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PASADO, PRESENTE Y FUTURO

No me gustan los ensayos sobre la realidad vy el tiempo, ni quien esto escribe esta
capacitado para elaborar razonamientos tedricos sobre el tema; creo, sin embargo, que este
encabezamiento de "Pasado, Presente y Futuro", si acaso con el complemento de
"Universidad vy colaboracién”, puede ser un reflejo de estructura que intento seguir al
plantear algo por mi tan desconocido como es la redaccion de una Editorial.

Si estas lineas acompafian al presente, que es sin duda el n° 20 de la Revista de
AVEPA, nacido ala luz en Diciembre de 1985, es légico que quiera plasmar algo de lo que
todo ello significa. Yen lo primero que pienso es que AVEPA, como todos ycada uno de sus
socios, como todas y cada una de las cosas, estd intima y inexorablemente ligada a su
pasado, a su presente y a su futuro.

La realidad del "hoy" (AV EPA, n° 20 de la Revista, Diciembre 1985) es asi porque se
ha forjado de una manera u otra a partir de un pasado cada vez mas lejano desde aquel 1963
lleno de valentia y decisién. Y no seria justo ni légico olvidar aquel pasado del que nacemos.
Este presente lo empezamos a fijar, unidos en afirmacion de accion vy desinterés, ilustres
docentes e insignes profesionales privados; la universidad aportd, de lo que tenia, gran
parte deia que AVEPA necesitaba para empezar a andar. Y anduvo.

Desde este pasado, por el lento pero inexorable camino de los afios, hemos llegado a
una Asociacibn con casi 800 miembros, en continuo crecimiento, con un nivel de
especializacibn  en sus componentes Yy actividades que se puede codear y se codea con
cualquier estamento cientifico de su ambito, tanto nacional como internacional.

En este presente del que somos responsables, forman parte viva también estos
nimeros de la Revista, formados en gran parte por colaboraciones de algunas facultades
universitarias,  éstas XIX Jornadas Nacionales recién terminadas, batiendo marcas de
asistencia y de importancia de ponentes, y una compleja realidad profesional en la que se
ven implicados conceptos como dentologia, competencia, formacién, plétora ...,en muchos
aspectos tampoco es ajena la universidad; esa universidad de la que todos venimos, en la
gque muchos estan, ya la que algunos van a volver.

Pero a partir de ahora mismo, todo, incluida esta editorial que aun es presente,
empezara a ser pasado; todo, a partr de mafiana, es futuro. Y de este futuro somos
indiscutibles  culpables.

El futuro de AVEPA sera en funcion de lo que entre todos, pero gracias a cada uno,
hagamos. Sin la participacién, sin la ayuda, sin el apoyo, en una palabra; sin la colaboracién
de cada uno de nosotros, iremos convirtiendo el futuro en una presente devaluado que pase
a empobrecer el pasado. Colaboracibn en cada momento; colaboracion  entre nosotros,
colaboracion  con las casas comerciales, colaboraciébn con las asociaciones extranjeras,
colaboracion  con las facultades universitarias cada vez ma&s numerosas.

Yy no puede olvidarse que "colaborar" es ayudarse, es compartir, es dar y saber
recibir, y es agradecer.

Nacemos del pasado y somos responsables del presente; pero, sobre todo, seremos
culpables del futuro.

Antonio Prats Esteve
Secretario

207



RESUMEN

El desarrollo de métodos analiticos basados en
reacciones quimicas empleando reactivos en fase
solida impregnados en soportes de celulosa (tiras
reactivas) estd siendo ampliamente utilizado en la-
boratorios de analisis clinicos. En este estudio se
ha abordado la convalidacién de las tiras reactivas
multiples de lectura visual, N-Multistix-SG®, con 9
pardmetros urinarios para su empleo en clinicas
veterinarias de pequefios animales.

Se han efectuado estudios de correlacién entre los
resultados obtenidos por la tira reactiva y los ob-
tenidos por los diferentes métodos de referencia
para todos los parametros. Las muestras de orina
provenian de 7 1 perros y gatos tratados en el cen-
tro.

Los resultados obtenidos por las tiras reactivas
son en general concordantes con los métodos de
referencia, para todos los parametros.

Las técnicas de analisis por tiras han mostrado ser
sencillas y rapidas, no siendo preciso el tratamien-
to previo de la muestra ni el empleo de material o
reactivos de laboratorio auxiliares.

Se concluye con la validacion de las tiras N-Mul-
tistix-SG® como método de analisis semicuantita-
tivo o método de cribaje para parametros urinarios
en laboratorios veterinarios.

INTRODUCCION

Durante los ultimos afios, el desarrollo de méto-
dos analiticos basados en reactivos en fase soélida
ha supuesto un cambio en cuanto a la concepcion
y métodos de trabajo en laboratorios de quimica
clinica. En estas nuevas tecnologias, los reactivos,
generalmente similares a los empleados en quimi-
ca convencional por via humeda, estan adsorbidos
a una matriz y fijados a un soporte plastico de ce-
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lulosa o dispuestos en multiflms en capas que
configuran latira reactiva. Cuando las zonas reacti-
vas son humedecidas al contacto con la muestra,
se producen una serie de reacciones secuenciales
que dan lugar a la apariciéon de un compuesto colo-
reado, cuya intensidad o tonalidad es proporcional
a la concentracién del parametro a analizar.

Estas tiras han sido empleadas en el andlisis de
muestras de orina, sangre, heces y otros fluidos,
siendo sus resultados comparables a los obteni-
dos por métodos convencionales (1-5).

El perfeccionamiento de esta tecnologia ha permi-
tido una mejora de la especificidad de las tiras por
adicién de enzimas, por eliminacion de interferen-
tes y un aumento de la sensibilidad por el disefio
de nuevas matrices y el empleo de reacciones se-
cuenciales optimizadas.

