 horas en perros y de
0.05 mgrkg/8-12 horas en gatos. Ei Difenoxitato es un agente narcotico
que actua estimulando directamente la segmentac:on ritmica del intestino
y hace mas lenta la propulsidn del contenido intestinal a través del
intestino. produciendo mejoria en la diarrea. Este producto se combina
con Sulfato de atropina en dosis subterapéutica con la finalidad de
disminuir ia dosis de Difenoxilato. Cuando el caso se presenta en gatos o
perros pequenos, se recomienda diluir la tapleta en 10 ml para que la

dosificacion sea mas exacta.

Los agentes anticolinérgicos como el Sulfato de atropina no son capaces
por si sclos de reducir la penstalsis intestinal y al contrario, tienen el

efecto nocivo de reducir |a segmentacion ritmica.

Cuando el examen coproparasitoscopico de ruttna es positivo,
procedemos a desparasitario, el paciente que generalmente se presenta
en consulta, es un animal joven, con diarrea esporadica o crénica, puede
presentar comezoén en el esfinter anal, arrastrando este por el piso (forma
de cochecito), después de comer puede presentar distension abdominal y
en algunos casos hasta anemia.

La decisién en utilizar diferentes vermifugos, la tomo en relacién al tipo o
tipos de parasitos encontrados en el estudio coproparasitoscépico o por
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la signologia presentada. por e)lemplo: Cuando existen pulgas o piojos en
el cuerpo. cuando arrastra el esfinter en el suelo o se observan
progictidos gravidos muertos en la zona perianal (pnncipalmente gatos
de pelo largo). sin encontrar evidencia de huevos en el estudio. es Mmuy
sugestivo de alguna cestodosis como Qupylidium camnum o alguna
Taenia_ spp.. Cuando se presenta un cachorro el cual no ha sido
desparasitado, que fue encontrado en la calle o que !a madre no se
desparasito durante [a gestacion y que al comer exista mucha distensiéon
abdominal, también es sugestivo de alguna parasitosts ocasionada por
nematodos como el ToxQcara canis. Esto me indica que un perro o gato
puede contraer una parasitosis a traveés de la ingestion de alguna pulga,
de tierra, de agua y alimento contaminado e incluso algunos ya nacen
parasitados, adquiriendo algunos parasitos de la madre a travées de la
placenta o de la leche, mpidiendo un 6ptimo desarrollo deteriorando su
salud, porque los parasitos pueden ocasionar dafios en los tejidos,
irritacidén, debilidad. vémito, anemia, diarrea, retraso del crecimiento y en

ocasiones hasta la muerte.

Los principales parasitos internos del perro y gato, se dividen en 3
grandes grupos: parasitos redondos (Nematodos), parasitos planos
(Céstodos) y parasitos uniceiulares (Protozooarios).

Los productos que generalimente utilizo, son vermifugos de amplio

espectro como:

DRONTAL PLUS TAB: Es un antihelmintico altamente eficaz contra los
nematodos y céstodos mas frecuentes en los perros. Contiene la
combinacion de 3 productos activos: Prazicuantel 50 mg por tableta,
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mediante un solo tratamiento es 100% efectivo contra todas las Tenias.

Pamoato de pirantel 144 mg por tableta mas Febantel 150 mg por tableta,
poseen un efecto sinergico de mas del 80% contra los principales

parasitos redondos del perro como Toxecara cans. Texascars leaning.
Ancylostoma  carunum.  Ancylostoma Brazillense. Spuocerca  lupt.
Uncinaria stenocephala. Strongyloides stercolans vy Tnchuns vuipis.

Ahora bien este producto también es utillizado para la desparasitacion de
los gatos, aunque las indicaciones del producto no marque algunos
parasitos redondos del mismo, si tene la capacidad de eliminarios, los
principales nematodos del gato son: Toxocara cat. Toxasc¢ans leomng.
stenocephala. Trichuris campanula y Stongylodes stercolaris. Cabe
mencionar que l!la Upcipana stenocephala. Strongyloides stercolaris,
Trichucls vulpis (perro) y Truchuris campanula (gato). no son nematodos

que se encuentren en Meéxico, ahora bien. si en el examen

coproparasitoscopico es positivo a cualquiera de estos parasitos, nos
indica que el perro o gato viene de otro pals.

Es un producto eficaz y seguro que se puede administrar con toda
confianza en cachorros destetados, aduitos y hembras gestantes tanto
en perros como en gatos. Se administra 1 tableta por cada 10 kg de peso
corporal en una sola dosis, simplificando ia desparasitacién, dando por
via oral en forrma directa o junto con alimento, por lo tanto no es

necesario dar el producto en ayunas.

VERMIPLEX PLUS TAB: También es un antihelmintico altamente eficaz
contra nematodos y céstodos mas frecuentes en los perros.



La formula de cada tableta. contiene una aéocracuo’n cde 3 principios
activos: Prazicuantel 50 mg (efectividad del 100% contra todas las Tenias
en una sola dosis) y una combinacion del Pamoato de pirantel 150 mg
con el Fenbendazole 150 mg para sinergizar la accidén contra los
parasitos redondcos

Las caracteristicas son muy similares al drontal, o sea se puede
admenistrar en cachorros, adultos y hembras gestantes. no hay efectos
colaterales, antihelmintico de dosis unica. no necesita ayuno. no interfiere

con !a vacunacién, dosis de 1 tableta por 10 kg peso corporal.

La combinaci®n de estocs no me hace dudar de la efectividad del
producto, pero quise comprobar la efectividad por medio de examenes
coproparasitoscopicos de control y al momento de examinarios, pocos
pacientes presentaban minima cantdad de huevos en su estudio,

teniendo la necesidad de desparasitarios otra vez.