En este estudio se pretende evaluar la aplicabilidad
de las tiras reactivas para urianalisis N-Multistix-
SG® en muestras procedentes de pequefios ani-
males tratados en una clinica veterinaria. Debido a
las caracteristicas especificas de la orina y otros
liquidos y fluidos biolégicos de animales, no siem-
pre es posible extrapolar métodos analiticos o re-
sultados empleados en clinica humana a laborato-
rios veterinarios. Ni las escalas de los diferentes
pardmetros tienen necesariamente que coincidir
con los rangos de normalidad/anormalidad para
las diferentes especies animales.

Latira empleada en este estudio es mdultiple, anali-
zando mediante lectura visual 9 parametros al mis-
mo tiempo (glucosa, urobilinégeno, nitritos, san-
gre, bilirrubina, cuerpos ceténicos, proteinas, pHy
densidad). Cada muestra de orina se ha analizado
por la tira reactiva N-Multistix-SG® y simultanea-
mente por métodos estandares de laboratorio vy
para cada uno de los parametros, en orden a eva-
luar la correlacion entre los métodos vy la aplica-
cibn como método de urianalisis en muestras pro-
cedentes de animales.



MATERIAL Y METOOOS - Bilirrubina: Eltest estd basado en el enlace de la
bilirrubina con la dicloroanilina diazotada en un

Animales Yy muestras medio &cido fuerte. Elcolor desarrollado presen-
ta diferentes intensidades del marréon (20 segun-
Se han analizado muestras de orina procedentes dos).
de 71 animales, 63 enfermos y 8 sanos, tratados - Cuerpos ceténicos: La prueba esta basada en el
en una clinica veterinaria, con las SIQUIenteS Carac- desarrollo de coloraciones que abarcan desde el
teristicas recogidas en la tabla n0 I. rosa oscuro al rojo violeta, producidos por reac-
PERROS GATOS
Machos Hembras Machos Hembras

N° animales 50 16 5 -

Peso medio (Kg) 23,8 22,1 3,0 -

Rango (Kg) 5-12 7-50 2,5-3,5 -

Edad Media (afios) 5,6 53 3,8 -

Rango (afios) 0,5-12 1-10 2-10

Tabla I: N-Multistix-SG®  en veterinaria. Caracteristicas de los anima/es.

De cada animal se han obtenido cantidades sufi- ciones entre el acido acetoacéticos Yy el nitropru-
cientes de orina para efectuar analisis por dos siato (15 segundos).
operad,ores diferentes con las tiras reaf:tivas y con - Glucosa: Doble reaccién enzimatica. En primer
los métodos de referencia de los parametros = se- lugar la glucosa oxidasa cataliza la formacién del
falados en el estudio. acido gluconico y el peroxido de hidrégeno re-
. sultante de la oxidacion de la glucosa presente
Las muestras se han mantenido en nevera (5 OC) en la orina. Una segunda enzima, la peroxidasa,
hasta la rea!lzac:l()n de todos los andlisis, no 'deja_n- cataliza la reaccion del peroxido de hidrégeno
do transcurrir mas de 12 horas. No se afiadi6 nin- con un cromégeno ioduropotasico para oxidar el
gun conservante a las mismas. cromégeno produciendo una coloracion desde
el azul palido hasta el marrén oscuro (30 segun-
N-Multistix-SG®  (6) dos).
Son tiras de plastico a las que estan fijadas 9 zo- - Proteinas: La prueba esta basada en el principio
nas reactivas correspondientes a los siguientes de error del indicador por interferencia con -las
parametros (urobilinégeno, nitritos, sangre, bilirru- proteinas del medio. A un pH constante, el desa-
bina, cuerpos Ceténicosl g|ucosa, proteinaS, pH y rrollo de coloracién verde es debido a la presen-
densidad). Cada tira reactiva es valida paraun solo cia de proteinas. La coloracion producida varia
andlisis sobre una muestra, obteniendo los resul- desde el amarillo para muestras «negativas»
tados de todos los parametros, visualmente, a los hasta el verde amarillento para valores muy po-
60 segundos. sitivos (tiempo no critico).
- pH: Prueba basada en un doble indicador que
Principios quimicos de las reacciones abarca todo el rango de pH (tiempo no critico).

- Densidad: Esta prueba estad basada en el cambio
aparente del pKa de un polielectrolito pretratado
en relacién a la concentracién i6nica. En presen-
cia de un indicador, el color varia desde azul os-
curo para orinas de baja densidad hasta verde
amarillo en orinas de elevada concentraciéon ioni-

- Urobilindégeno: La prueba estad basada en la reac-
cion de Ehrlich, en donde el p-dimetilaminoben-
zaldehido reacciona con urobilinbgeno en un me-
dio fuertemente &cido para producir un color
naranja oscuro (45 segundos).

- Nitritos: La acci()n_’de bactgrias gram _negativas ca (45-60 segundos).
produce la conversién de nitratos a nitritos en la
orina. El nitrito, al,p_H acido de’l_a zona reactiva, C-Stix® (6)
reacciona con el acido p-arsanilico para formar ) ) o .
un derivado diazénico, que reacciona con el Son tiras reactivas para la determinacion de éacido
1,2,3,4 tetrahidrobenceno (h) quinolin-Svol  pro- ascorbico en las muestras.

duciendo una coloraciéon rosa (40 segundos).

- Sangre: Esta prueba estd basada en la actividad
enzimatica de la hemoglobina, que cataliza la Se han seleccionado para cada parametro las téc-

Métodos de referencia

reaccion entre el cumeno peroxidasa y el 3,3, nicas mas habituales seguidas en laboratorios de
5,5' tetrametilbencidina. @ Se produce un rango analisis clinicos. Los métodos empleados son ma-
de coloraciones que abarcan desde el naranja nuales. Se ha requerido efectuar analisis por sepa-
hasta el azul oscuro (40 segundos). rado con cada parametro.
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20 GENERACIONES SE HAN
ALIMENTADO CON FRISKIES

En Seattle (USA) se puede visitar uno de los mayores
Centros del mundo sobre alimentacién animal: la Granja
Carnation, con una extension de 600 Ha.y un equipo de
20 técnicos entre veterinarios y quimicos, especialistas
todos en nutricion animal.

La Granja se establecié originariamente en 1910 para
mejorar la produccion de leche de las vacas frisan as
Holstein.

En 1932 cuando Carnation comenzé la fabricacion de
alimentos para animales domésticos, se construyeron las
perreras Friskies en este mismo lugar.

Actualmente viven aqui 135 perros de tres razas que
han sido seleccionados por su variedad en tamafio y por
sus diferentes necesidades fisicas (Labrador Retriever,
Beagle y el Terrier Escocés).

El estudio de estas tres razas ha ofrecido a Friskies
datos muy valiosos para llegar a establecer una racion
gue pueda satisfacer las necesidades de todos los perros
(y desde hace 15 afios también de los gatos).

Desde entonces existe un programa de continuada
mejora y desarrollo de los productos Friskies, tanto de los
enlatados como de sus croquetas secas (deshidratados) a
través de pruebas y una evaluacion de los valores
nutritivos.

Croquetas deshidratadas Friskies
para morder a gusto

Para los perros y los gatos morder es una necesidad.
Deben masticar para el bien de sus dientes y para
mantener fuertes sus mandibulas. Las croquetas
deshidratadas Friskies, que pueden mordisquear como
si fueran huesos, pero sin el peligro de clavarse ninguna
astilla, son un alimento ideal. Satisfacen plenamente las
necesidades instintivas de la nutricion animal y se ajustan
perfectamente a las demandas de la vida urbana de una
alimentacion limpia, practica y sin olores.

Friskies, una alimentaciéon que da resultado
Los perros y gatos que diariamente son alimentados con
Friskies tienen una gran vitalidad. Su pelo es notablemente

brillante y sano. Ademas tienen mayor resistencia a las
enfermedades vy trastornos digestivos. Y es que los
productos Friskies estan elaborados concentrando
alimentos naturales, carne, maiz, granos de soja y trigo y
otros nutrientes imprescindibles, como sales minerales
y vitaminas que garantizan la salud del animal. Por algo,
Friskies es una de las marcas mas conocidas vy
reconocidas en el mundo de la alimentacion animal.

Veterinarios de Europa y Estados Unidos confian en los
alimentos Friskies y tienen absoluta seguridad en el rigor
cientifico y control sanitario de sus preparados. Los
resultados estan ahi, en todos los perros y gatos que,
desde hace mas de 50 afios, viven recibiendo carifio,
cuidados y Friskies.



Principios quimicos de las reacciones

- Urobilinégeno: Método de Schlessinger. La de-
terminacién se basa en la propiedad de la urobili-
na de dar fluorescencia verde en presencia de
sales de cinc (acetato). El urobilinbgeno presen-
te se oxida a urobilina mediante la acion dellugol
(iodo-ioduro potésico).

- Nitritos: Colorimetria segun Griess-llosway. For-
macion de un colorante azoico purpura rojizo,
por la copulacién del acido sulfanilico diazotada
con el clorhidrato de alfa-naftilamina. La intensi-
dad del color sigue la ley de Beer hasta 0,6 mg
NO,/l. Se han utilizado reactivos «Panreac»
(Montplét y Esteban).

- Sangre oculta: Reaccion de la bencidina. Basada
en la propiedad peroxidasica de la hemoglobina,
capaz de liberar oxigeno del agua oxigenada, el
cual reacciona con la bencidina dando un deriva-
do coloreado.

- Bilirrubina: Método de Malloy y Evelyn, modifica-
do. En presencia de solvonal (un acelerador lip6-
filo), la bilirrubina total reacciona con acido sulfa-
nilico diazotado. para formar los azopigmentos
correspondientes que se determinan colorimétri-
camente.

- Cuerpos cetonicos: Reaccion de la acetona con
el reactivo de Imbert (nitro prusiato soédico 1 g,
acido acético glacial 10 mi, a.d. 10 mi), en pre-
sencia de amoniaco en tubo de ensayo, apare-
ciendo un anillo de color morado, debido a lafor-
macion de ferropentacianuro con el derivado
iso nitrato de la acetona.

- Glucosa: Colorimetria directa. Método de Du-
bowski, modificado. Condensacion de la gluco-
sa en medio acido y en caliente con el reactivo
orto-toluidina (amina primaria). La base de Schiff
formada, R-CH = NR', toma una coloracién verde
azulada que sigue la ley de Beer. Se han utilizado
reactivos «Crornatest» (Knickerbocker).

- Proteinas: Colorimetria. Reactivo de Biuret. En
medio alcalino, las proteinas dan un intenso co-
lor violeta azulado en presencia de sales de co-
bre. La intensidad de la coloracion es proporcio-
nal a la cantidad de proteina total presente. Se
han utilizado reactivos «Crornatest» (Knickerboc-
ker).

- pH: Determinacion potenciométrica con pHme-
tro ORION, Mod. 701 A, con correcciéon de tem-
peratura.

- Densidad: Densimetria utilizando un densimetro
de vidrio graduado vy calibrado.

PROTOCOLO

Cada una de las 71 muestras se valoraron por du-
plicado, por dos operadores diferentes, con la tira
N-Multistix-SG®, y por el método de referencia.
Asimismo, cada muestra fue analizada en cuanto
a' su concentracion de acido ascorbico por la tira
reactiva C-Stix®.

De cada muestra se consignaron sus caracteristi-
cas organolépticas. De cada animal se registraran
los datos clinicos al ingreso.

El tratamiento estadistico de los datos compren-
dio el célculo de los coeficientes de regresion y co-
rrelacion de las rectas de mejor ajuste, célculo de
los porcentajes de concordancia de valores a lo
largo de la escala, andlisis de discriminacion vy
célculo de los indices de fiabilidad para el trata-
miento de datos cualitativos. (7, 8, 9).
En el presente estudio se han empleado los si-
guientes términos (10).

- Sensibilidad: Porcentaje de valores positivos (N-
Multistix-SG®) sobre el total de positivos por el
método de referencia.

- Especificidad: Porcentaje de valores negativos
(N-Multistix-SG®) sobre el total de negativos por
el método de referencia.

- Valor predictiva positivo: Porcentaje de valores
positivos sobre el total de valores positivos da-
dos (N-Multistix-SG®).

- Valor predictiva negativo: Porcentaje de valores
negativos sobre el total de valores negativos da-
dos (N-Multistix-SG®).