Este producto de igual forma, es utiizado en gatos para la misma
finalidad.

PAROL T PLUS TAB: Es un producto casi igual que el Vermiplex plus,
existe solo la diferencia en la férmula que el Fenbendazaole contiene 160
mg por tableta y que en ias indicaciones advierten que no se apliqgue en
gatos. Cabe mencionar que he dado este producto a gatos sin
presentarse efectos colaterales y comprobando por medio de
coproparasitoscopicos su efectividad.

VITAMINTE PASTA GEL: Este producto también es formado por 2
ingredientes, que en combinacion sinergiza el espectro de actividad.
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Cada 100 ml contiene Oxibendazcle 3 gr indicandonos que es eficaz
contra infestaciones por nematodos

E! otro producto es Niciosamida indicandonos ser efectivo contra
céstodos. Es un desparasitante de dosis umca, se puede aplhcar a
cachorros. hembras gestantes y adultos., ya sean perros o gatos, se
aplica directamente en el hocico del animal y como es una pasta. es dificil
gue tiren alguna cantidad al momento de depositaria en el mismo. es muy
facil de usar porque se presenta en jeringa dosificadora para asegurar la
dosis y aparentemente tienen un sabor agradable. Este producto al igual
que el Vermiplex plus, al momento de querer comprobar la efectividad por
medio de examenes de controf, existen algunos pacientes con una
minima canudad de huevos en su estudio. teniendo la necesidad de
volver a desparasitario. probablemente utilizando otro vermifugo.

LOPATOLITO O LOPATOL TAB: Sdlo tiene un pnncipio actvo, el
Nitroscanate micronizado de 100 y S00 mg por tableta respectivamente.
Esta indicado para el tratamiento de nematodos y céstodos en perros de
cualquier edad hasta hembras gestantes, medicamento de dosis unica.
Las contraindicaciones son que debe estar en ayunas y comer 7 horas
después de la administracién y que se puede presentar vomito unas
horas después del tratamiento, aunque este se considera normal y no
afecta a la actividad antiparasitana, el duefio piensa que el producto le
ocasiono algun trastorno o hasta puede pensar que lo dosificamos mal,
pudiendo perder al cliente.

La dosis es de 50 mg/kg de peso corporal, es decir 1 tableta de 100 mg/2
kg (lopatolito) o 1 tableta de 500 mg/10 kg (lopatol).
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LEBSMISAL 12 % INYECTABLE. Presenta en su formula Clorhidrato de
Levamisol 141.4 mg (equivalente a 120 mg c¢e Levamisol basejy en 1 mi
Es un antheimintico de amplio espectro para las formas maduras en
particular de parasitos gastromtestinales, puimonares y de mucrofilana
cargicpulmonar en el perro. El uso grimordial del Levamiso! en la ciimica,
es como esumulante inmunolégico ya que facilita la maduracion de
linfocitos T. promueve la actividad de los neutrofilos polimorfonucleares y
fagocitos mononucleares. La dosis €s muy vanabie dependiendo de cada

caso la cual es de 5-20 mg/kg/24 hrs por 5 dias.

IVOMEC INYECTABLE: Es uno de los desparasitantes que mas utlizo en
mi practica, usandolo en combinacién principalrmente con el Drontal plus,
para controlar parasitosis interna. La férmula de Ivermectina 10 mg/mil,
siendo efectivo para el control de estados larvanos y adultos de parasitos
internos. También lo utilizo como coadyuvante en el control de las
infestaciones por parasitos externos como la puilga (Estenocephalides
canis y Estenocepbhalides felis) o sarnas (Demodex canis, Remodex cati,
Sarcoptes scabei. Notoedres cati). La dosis que utilizo como
desparasitante intemo es de 50 microgramos/kg/SC, en una sola dosis
ailcanzando el 100 % de efectividad tanto en gatos Como en perros.

A dosis ailtas (mas de 200 microgramos/kg) se presentan efectos téxicos
en algunas razas como los Collie y Doberman, produciendo depresiéon
grave del S.N.C. e incluso la muerte. Segun Erika Pulido 1996 comenta
que se cree que esto se debe a deficiencias en Jla barrera

hematoencefalica.
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Cuando detectc en el examen coproparasitoscopico parasitos
unicelulares (pretozooarios) como Emmerna, lsospora. Toxoplasma.
Giardia entre otros. utilizo el Dameton B-20/T el cual tiene una
combinacién de Sulfamonometoxina 200 mg/ml mas Trimetoprim 40
mg/mli. el cuatl al combinarios se potencializa 5 veces el valor terapeutico
de la sulfa, actuando contra parasitosis <¢omo toxoplasmosis y
coccidiosis. La dosis es de 12 mg/kg/24 hrs | M. por 5 dias como minimo,
antes de suspender el tratamiento se toma una muestra control para

confirmar |13 total desparasitacion de los protozooanos.

Si el paciente es afectado por algun microorganismo aitamente patogeno
como Parvovirus, Saimeonella, etc. y su historta clinica nos reporta que es
un paciente de mucha gravedad, observando vomito constante, diarreas
con o sin sangre, anema, alto grado de depresion, mucho dolor
abdominal y una deshidratacién minima del 10 al 12 % en donde hay
cambios marcados en la elasticidad de la piel con un regreso incompleto
a la posicidn normal después de haberia estirado. ojos hundidos y secos.
rmucosas paligas. secas y con un llenado capilar de mas de 3 segundos.
hasta observar un estado de apatia completa, es cuando se decide
hospitalizario realizando una terapia intensiva, con un tratamiento en

forma sistémica.