RESULTADOS

Urobilinbgeno

En el método de referencia se establecen cuatro
niveles: negativo (), normal-indicios (+ -),
normal-posttivot-] y elevado (+ +), sin asociacion
con valores cuantificados.

El método de las tiras reactivas presenta los si-
guientes bloques, correspondientes a las siguien-
tes concentraciones.

Normal Normal

indicios Normal -~ E-"le"va"d-"<-0-:1- - -
U. Ehrlich/dl 0.1 1 2 4 8 12
umola/l 16 16 32 64. 128 182
El método por tiras reactivas N-Multistix-SG® no
sefiala por tanto valores negativos, sino tan soélo
positivos (normales) y los elevados. El estableci-

miento de los porcentajes de concordancia obteni-
dos por ambos métodos se presentan en la si-
guiente tabla nO 11. .

Los resultados obtenidos por ambos operadores,
asi como el global, se recogen en la siguiente ta-
bla n." 1l

Nitritos

Los valores por latira reactiva se presentan en es-
cala semicuantitativa de 3 niveles, negativo, trazas
y positivo. No se han obtenido diferencias entre
los resultados obtenidos por ambos operadores.
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METODO DE REFERENCIA

Indicios Normal Elevado

Negativo
+- + ++

UG/DL -

Neg. INDETERMINADO
Indic. Semi Falso
0.1 concordante CONCORDANTE

Normal Falso Normal
1 Normal

Normal Falso Normal

alto Elevado Concordante
2

Elevado

48 Y
12

Falso positivo Concordante

Tabla 11N-Multistix-SG®  en veterinaria. Urobilinégeno.  Tabla de niveles teéricos de
concordancia.

N Semi concordante Concordante Falsos normales Falsos positivos
Operador 1 71 30,9% 60,5% 8,4% 0%
Operador 2 68 27,9% 60,2% 11,7% 0%
Global 139 29,5% 60,4% 10,1% 0%

Tabla Ill: N-Multistix-SG®  en veterinaria. Urobilinégeno.  Porcentajes de concordancia frente al método de

referencia.
Los resultados globales se presentan en la siguien- hemolizadas) y positivo (3 bloques de intensidad
te tabla n.> IV. creciente: débil, moderado Yy fuerte), sin corres-

pondencia a valores cuantitativos de referencia.
El porcentaje de concordancia global (resultados
de la diagonal de valores coincidentes) fue del No se presentan resultados comparativos entre la
134/140 = 96,42%. tira reactiva y el método de referencia, puesto que
en estudios posteriores de convalidacion de este

Los indices de fiabilidad, considerando las trazas P .
ultimo se obtuvieron resultados no homologables

como_resultados positivos, fueron los siguientes: en el estudio de sensibilidad dando valores negati-
especificidad = 97,76%; sensibilidad = 66,6% . . 9 .
. s o . vos con muestras visiblemente hemolizadas. Asi

(n = 6); valor predictiva positivo = 57,14% (n=7); . . . .
valor predictiva negativo = 98,50% pues mientras el método dg referencia dio 63171
’ ) = 88,7% de muestras negativas, ambos operado-
res, utilizando latira reactiva, dieron unos porcen-
Sangre tajes proximos al 50% de negatividad. EI porcen-
I Latira presenta 6 blogues, negativo (1 bloque), in- taje de coincidencia entre ambos operadores fue

| dicios (2 bloques, para muestras hemolizadas y no del 91,5%.

\
‘ MET. REF. (GRIESS-ILOSWAY)

N

I

” Neg. +- + Total
L

T Neg. 131 2 0 133
| 93,57% 1,43% 0,00%

S + 3 0 0 3
T 2,14% 0,00% 0,00%

| + 0 0 4 4
X 0,00% 0,00% 2,86%

| Total 134 2 4 140
S

G® Tabla IV: N-Multistix-SG®.  Nitritos. Porcentajes de concordancia globales por niveles.
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Bilirrubina

El método por tiras reactivas presenta 4 bloques,
negativo (-), débil (+), moderado (+ +) y fuerte
(+ + +), sin correspondencia a valores cuantitati-
vos de referencia.

En este pardmetro se efectudé el estudio de las dis-
tribuciones de los valores del método de referen-
cia correspondientes a cada uno de los bloques en
el andlisis de cada muestra.

Debido al hecho de que para obtener resultados
fiables es conveniente analizar las muestras recién
emitidas, para evitar la oxidacion de la bilirrubina,
tan soOlo se ha procesado aquellas que cumplian
esta condicién, resultando un total de 32 mues-
tras.

Ambos operadores obtuvieron resultados muy si-
milares por lo que se agruparon sus datos. Los re-
sultados se presentan en la siguiente tabla n.>V.

Se fia consighado el promedio y los porcentajes
Pla' Pso (mediana) y Pso al no cumplir los datos de
las distribuciones los supuestos de normalidad.

Los indices de fiabilidad obtenidos considerando
un valor limite teérico de deteccion de 0,8 rng/dl.
han sido: sensibilidad = 90,6; especificidad =
84.,4; valor predictiva positivo = 85,3; valor pre-
dictiva negativo = 90,0 (n= 64).

Inicialmente se habian calculado los valores de las
medias correspondientes a los bloques en mues-
tras, independientemente del tiempo transcurrido
desde su emision dando los siguientes resultados:

N-Multistix-SG =~ ® N
0 31
+ 17
++ 8
+++ 8

* Todos los valores expresados en MG/DL

negativo = 0,87 mg/di (n=76); + = 2,45 rng/dl
(n=30); ++ = 2,29 mg/di (nh= 12); +++ = 3,17
rng/dl (n= 16).

Cuerpos cet6nicos

Latira presenta 6 niveles correspondientes a0, 5,
15, 40, 80 Y 180 mg &acido acetoacéticc/dl.

Practicamente todas las muestras presentan valo-
res negativos. No se obtienen diferencias signifi-
cativas entre ambos operadores, por lo que se
agrupan en datos.