Este tratamiento se basa en aplicar los medicamentos necesarios por via
intravenosa mezclados con el suero o por la misma venoclisis. Los
medicamentos que generalmente utilizo son: ia Metociopramida, este
medicamento esta indicado en desordenes gastrointestinales ya que
estimula y regulariza la motilidad esofagogastroduodenai y como posee

actividad antiemética esta indicado en el tratamiento cuando se
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presentan nauseas. vém;tos y diarrea de cualquier indole. Como !a
Metoclopramida no medifica la funcidn secretora del tubo digestivo y
cuando los trastornos son acompanados con gastntis, es necesario
utilizar medicamentos que inhiban la secrecién de acidos gastrncos tanto
esumuiada como basal. gque al mismo tiempo reduzcan la produccidon de
pepsina y que inhiban competitivamente la accién de la histamina en los
receptores histaminicos “"H2" de la celulas paretales y por lo tanto se
clasifican como antagonistas del receptor histaminico H2, provocando
accion antisecretora. Otra caracteristica. es gue poseen propiedades
citoprotectoras, teniendo efectos beneéficos en el mantentmiento de la
barrera de la mucosa gastrica. estos medicamentos son: la Cimetidina
(Tagamet) a una dosis de 5-10 mg/kg/6 hrs en perros, Ranitidina
(Ranisen, Azantac) a una dosis de 1-4 mg/kg/8-12 hrs en perros y de 3
mg/kg/8-12 hrs en gatos.

Como ya se menciono, el uso de antibiéticos se utilizan con frecuencia
cuando es ocasionado el trastorno por microorganismos patégenos, ya
sea para evitar enfermedades secundarias, cuando el agente causal es
proveocado por aigun virus © para contrarrestar |la accién bacteriana si es
el agente causal primario.

Los principales antibioticos utilizados son: Enrofloxacina (Baytril,
Enroxphorte) a dosis de 5 mg/kg/24 hrs en perros y gatos, Suifato de
gentamicina (Gentamicin 100) a dosis de 4 mg/kg/dia en perros y gatos o
Ampicilina anhidra de larga accién (Albipen LA) a dosis de 20 mg/kg/48-
72 hrs por viaIM o SC.
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Cuando existe mucho dolor o fiebre. utilizo antinflamatorios no

esteroidales con accion anaigésica como: ta Meglummna de flunpan

(Finadyne) a dosis de 1 mg/kg/lV o IM/24 hrs durante 5 dias maximo en
perros. Sus efectos se deben a que blogquea la sintesis de
prostaglandinas Tambien utiizo el Diclofenac sodico (Cataflam) a dosis
de 0 5-1 mg/kg/ por via oral/12-24 hrs Los efectos secundarcs de los 2
productos. pueden ser una gastrnitis arritativa cuando se adrninistra por

mas de 5-10 dias consecutivos.

Cuando el trastorno gastrointestinal existe presencia de hemorragia,
utiizo la Fitomenadiona (vitamina K 1) (Konakion) a dosis de 1-10
mg/dosis total/24 horas hasta contrarrestar la hemorragia o vitammina Ky
Sulfato sédico de carbazocromo (Hemosin K) a dosis de 50-100 mg/dosis

total/24 horas hasta contrarrestar la hemorragia.

Todos los medicamentos generalmente son aplicados por via IV o

diluidos en el suero elegido.
A menudo ia terapia de fluidos en la medicina de pequenas especies es
inadecuada, intentaré describir en forma resumida la forma en la que

ilevo a cabo este procedimiento.

Una de las preguntas que nos hacemos es cuanto volumen se necesita y
con gque rapidez, aunque la respuesta es casi imposible de explicar, ya
que las necesidades dependen principalmente del tamafio del! animal y

de ia naturaleza de ia enfermedad.

Principalmente utilizo e! método clinico. el cual depende exclusivamente
del reconocimiento fisico del animal, incluyendo la textura y elasticidad de
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la piel. el aspecto de las mucosas que conforme mas secas. mas

deshidratado esta. de igual forma el grado de depresién de los cjos. entre
otras

Tomando en cuenta que la evidencia climica de la geshidratacion no se

presenta s: las cerdidas de agua son inferiores at 5 % del zeso corporal y

en el otro extremo. las perdigas supenoras al 15 %% nos indica la teoria

que syeien ser incompatbles con la vida, por lo tanto la deshidrataciédn se

encuentra entre el S al 15 %. cabe mencichar que !0s pacientes ocbesos

tienden a mantener ia elasticidad de su prel a pesar de la deshidratacion.

Con una deshidratacidn del 5 al 6 % se pueden cbservar hgeros cambios
en el aspecto de la piel y membranas mucosas. Entre 7 a % hay un
cambio marcado en la elasticidad de la piel cen un ttempo de llenado
capilar lento, ojos hundidos, membranas secas y frias. Entre el 10 al 12
% existen cambios definitivos en la elasticidad de la piel con un regreso
incompleto a la posicidn normal después de haberia estirado, mucosas

llenado capilar de mas de 3 segundos. Con una

secas y con un
deshidratacion del 12 al 15 % se pueden observar un colapso vascular

segun Kirk 1988.