Los datos presentan un porcentaje global de con-
cordancia del 97,0% (n= 136). Los indices de fia-
bilidad fueron: especificidad = 98,5% (n = 130);
sensibilidad = 66,6% (n = 6); valor predictiva posi-
tivo = 66,6%; valor predictiva negativo = 98,5%.

Glucosa

Las tiras reactivas cuantifican glucosurias en 6 ni-
veles correspondientes a 0, 100, 250, 500,
1.000 Y ~ 2.000 rng/dl, Los resultados positivos
obtenidos por el N-Multistix-SG® y por los opera-
dores, asi como el diagnéstico clinico, se presen-
tan en la siguiente tabla n." VI.

Segln el método de referencia empleado, todas
las muestras analizadas presentaban glucosuria.
Asimismo, el 89% de los animales dio positiva la
prueba de contenido de acido ascoérbico en orina,
entre los valores de &cido ascoOrbico en la orina
v.s. La diferencia de resultados Met. Ref. N-Mul-
tistix-SG®, coeficiente de correlaciéon de la recta
de mejor ajutes r = 0,36 (n= 136).

me‘]Qma P10

X PSD
0,37* 0,6 0,3 0
1,56 2,3 1,2 0,5
2,16 3,6 2,1 1,3
4,15 5,6 3,8 3,4

Tabla V: N-Multistix-SG® en veterinaria. Bilirrubina. Estudio de las distribuciones asociadas

a cada bloque.

Met. Ref.

MG/DL Operador 1
235 ++
321 +++
234. ++ 0 +++
332 ++ 0 +++
500 ++++

Operador 2 Diagnéstico
+++ Diabetes mellitus
+++- Fractura Osea

+ Fractura 6sea
+++ Fractura Osea
+++ Diabetes mellitus

Tabla VI: N-Multistix-SG® en veterinaria. Glucosa. Valores positivos.
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Densidad

La tira cubre un rango de densidades desde 1.000
a 1.030, con 7 bloques, uno cada 0,005 unida-
des.

Considerando los valores de los resultados de
densidad del N-Multistix-SG® como datos conti-
nuos, se ha obtenido la ecuacién de la recta de
mejor ajuste por minimos cuadrados.

Sin embargo, tal y como se sefiala en las limitacio-
nes del procedimiento, los valores de la densidad
se ven afectados por el valor del pH y por el valor
de las proteinas urinarias.

Teniendo en cuenta los resultados del estudio de
interferencias, se obtiene una maxima correlacién
ante ambos métodos, cuando son tenidas en
cuenta los siguientes ajustes: pH entre 6,5y 7,0 =
aumento de 1 bloque (+) del valor de la densidad;
pH superior a 7,0 = aumento de 2 bloques (+ +)
del valor de la densidad; proteinas superiores a
600 rng/dl = descenso de 1 bloque (+) del valor
de la densidad.

Aplicando estas correcciones, la recta de regre-
sién es la siguiente: densimetro (x) V.s. N-Multis-
tix-SG®; y = 0,047 + 0,62 x; n = 140; r = 0,84.
El coeficiente de correlacion entre los resultados
obtenidos por los 2 operadores ha sido r = 0,87.

los valores de resultados como da-
se ha obtenido la siguiente tabla de

Considerando
tos discretos,

Admitiendo desviaciones de valores iguales o me-
nores a 1 bloque de la escala (~ 0,005), los por-
centajes de coincidencia han sido del 85,7% para
el operador 1, del 84,3% para el operador 2y del
85,0% global (n = 140).

pH

El método cubre un rango de 5,0 a 8,5 unidades,
con 7 bloques, uno cada 0,5 unidades.

Considerando los valores de los resultados del pH
como datos continuos, se ha obtenido la siguiente
ecuacion de la recta de mejor ajuste: pHmetro v.s.
(X) v.s. N-Mtx-SG (y); y = -0,558 + 1,Ix; n= 140;
r =0,93.

El coeficiente de correlacion obtenido entre ambos
operadores ha sido de r= 0,93.

Considerando los valores obtenidos como datos
discretos, se ha obtenido la siguiente tabla n." VIII
de coincidencia admitiendo como valor correcto
desviaciones, en relacion al valor del método de
referencia, iguales o inferiores a 0,5 unidades (1
bloque).

El porcentaje de concordancia global obtenido ha
sido de 94,28% (n = 140).

Proteinas

El método presenta 6 bloques para la determina-

coincidencia. Tabla VII. cion de proteinurias. correspondientes a las si-
VALOR DENSITOMETRO
N-Multistix-SG ~ ® 1,000 1,005 1,010 1,015 1,020 1,025 1,030 Total
Bajo 0 0 0 0 2 4 14 20
14,3%
Concordantes 0 2 15 4 28 12 58 119
(%) 100,00%  93,75%  100,00%  93,33% 75% 80,5% 85,0%
Alto 0 0 1 0 0 0 0 1
0.7%
Total 0 2 16 4 30 16 72 140
Tabla VII: N-Multistix-SG®. Densidad. Tabla de coincidencia de resultados.
PHMETRO
N-Multistix-SG @ :$5,0 55 6,0 6,5 7,0 7,5 8,0 & 85 Total
Bajo 0 0 0 2 0 0 0 0 2
1,43%
Concordantes 2 4 26 42 36 10 6 6 132
(%) 100,0% 100,0% 100,0% 91,3% 100,0% 71,43% 100,0% 100,0% 94,28%
Alto 0 0 0 2 0 4 0 0 6
4,29%
Total 2 4 26 46 36 14 6 6 140
Tabla VIII: N-Multistix-SG® en veterinaria. pH. Tabla de coincidencia de resultados.
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guientes concentraciones: trazas, 30,

100, 300 Y ~ 2.000 rng/dl.

negativo,

Con el empleo de valores intermedios como limi-
tes de intervalo de clase, en el método de referen-
cia se ha obtenido un porcentaje de concordancia
global inferior al 50%.

Usando andlisis de discriminacion para la obten-
cion de limites que permitan la distribucion de los
resultados dando porcentajes de concordancia
optimizados, se han obtenido los siguientes valo-
res: negativo + trazas < 70; + = 70-229; + + =
230-399; +++ =400-1.240 Y ++ + + > 1.240.