En ia experiencia adquirida en la clinica, he observado a pacientes, sobre
todo a gatos en un estado de desnutricidn completa con un grado de
deshidratacion que pudiera considerario arriba del 20 %, pero nos indica
la teoria que aparentemente ese estado de deshidratacién es
incompatible con la vida, esto lo digo ya que los cambios marcados de la
elasticidad de la piel es muy notorio, sin regresar casi nada a su posicion

normal después de haberia estirado, para esto debemos tomar en cuenta
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que la piel de los animales caquectlcO; prerden elasticidad debido al
agotarmuiento de la grasa y de las proteinas. las mucosas generaimente
estan blancas. secas y frias. ojos hundidos, el beifo una vez de haberlo
levantado se queda sin regresar también a su posicidn normai. existe
postrac:on, crerto gragde de inconcienc:a, Mhipotermia. pelo reseco e
hirsuto, pulso débil entre otros signos. Con este paciente utihzo la tecnica
de rehidratacion por via intraosea. ya que es muy dificd cananzar aiguna
vena si no es por medio de venodiseccidén, las zonas para llevar a cabo la

rehidratacion por esta via son en la parte lateral y proximal delf fémur o 1a

parte lateral de la cresta tibial.

En gatos o perros de raza pequena ia fludoterapia en forma general se
dificulta. ya que es mas dificil colocar el catéter sobre la aguja dentro de
la vena sin que se reviente la misma, para estos casos tambien podemos

considerar 1a via intraosea.

Por medio de platicas de actualizacion, he escuchado que la via

subcutanea e intraperitoneal, no son confiables para intentar estabilizar a
un paciente grave, por lo que ya no las utilizo.

Otro factor que tomo en cuenta es que si tenemos el conocimiento del
peso corporal del animal antes del inicio de la enfermedad. puede ser util
ya que la pérdida aguda de peso suele ser debida generalmente a la
deshidratacién y de esta menera saber cada dia la cantidad de suero que

requiere el paciente.
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Cuando realizo pruebas de laporawrno. la deshidratacion provoca
aumento del hematocrito el cual se puede realizar una esumacion

aproximada de la cantdad e liquido necesario

Después de haver decidido imigiar una terapia de fluides. debo tomar en
cuenta 3 factores deficiencia existente, la cantidad de liquidos que

necesita para su manten:miento y las pérdidas continuas

1 - Que del 60 al 85 % del peso corporal det perro esta constituido por
agua dependiendo st es perro joven o adulto. deigado u obeso O si es
gato con las mismas caracteristicas. El perro joven o cachorro puede
astar constituido por mas agua corporal como del 75 atl 85 %. si1 es perro
adulto esta constituido del 60 al 70 %. s1 son perros delgados titenen mas
cantidad de agua gque 0s perros obesos ya gque los ultmos contuenen
mas acumulo de grasa. En tanto los gatos tienen del 60 al 65 % de agua
corporal y de esta manera valorar el porcentaje de deshidratacién la cual

la consideramos como la deficiencia existente.

2.- Otro factor pnmordial es ia necesidad de agua corporal para su
mantenimiento fisioldégico que es aproximadamente de 20 a 40 mi’kg/dia.
Si tiene una temperatura corporal elevada, hay que considerar en
aumentar los volumenes de fluidos en un 50 % aproximadamente porque

existe un incremento del metabolismo.

3.- El uitimo factor que tomo en cuenta para decidir la cantidad de suero,
son las pérdidas continuas de fluidos llamandose agua metabdlica. que
es igual al volumen de liquido que se pierde por orina, heces, sudor y
respiracion. Sin embargo en muchas enfermedades la ingestién de agua
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disminuye y ia excrecidn aumenta, por 1o que ocurre una perdida neta de
agua corporal. Estas enfermedades pueden causar deshidratacién con

rapidez.

Las enfermecades Qque cursan con diarrea. causan pérdidas

considerables de ‘ones de bicarbonato, sodio . potasio y agua.
ocasionando acidosis metabdlica por 1a retencién de compuestos acidos
y/0 a la deficiencia anormal de iones de bicarbonato. Para tratar esta
acidosis metabdlica se deben administrar iones de bicarbonato o iones
de lactato que se transforma con rapidez en bicarpbonato en el higado. EI
suero utiizado mas comunmente es la soluciéon Hartmann. Las
enfermedades que cursan con vomitos ya sea cronicos o agudos también
causan peérdidas considerables de iones, los vomitos cronicos eliminan
con mayor frecuencia iones de cloruros, sodio. potasto y bicarbonato, en

tanto que los vomitos agudos eliminan principalmente cloruros, sodio y
potasio.

Para considerar la /mportancia de mantener totalmente rehidratado al
paciente, debemos de tener en consideracién, que el agua corporal es de
primordial importancia para todos los procesos vitales y también porque
presenta un papel muy importante en ia conservacion de |a temperatura

corporal, del volumen sanguineo y de la presidn arterial.

Generalmente he utilizado 3 tipos de sueros diferaentes, aunque existen

una gran variedad.

Eil suero salino es uno de los que utilizo con mayor frecuencia, esta
indicado cuando se presenta un paciente con anorexia de varios dias sin
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tomar agua y sin presentar vomito y/o diarrea constante Lo utthzamos