Latabla de coincidencia se presenta en la siguien-
te tabla n." IX, aceptando como valores concor-
dantes, sOlo para valores positivos superiores a
230 mqg/dl. desviaciones inferiores o iguales a un
bloque. Con este criterio se ha obtenido un por-
centaje de concordancia del 76,06% (n= 142).
Considerando a lo largo de todo el rango de valo-
res, valores concordantes aquellos con desviacio-
nes iguales o inferiores a 1 bloque, el porcentaje
de concordancia obtenido ha sido del 92,03%.

s6lo 10,1 % de falsos valores normales que por el
método de referencias dieron valores negativos
(3,6%) o bien valores positivos (6,5%).

La prueba no detecta valores negativos en las
muestras, Yy la escala de determinaciones cubre to-
do el rango de valores hasta 12 UE/dI.

Nitritos

Los valores de la tira correlacionan muy bien con
los del método de referencia (96,42%), con un al-
to porcentaje del valor predictiva negativo, lo que
corresponde a un alto grado de seguridad en el
descarte de muestras procedentes de animales
sanos.

No se han atribuido los falsos valores de indicios
a la presencia de altos contenidos de acido ascor-
bico en las muestras discrepantes ni a elevados
valores en sus densidades, tal y como se especifi-
ca en la descripcion técnica del producto.

Sangre

No se evalué este parametro por la baja sensibili-
dad del método de referencia. Ambos operadores

METODU DE REFERENCIA (MG/DL)
N-Multistix-SG  ® < 70 70-229 230-399 400-1240 > 1240 Total

Bajo 0 6 4 0 4 14
9,86%

Concordantes 44 34 10 14 6 108

(%) 73,33% 77,27% 71,42% 100,00% 60,00% 76,06%

Alto 16 4 0 0 0 20
14,08%

Total 60 44 14 14 10 142

Tabla IX: N-Multistix-SG® en veterinaria. Proteinas. Tabla de coincidencia de resultados.

Los indices de fiabilidad obtenidos han sido los si-
guientes (n = 142); especificidad = 73,33; sensibi-
lidad = 92,68; valor predictiva positivo = 82,60;
valor predictiva negativo = 88,00.

DISCUSION (11, 12, 13)

Urobilinégeno

En muestras de orina de animales sanos, normal-
mente se encuentran pequefias cantidades de uro-
bilinbgeno debido a la capacidad de laflora intesti-
nal de reducir la bilirrubina a urobilinégeno. Sin
embargo, la presencia de flora anaerdbica en el hi-
gado del perro produce cantidades apreciables de
urobilinbgeno aun en casos de obstruccién del
conducto biliar, por lo que no se obtienen valores
negativos de urobilinbgeno en orina en perros.

La determinacién de este parametro por tiras reac-
tivas concuerda bien con el método de referencia
(89,9%), no obteniéndose falsos positivos Yy tan
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entre si obtuvieron un porcentaje de concordancia
de valores del 91,5% (n = 70).

Bilirrubina

Segun se especifica en la informacién técnica del
producto, para la bilirrubina, el limite de sensibili-
dad (concentracibn minima detectable en orina)
esta comprendido entre 0,6 y 1,0 mg/dl. Los va-
lores de los limites de sensibilidad obtenidos en
este estudio, media, mediana y P o estdn com-
prendidos dentro del rango resefiado tedricamen-
te. Asimismo, el método es consistente con la se-
micuantificacion en el area de positividades,
dando valores promedios crecientes con el au-
mento del nimero de cruces.

Segun se observa por los limites en los perceptiles
obtenidos, cada bloque reactivo discrimina acep-
tablemente las muestras por concentraciones.
El método es sensible al nivel de deteccion limite
de 0,8 rng/dl,



Segin se observa en los valores obtenidos con
muestras ha recientes, es critico emplear mues-
tras frescas para evitar la oxidacion de la bilirrubi-
na presente. No se han obtenido diferencias entre
ambos operadores. No se ha observado una ma-
yor incidencia de falsos positivos en muestras A&ci-
das, ni de falsos negativos en muestras con eleva-
do contenido de &cido ascérbico.

Cuerpos ceténicos

Las tiras reactivas correlacionan bien con el méto-
do de referencia, con porcentajes de concordancia
de valores del 97,0%, la especificidad del método
es muy alta (98,5%). Debido al hecho de las pocas
muestras positivas, el valor de la sensibilidad al-
canzado (66,6%) no es significativo (n = 6). Las
muestras que presentan falsos positivos no esta-
ban pigmentadas, tal y como hubiera podido pro-
ducirse segun se indica en la informacién técnica
del producto.

Al emplear un método semicuantitativo como re-
ferencia, no se ha podido contrastar el valor limite
de sensibilidad especificado te6ricamente en 10
mg &cido acetoacético/dl,

Glucosa

Se hace dificil la evaluacion de la determinacion de
este parametro. En primer lugar, si bien la glucosa
se presenta con bastante frecuencia en perros, so-
bre todo en aquellas situaciones de tensién o exci-
tacion, es dificiilmente aceptable que la totalidad
de las muestras (incluidas las de los gatos) presen-
tasen glucosuria. Asimismo, aunque el método de
referencia empleado para este parametro (método
de la o-toluidina) es el de elecciébn entre los méto-
dos no enzimaticos, es interferido por otros azu-
cares reductores diferentes a la glucosa presentes
en la muestra. La alta incidencia de muestras con
valores altos de &cido ascérbico en orina ~ 25
mg/di que actia como interferente en la determi-
nacion de la glucosa por el método N-Multistix-
SG®, podria explicar la baja incidencia de resulta-
dos positivos. No obstante, fueron detectadas
todas las muestras con valores de glucosuria por
encima de 200 rng/dl sin que se obtuviera una co-
rrelacion  significativa (r = 0,36) entre la cantidad
de &cido ascorbico presente y el grado de interfe-
rencias producido. Seria necesario un estudio pos-
terior con mas muestras para evaluar si la discre-
pancia entre ambos métodos es debida a las
limitaciones antes sefialadas o a la posible presen-
cia de otros interferentes/parametros especificos
de las muestras animales.