para reponer el volumen de liquido extracelular y la deficiencia de cloruro

de sodio Anora omen cuando Io combimmamos con vitaminas  y

aminoacidos. 1o utilizo para nutrir al paciente principalmente en estados

restnngicos de alimentacion oral. Este suero es isotdnico ofreciendo 154

mEq de sedio 154 mEg de cloruro por itro

Otro tipo de suero que utlizo con frecuencia. son los sueros glucosados

que pueden tener 5 10 o 50 % de concentraciédn. Estos los utilizo

principalmente como fuente parenteral de calorias. La decision de utilizar
ia concentracion apropiada depende del estado en que se encuentre el
paciente, es decir, cuando el paciente come rejativamente bien o aunque
sea poco y su estado en general no nos indique una gravedad. el suero
que se utiiza es glucosa al 5 %. El suero al 10 % de glucosa se usa
cuando !a nutricidén es el objetivo primarno, desafortunadamente no se
encuentra con mucha frecuencia en el mercado. Cuando el sueroc se
encuentra al 50 % de glucosa, lo utilizamos para tratar pacientes de
razas grandes con la finalidad de nutrirlos, ya que el suero esta
concentrado o también para problemas muy serios como edema cerebrail
o choque. Esta concentracidn ayuda al potasio 2 pasar al intenor de las
células y para hiperalimentacidon en pacientes que lo requieran, solo
administrandolo fentamente porgue puede ocasionar flebitis en el sitio de
aplicacidn o hiperglucemia. Estos sueros son lsotdnicos, Hipotdnico e
Hipertdnico respectivamente. Si estas soluciones las enriquecemos con
vitaminas del complejo B las uso en trastormos gastrointestinales graves
con vomito y/o diarrea. Estas soluciones lo unico gue contienen es
dextrosa en una concentracién de 5, 10 y 50 grs/100 mi de solucidn,
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Ya sea una solucién salina balanceada con o sin dextrosa para el aporte
mejora en muchos casos !la funcion fisioldgica del animat
intravascular y proporciona los

caldrico,
debilitado. Esto mejora el volumen
electrolitos y calorilas necesanas para reducir la actividad que tiene el
higado en converur las grasas y proteinas a dextrosa y porgue provoca
un equilibrio funcional entre los electrolitos intersuciales y extracelulares.

El suero que mas uso para los trastornos gastromntestinales, son

soluciones especiales que contienen lactato de sodio como la solucién
Hartmann. Como ya mencione. generaimente los uso cuando existe
diarrea de cualquier ipo y voOmitos cronicos principalmente, porque en
estos problemas existen pérdidas de iones de bicarbonato. sin olvidar

iones de sodio, potasio y cloruros.

Esta solucion esta indicada en el tratamiento de los pacientes que su
patologia les trae como consecuencia pérdida de agua y electrolitos,
tanto de sodio. potasio, calcio, cloruros y bicarbonato con la finalidad de
alcalinizar y normalizar las alteraciones acido-basicas como la acidosis
metabdlica. la cual es la disminucién de |a reserva alcalina de la sangre y
la alcalosis metabdlica que es &l aumento de Ias reservas alcalinas de la
sangre dada pof un ingreso excesivo o insuficiente eliminacién de estas,

es una solucidn [soténica la cual contiene electrolitos en proporcion

similar a las del plasma canino normal.

En forma generai los liquidos disponiblies en el comercio, son soluciones
libres de pirbgenos, esto significa que no contienen

estériles y
puedan causar hipertermia después de Ia

substancias que
administracién. Las presentaciones se encuentran en recipientes de 250,
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500 y 1000 m! ya sea en presentacion de vidrio o plastico. los cuales no

contienen conservadores antibacterianos.
PROBLEMAS QUE AFECTAN AL ESFINTER ANAL

Por ultmo he observado problemas que afectan toda !a zona penanal

como

Obstrucciones falsas: Es muy comun en perros de raza French Poodie o
razas de pelo largo. se presenta cuando el pelo de la region anal esta
muy largo y cuando el excremento presenta una consistencia pastosa, al
momento de defecar, las heces se adhieren en el pelo formando una red
o tapon de excremento. esto trae como consecuencia, que la mascota no
pueda defecar. E! tratamiento que sigo, es eliminar la obstruccion
compieta y valorar una posible lesion en la zona. si existe, se pueden
aplicar pomadas tépicas que contengan antibidtico, desinflamatorio y
analgésico con previa limpieza con algun antiséptico dos a tres veces al
dia y evitar gue se lama. Una de las pomadas que mejores resultados me

ha dado es: Dermalog-c.

Prolapso rectal: Este problema a veces es ocompafado de una
invaginacion. Las causas principales son provocadas por la debilidad del
esfinter, por tenesmo ocasionado por alguna enteritis. colitis o por
algunas obstrucciones. El tratamiento se basa en reducir de diametro el
intestino prolapsado por medio de compresas frias, para qgue
posteriormente se intente regresar a su sitio normal, posteriormente se
aplica una sutura en forma de jareta y se deja como minimo una semana
antes de extraerta. Se manda dieta blanda adicionando un poco de grasa.
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Cuando esto no da resuitado he efectuado una rectopexia con resultados
variables.

Muchos perros padecen con frecuencia la inflamacidon de los senos

anales. esto se da cuando el vaciamiento de su secrecién sobre el
excremento esta interrumpido, principaimente ocurre cuando son heces
blandas durante algun ttempo. por lo tanto la secrecion se condensa y
posteriormente se inflaman estos senos., observando una consistencia
pastosa. El paciente generalmente se lame con mucha frecuenc:a todo el
ano, se sientan y arrastran el mismo por el suelo, bajan la cola y al palpar
las bolsas anales. manifiesta mucho dolor. El tratamiento es a base de
en forma manual y la utthzacién de
cuando existen recidivas se

evacuaciones constantes
desinflamatorios tépicos © inyectados,
procede a ia extirpacion de las mismas y asi evitar la posible fistulacion
anal.

También es comun observar principalmente en perros machos, tumores
benignos de las glandulas circumanales o penanales (Adenomas). estas
necplasias se presentan en perros de mas de 6 afos de edad. el duerfio
generaimente no se da cuenta o no me informa de la formacidn hasta
demasiado tarde, cuando los tumores son pequenos se pueden extirpar
en forma quirurgica realizando un curetaje y postenormente la
orquiectomia, ya que son tumores dependientes de hormonas y asl evitar
la influencia hormonal asociada con recurrencia. Cuando estan adheridos
intimamente a la base o al esfinter del ano, resultan imposibles de
extirpar, en este caso la teorfa recomienda aplicar estrégenos a una
dosis muy amplia que va de 20-200 mg dosis total y también realizar la

orquiectomia, para intentar la reabsorcién de {os tumores.
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He observado hernias perineales en donde existe una neofermacion en la
region anal. gue al momento de palparia es de consistencia blanda y la
reduccion manual de su contenido hasta la reqion peivica ia reahzo con
gran facllidad, a veces presenta dificultad al defecar u orinar, este
padecimiento se ocbserva principalmente en perros machos mayores de 6

anos de edad, ia resolucion es exclusivamente quirurgica recomendando

realizar también |a orguectomia, ya que la influencia hormonal.

probablemente es un factor primarnio. Ef prondstico es reservado debido a
la elevada recurrencia a pesar de realizar también la orquiectormnia.
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CIRUGIAS DEL APARATO DIGESTIVO.

Como se observa en los cuadros No. 3 y 4, el numero de cirugias que
realice por cada ano. es de aproximadamente 50. de estas son muy
pocas las relacionadas con el aparato digestivo. pero de acuerdo al
desempeno profesional. mencionare las gue he realizado.

Una de las cirugias con mayor frecuencia es la limpieza con posible
extraccion de algunas piezas dentarias. Las alteraciones de este tipo si
afectan el correcto funcionamiento del aparato digestivo. Es una cirugia
comun. porque generalmente el duefio no realiza la limpieza oral de su
mascota y porque considero a un grupo de cirugias relacionadas con
cualquier pieza dentanas abarcando desde la profilaxis hasta la
extraccion de cualquier pieza dentarias. ya sea picada, fracturada o
abscedada.

La frecuencia de los siguientes padecimientos es relativamente baja,
aunque es importante mencionarias ya que se relacionan con el
adecuado funcionamiento del aparato digestivo.

Cuando existen papilomas muitiples, extirpo todos los que se puedan,
cauterizando de inmediato ya que producen mucha hemorragia, este
procedimiento tiene la finalidad de evitar Que muerda los papilomas
restantes y esperar gue desaparezcan por si solos.

Cuando existe otro tipo de neoplasias como Epulis, Melanomas.
Carcinomas o Fibrosarcomas de los cuales no se pueden clasificar a
simple vista y que se localicen en algun sitio facil de extirpar todo el
tumor, procedo a realizar !a cirugia, ahora bien si la base del tumor esta
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muy adhenda, generalmente no se recomienda ta cirugia. per lo tanto
busco otra posible solucidn por medio de citostatcos

En mi expenencia los problemas de paladar hendido. no scn frecuentes,
peroc cuando se presentan, el duedo prefiere 1a eutanasia gque la
restauracion quirurgica

La persistencia detl arco adértico derecho, solamente se me ha presentado
una vez en donde tuve que auxiliarme con un colega por ¢os razones,
porque se necesita anestesia iNhalada y por el temor de la falta de
experiencia. Aunque {a técnica es aparentemente facil ya que la teoria
indica solamente que se localice el ligamento artenal constructivo. se
realicen dos ligaduras a lo largo y posteriormente la incision en medio de
estas. para separar el igamento por completo.

La esofagostomia !a he realizado también una vez, cuando un perro se
tragd un hueso que se atord en la entrada del torax provocando
probablemente estenosis esofagica.

He realizado gastrotomias de las cuales, todas han sidO por cuerpos
extrafos como pelotas de esponja, medias, bolas de pelo, entre otras.
También he realizado una gastrectomia parcial, esto fue cuando existi¢
una torsidon de estdmago el cual provoco necrosis del tejido. Estas areas
de muerte celular las retire y el tejido viable lo suture, una vez terminada
la sutura continue con una gastropexia que al suturar el estomago a la
pared abdominal se previene la recurrencia del problema.

He tenido que recurrir también con meédicos que en su clinica tienen

anestesia inhalada. cuando existen algunos casos de hernia
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diafragmatica. en donde la reparacidon guirurgica involucra la incision del
abdomen y como el diafragma esta roto. hay penetracion de aire hacia
los sacos pleurales. provocando colapso pulmonar. Cabe mencionar que
por medio de la bolsa de Ambu en ausencia de anestesia inhalada., se

puede reatizar cualquier intervencidn quirurgica de cavidad toracica.

He realizado con cilerta frecuencia enterotomias o colotomias,
prnncipalmente cuando hay obstruccidn mecanica, obstruccidn por algun
cuerpo extrano o por una coprostasis. En cualquier resolucion se realiza
la misma técnica, existiendo el riesgo de la formacion de una estenosis
secundaria.

También he realizado resecciones intestinales provocadas por
intususcepciones siendo la obstruccidn por estrangulamiento en forma
completa y persistente.

La resolucidon de prolapsos rectales agudos han sido de relativa
frecuencia, pnmero aplico compresas de agua fria o una solucién
hiperténica de azucar (dextrosa al 50 %) directamente sobre la muccsa
para reducir el edema y de esta manera facilitar la reduccién manual con
el paciente anestesiado. posteriormente coloco una sutura de cierre de
bolsa en el ano durante 5-7 dias. mandando dieta blanda con un poco de
grasa y laxantes. Cuando se presentan prolapsos rectales cronicos, he
realizado colopexias o rectopexias con resultados variables, también esta
técnica se ha realizado cuando existe hernia perineal grave en la que

pueda involucrar varios érganos incluyendo el colon y recto.
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La extirpacidn de los senos paranales se han realizado porgque el
tratamiento no  ha dado resultacos satisfactorios o porgue
constantemente el dueno nos informa qQue su Mmascota tiene un olor muy

desagradable y constante.