Densidad

Los valores obtenidos concuerdan con los méto-
dos de referencia (densimetro) obteniéndose bue-
nos coeficientes de correlacion y porcentajes de
concordancia, tal y como se indica en la informa-
cién técnica del producto. Las determinaciones de

la densidad por la.tira reactiva se ven afectadas
por valores altos del pH y del contenido en protei-
nas de la muestra. Es necesario un aumento de 1
6 2 bloques (+0,005 6 + 0,010) del resultado ob-
tenido en muestras con acidez creciente y la dis-
minucién de un blogue (-0,005) en muestras con
marcada proteinuria, para obtener valores mas fia-
bles. Puesto que ambos parametros vienen conte-
nidos en la serie de determinaciones, estas correc-
ciones se pueden efectuar con facilidad.

pH

Se ha obtenido una buena correlacion entre ambos
métodos r = 0,93, Y entre ambos operadores r =
0,931. Asimismo, el coeficiente de concordancia
de valores, admitiendo una desviacibn no superior
a 0,5 unidades, ha sido del 94,28%.

Proteinas

El método presenta una correlacion aceptable con
el de referencia. Sin embargo, se obtienen resulta-
dos optimizados si las concentraciones  teéricas
asociadas a los bloques se efectian con valores
diferentes a los sefialados en la escala de compa-
racién. Esta correccion puede ser debida al hecho
de que el método N-Multistix-SG® es mas sensible
a la albdmina que a la globulina, hemoglobina vy
otras proteinas, por lo tanto un resultado negativo
no debe descartar su presencia. El porcentaje de
valores con un resultado inferior al método de re-
ferencia (10%) puede ser debido a esta causa.

No se ha podido obtener un limite de discrimina-
ciébn que optimizara los resultados de los valores
correspondientes a negativo vy trazas, es por ello
gue se han englobado sus resultados Yy se ha obte-
nido un limite comin de 70 rng/dl. Con este valor,
el método presenta una muy buena sensibilidad,

92,68%. En perros sanos) la orina normalmente

contiene hasta 50 rng/dl. con lo cual tedricamente

todas las orinas con significacion patolégica pue-
den ser detectadas con latira, aun cuando en este
estudi6 el limite de sensibilidad obtenido ha sido
superior al especificado en las caracteristicas teo-
ricas del producto (25 rng/dl).

CONCLUSIONES

La evaluacibn de la tira N-Multistix-SG®, sobre
muestras procedentes de perros y gatos de una
clinica veterinaria de pequefios animales, ha resul-
tado positiva. Las escalas de las determinaciones

cubren los rangos de normalidad y significacion

patolégica para casi todas las especies. Todos los
parametros han concordado aceptablemente  con
los métodos de referencia, exceptuando la gluco-
sa que necesitaria nuevos analisis para la obten-
cion de una conclusién definitiva, sobre todo ba-
sandonos en métodos de referencia enziméticos
(glucosa oxidasa o0 exoquinasa) que son los que
emplean la mayoria de los laboratorios hoy en dia.
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un "“chequeo" rapido en
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fira reactiva para /a
determinacion  de 9
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El método es de facil manejo y rapido, obteniéndo- Se concluye con la convalidacién de las tiras reac-

se los resultados de los 9 parametros en menos  tivas como método semicuantitativo o método de

de 1 minuto. cribaje de parametros urinarios, para su uso en la-
boratorios veterinarios de pequefios animales.
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El sindrome nefrético se define como la asociacion
de los siguientes signos:

Signos laboratoriales:

- Proteinuria importante.
- Hipoproteinemia  (Hipoalbuminemia).
- Hiperlipidemia (Hipercolesterolemia).

Signos clinicos:
- Edema y/o ascitis. (Fig. 1).

Es por tanto un sindrome mas biolégico que clinico
ya que el tnico sintoma clinico son los edemas yaudn
son inconstantes.

Elsindrome nefrético se manifiesta en cualquier de-
sorden glomerular en el que la pérdida de proteina
urinaria sea suficiente para producir una hipoprotei-
nemia severa. Proteinuria importante y persistente
se da en: Amiloidosis Renal y en las Glomerulone-
fropatias espontaneas de origen inmunolégico
(ya sean por inmunocomplejos o anti-M.B.G.), yes-
tos procesos se asocian con el sindrome nefrético.

En medicina humana es clasica la division del sindro-
me nefrético en:

- S.N. Puro, que no evoluciona hacia la insuficiencia
renal (Nefrosis lipoidica del nifio).

- S.N. Impuro, que si evoluciona hacia la insuficien-
cia renal.

En medicina veterinaria la casi totalidad son impuros
y ademas secundarios a diversos procesos: Lupus,
mielomas, filariosis, poliartritis, infecciones estafilo-
cocicas ...

La biopsia renal permite establecer un diagnoéstico

especifico en la mayoria de los casos (amiloidosis,
glomerulonefritis, tumor ...). En caso contrario, con

(0) Conferencia pronunciada en el Curso de Bioguimica Clinica organizado
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lesiones mas inespecificas (nefritis cronica, tubulo-
nefritis aguda ...), el caracter y localizacion de las
mismas nos permitira determinar si el proceso pato-
l6gico es reversible o irreversible.

Proteinuria

Generalmente es muy importante del orden de 10
gr./1. La pérdida global de proteinas puede variar de
5-20 gr. en 24 horas.

La electroforesis  de las proteinas urinarias al princi-
pio de lalesion nos muestra una proteinuria glomeru-
lar selectiva, en la que todavia el glomérulo tiene
capacidad para retener las proteinas plasmaticas de
mayor peso molecular, mostrando un pico elevado
de albuminas y pocas globulinas. Conforme se lesio-
na el glomérulo el trazado electroforético  mas se
asemeja a un trazado sérico ya que «se escapan»
fracciones de globulina.