La correcciOon de la hernia perneal también es en forma qurrurgica
recomendando a !la vezZz la orguiectomia por la posible influencia
hormonal, ya que es una hernia altamente frecuente en los machos de

mas de 6 alos de edad.

La reparac:idn de fistulas rectocutaneas, perianales o rectovaginales las

he realizado con muy poca frecuencia.

No podemos olvidar las veces que he realizado !aparotomias con la
finalidad de realizar alguna biopsia o por el simple hecho de descartar o
confirmar el diagnoéstico presuntivo que solamente por medio de esta
técnica se puede confirmar.
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ACTIVIDADES PERIODICAS

Los tratamientes que necesitan segurmiento diano, NO se interrumpen. ya
que se abre medio dia los domingos y dias festivos. por lo tanto. st un

paciente necesita atencion, lo reahzo sin NiNgun INconveniente

Dentro de estas actividades cuento con un teléfono y un radiolocalizador

para emergencias. al igual que servicio a domiciliio

Cada miércoles se realiza limpieza y desinfeccion profunda de toda la
clinica en donde se taila e! piso, se lavan todas las jaulas. se limpian las

vitrinas por dentro y se sacuden los accesoros entre otros.

También se considera dentro de esta actividad el ordenar y mandar los
papeles administrativos cada mes, para que de esta manera se realice la
contabilidad y hacer el pago correspondiente ya sea del trimestre o de la

declaracién anual.

Se realiza inventano cada 3 meses con la finalidad de evitar fugas, utilizar
irracionalmente material de curacién o medicamentos y saber con que

tipo de existencias cuento.

Para la prevencion y control de plagas, realizo como minimo 2

tratamientos al aflo, estos periodos son irregulares. Generalmente en los
meses de Mayo y Noviembre controlamos a los roedores por medio de
cebos raticidas anticuaguiantes de una sola ingestion como Lanirat
(Bromadiolona) a una dosis de 25 grs. (un sobre) por cada 5 metros de
distancia y por medio de aspersion controlamos las plagas y
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ectoparasitos de los animales domeésticos como Alfadex (Cipermetnna), o

Biothrine (Deltametrina) a una dosis de 10 ml por cada litro ¢e agua
nndiéndencs 20 metros cuadrados.

El mantenimiento de pintura se realiza aproximadamente cada ado,

pINtando todos los muras y la herreria.

Cada 6 meses se realiza el mantenimiento y recarga del equipo contra
incendio (exunguidor), de igual forma se revisa toda la instalacién
eleéctrica con la finalidad de evitar un posible incendio y para mantener

vigente el permiso de funcionamiento que otorga Proteccion Civil o
Bomberos.
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DISCUSION

Me gustaria hacer mencidn que en el ano de 1994, cast todos los
habitantes de México, creiamos en un sexemo que estaba a punto de
conciuir, pensabamos que existia una buena recuperacion econcémica,
pero tres semanas despueés del cambio de presidente, nos dimos cuenta

ano 1995 con una gevaluacion

de la realidad. en donde se micio el
grande del peso en relacidon al ddlar. iniciando una etapa de crisis que

hasta el momento no hemos podido superar.

los anos 1994 y 1995

Si analizamos las actividades realizadas en

basandonos en los cuadros 3 y 4 podermos rmencionar:

Lo referente a las consuitas, se puede observar que hubo un incremento
minimo del 1.82 %. a pesar de la situacion del pais, los propietarios al
momento de ver enfermo a su mascota, no dudaron en que fuera
atendido. ya que se trataba de una enfermedad. En relacion de los
incrementara o disrmminuyera el numero de consuitas, no

meses Qque
encontre ninguna -elacidon aparente ya que fueron muy irregulares.

£n cuanto al numero de vacunaciones basandonos en [0S MIsSMOos

cuadros, observamos una disminucion del 13.06 % en relacién a estos
dos afnos. insistiendo que en gran parte por la devaluacion del peso. los
propietanos posiblemente estaban desonentados o no tenian reaimente
el costo de |3 vacuna, por lo tanto {as vacunas como la desparasitacidon y
dejaron de ser gastos de atencion cotidiana. Cabe

las estéticas,
mencionar que Ios dueflos estan otalmente conscientes de Ia

importancia que implica la proteccidn por medio de los biologicos y
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vermifugos a su mascota. También hago mencién, que en I9s cuadros no
fueron registradas todas las vacunas aplicadas en la Semana Nacicnal
de Vacunacion Antirrabica en forma gratuita. ya que estas nc provoecaron

ingresos a la clinica

En lo referente a las desparasitaciones existi® una disminucidn mintma
del 0.86 %. esta situacibn se mantuvo debido a !a concientizacién y
educacion que todos los medicos hemos forjado hacia nuestros clientes,
informandoles la posibilidad de contraer alguna parasitosis,
principalmente 10s niAos por el contacto intimo de su mascota o porque al
momento de contraer una nueva mascota, Ingresan con nosotros para
ser informados u orientados en todo lo referente a la salud de la misma,

siendo la desparasitacion la pnmera actividad en realizar

En relacidn a las actividades quirurgicas hubo una disminucidén general
del 5.8 %, esto fue ocasionado por el tipo de cirugia. que no eran de tipo
urgente, por ejemplo se aplazaron o no se realizaron algunas
ovariohisterectomias, ya que estas son cirugias gue no conllevan
ninguna emergencia, por lo tanto son cirugias realizadas por la

incomodidad que le provoca a los duefos ai entrar en celo su mascota.

Por ultimo el nimero de estéticas disminuyo el 4.5 % aparentemente por
la misma situacién. A pesar de la disminucidn mirnima del numero de
vacunas, desparasitaciones, cirugias y estéticas. incrementaron los
ingresos de 1a clinica, ya que en 1995 se incrementaron precios.
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CONCLUSIONES

Conforme pasa el ttempo. he visto que cada dia va aumentando
paulatinamente el numero de gente interesada en el bienestar de su
mascota. estas personas antes de adquinr alguna mascota, piensan en la
responsabiidad gue deben asumir tanto en el control de salud. el tipo de
alimentacion y que atenciones y cuidados se deben tener en casa.

Al momento de estar realizando la Memoria de Desemperio Profesional,
llegue a la conclusidn que debemos de ejercer al 100%, para esto
debemos superarnos por varnos medios como son: La actualizacion con
los libros de texto, por la asistencia de algunos cursos o platicas
periddicas que realiza la Asoctacion a la que pertenezco O cualquier otra
y seguir fortaleciendo nuestra formacidén profesional junto con algunos
médicos que tangan mas experiencia en el ejercicio profesional. Cabe
mencionar que conforme mMencs experencia tenga uno © menos tiempo
tenga ejerciendo la profesion, existen mas limitantes para solucionar
casos dificiles o nuevos para uno, por [o tanto en estos casos recufrimos
con médicos especialistas o que tengan mas experiencia en el caso. con
la finalidad de aprender mas y sobre todo sacar adelante al paciente.

Los Médicos Veterinarios debemos ser mas humanos o génerosos con la
gente de bajos recursos, ya gue mucha gente de esta también quiere a
sus mascotas, los cuales involucran todos sus sentimientos hacia el, sin
tener posibilidades de llevario con algun meédico, por eso debemos saber
tratar a todo tipo de gente y sobre todo preccuparnos mas por nuestros
pacientes, que aun sin recuperacién econémica es ético solucionar

cualquier problema que presente algunc de ellos.
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Otra conciusidn mportante es intentar erradicar al vacunador ambulante,
ya que es un perjuicio para todos los medicos establecidos, el costo de
sus servicios es minmo. el cuidado de Jlos biocldgicos puede ser
deficiente, inclusive pueden aplicar otro tipo de sustancias aparentando
aplicar la vacuna y porque muchas veces N0 son nt pasantes de la
carrera, por todo esto, ellos nunca dejan informacién de donde pueden
ser localizados. A |0s propietarios de mis pacientes les hago ver que no
es conveniente que dejen que sus Mascotas sean atendidas por estas
personas. que en vez de proporcionarie algun beneficio, puede
ocasionarie uno © varios perjuicios. Por esto y porque existe la posibilidad
de que disminuya la rabia en el pais, para ayudar a los propietarios
carentes de recursos econamicos e incremente la seguridad de nosotros,
decidimos ano con afo en participar con ia Campana Nacional de
Vacunacidn Antirrabica y de esta manera brindarle un beneficio a la
comunidad.

En el aspecto de salubridad, pienso que el calendaric de vacunacion, fue
establecido de acuerdo a la incidencia que se presenta en la zona,
hablando de todas las enfermedades que se puedan prevenir por medio
de vacunaciones y por estandarizar el mismo calendario de vacunacion
que realizan todos los meédicos que se encuentran en esta zona, por €so
la aplicacién de dos vacunas de Moquillo canino, dos vacunas de
Parvovirus canino, y una vacuna Antirrabica, es suficiente para
proporcionar una inmunidad activa con duracidon minima de un affio en los
perros. Como se menciono anteriormente las vacunas que se utilizan
como revacunacidn es una séxtuple y una Antirrabica con vigencia de 1
afno. Ahora bien, la aplicacion de dos vacunas triple felina, dos vacunas
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de Leucemia Viral Felina y una vacuna Antirrdbica, también es suficiente
para proporcionar una inrmunidad activa con duracién mirnima de 1 ao en
los gatos y revacunacion anual de cada una de estas con vigenc:a igual
de 1 ano.

Pienso gque es bueno complementar la clinica con !a venta de accesorios
y alimento para las mascotas. No recomendar estos productcs en forma
innecesana como un lucro. sino como un beneficio en su buena
alimentacién, limpieza. seguridad y al mismo tiempo cobtener un ingreso

por la compra de {0S mismos.

£n las actuvidades meédicas, se que existen muchas alternativas para
tratar infimdad de casos. de estas, he manejado algunas con buencs o
malos resuitados. por lo tanto [os tratamientos que menciono, son los gque
me han dado mejores resultados, tomando en cuenta que cada dia, van
existiendo nuevos medicamentos en el mercado, posiblemente con
mayor efectividad hacia el agente patdgeno y el proporcionar al paciente
una terapia coadyuvante con menor dosis y resultados mas rapidos,
como los antibidticos, desinflamatorios, antihistaminicos, antipiréticos,
antiemeéticos, antidiarréicos, etc. Estos medicamentos nos dan la
alternativa de ir buscando cotras estrategias para proporcionar una terapia
mas rapida y menos dolorosa.

Cabe mencionar que el aspecto general de la clinica es muy importante,
sin importar en que zona se [ocalice uno, ya que los duefios de nuestros
pacientes su primera impresion es esta, el cual debe mantenerce para mi
punto de vista, limpio, ordenado, sin olores y con una buena atencién que
cualquiera de ellos se merece. Todo esto en la clinica a dado muy
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buenos resultados ya que muchas veces, los mismos propletarios nos
hacen comentarios positivos de esto.
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