Debido a que las tiras reactivas dan muchos falsos
positivos utilizamos la prueba de Heller, (Fig. 2), con-
sistente en depositar en un tubo de ensayo, 3-4 ce.
de orina y con una pipeta introducir en el fondo 3-4
ce. de acido nitrico. La reaccidon es positiva cuando
seforma un disco de color blanco, de grosor propor-
cional alacantidad de proteinas. Laformacion de un
disco azul violeta indica la presencia de pigmentos
biliares y si se forma undisco color «whisky» muestra

indicaduria (fermentaciéon y putrefaccion intestinal).
Hipoproteinemia
Eslaconsecuencia directa de la proteinuria. General-

mente se sitla por debajo de 50 gr. /1. La electrofore-
sis demuestra que hay una disminucién importante
de laalbumina debido asu peso molecular bajo, igual
a68.000. Hay unincremento de lafraccién 2 globu-
lina, frecuentemente  superior a la albimina yun in-

por laUAB .



cremento de lafraccién 13 globulina. Lafraccién a es
muy variable. (Fig. 3).

Hiperlipidemia

Aparece como un mecanismo de compensacion  se-
cundario a la hipoproteinemia.  La lipidemia puede
llegar al doble de su valor normal (con un incremento

importante  del colesterol). Se mantiene la relacion
del colesterol con sus ésteres'. Los cambios enzima-
ticos y electroliticos no son importantes hasta que
aparece la insuficiencia renal.
MODIFICACIONES BIOQUIMICAS EN EL
SINDROME NEFROTICO

Valores normales Sindrome nefrotico
Proteinuria 0 3~10gr./1.
Hipoproteinemia 70 = 10 gr./1. ~ 50 gr./1.
Hiperlipidemia 5+ 1gr/l. :::10gr.f1.
Edemas

Son inconstantes. Constituyen el principal elemento

clinico del sindrome nefrético, pero lamayoria de las
veces pasan desapercibidos, 0 no existen. Suelen
ser edemas frios, indoloros que invaden las partes
declives del animal. Puede existirascitis. La etiopato-

génia es la siguiente: Fisiologicamente a nivel capilar
el agua tiene tendencia a salir por el polo arterial y a
entrar por el polo venoso debido a la resultante de
dos fuerzas opuestas: Po (presién oncoética) que de-
pende en un 75% de las moléculas de albumina vy el
Ph (presion hidrostatica) dependiente de la presion

sanguinea. En una glomerulopatia importante  ocu-
rre: -Proteinuria  severa _ Hipoproteinemia - ~Po
_EDEMA.

Pero esto no es suficiente ya que nos podemos en-
contrar con hipoproteinemias  importantes del orden
de 10 gr./l. que no se traducen en edemas. Ocurre
también que el edema provoca una disminucién de
la masa sanguinea circulante.

La hipovolemia, provoca una disminucién del flujo
sanguineo renal por lo que se inicia laliberacion com-
pensatoria de laaldosterona mediante el sistema re-
nina-angiotensina.

-Hipovolemia

_ ~F.S.R. _ tLiberacién aldosterona
-t Reabsorcion

tubular Na, HzO - EDEMA

Por otro lado, la hipovolemia puede estimular la libe-
racion de hormona antidiurética.

-Hipovolemia - t Hormona antidiurética _ ~Filtra-
cion glomerular - tRetencion Na". Hz O. _ EDE-
MA.

Asi el edema resulta de:

- Disminucion de la presion oncotica.
- Hipovolemia.
- Hiperaldosteronemia.

Amiloidosis Renal

Representa la causa principal de sindrome nefrético
en el perro. Su etiologia no es conocida. Consiste en
una anomalia del sistema inmunoldgico que se desa-
rrolla después de una estimulacion antigénica pro-
longada.

Las células reticulo-endoteliales  producen amiloide,
que es una glicoproteina insoluble e inactiva que se
deposita a nivel de los capilares del glomérulo alte-
rando el flujo sanguineo renal y perturbando lafiltra-
ciénglomerular.  Las enfermedades cronicas supura-
tivas y las neoplasias son causas predisponentes de
amiloidosis. Condiciones tales como abcesos, os-
teomelitis, filariosis, piodermas, piometra, rnielorna,
linfosarcoma, lupus ... se asocian con amiloidosis.

Macroscépicamente  los rifiones suelen estar hiper-
trofiados de color blanco o grisaceo, superficie lisa

y de capsulacién facil, aunque la coexistencia de
lesiones inflamatorias puede modificar este aspec-
to. (FigA).

Los depdsitos arniloides son facilmente identifica-
bles por lareaccién de Meyer (lugol mas &cido sulfari-
co). Latincibn con rojo congo seguida del examen
con luz polarizada es la prueba estdndar. Con herna-
toxilina-eosina. la sustancia amiloide aparece amor-
fa y de apariencia hialina. (Fig. 5y Fig. 6).

La microscopia electrénica proporciona el diagnosti-
co definitivo, apareciendo fibrillas fragiles vy rigidas.
Bioquimicamente son compuestos proteicos forma-

dos por cadenas ligeras de inmunoglobulinas o bien
por proteina A.
Actualmente se admite que la amiloidosis renal es la

consecuencia de un desequilibrio entre una gran can-
tidad de precursores plasmaticos que sobrepasarian
las posibilidades de absorcion fagocitaria de los rna-

créfogos, plasmocitos y de las células reticulo histio-
citarias y la transformacién  de estos elementos en
fibrillas insolubles.

Hasta la pasada década el S.N. era sinénimo en el
perro, de amiloidosis renal, pero con el desarrollo de
técnicas inmunoldgicas se ha evidenciado la impor-
tancia de fendbmenos inmunopatogénicos  en las inju-
rias glomerulares, diferenciandose dos grupos:

- Glomerulonefropatias
- Glomerulonefropatias

por inmunocomplejos.
anti-M.B.G.
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Glomerulonefropatias por inmunocomplejos

Consiste en lainteraccion de unantigeno soluble con
unanticuerpo circulante, creando unproducto nefro-

téxico que se deposita, en el glomérulo, ocasionan-

do un dafio renal. Los rifiones son los 6rganos mas
predispuestos a padecer estas afecciones debido a
que reciben el 25% del «output» cardiaco y a que el
glomérulo es un ultrafiltro eficiente y propenso a,la
precipitacion de complejos inmunes. La proporcion
relativa anticuerpos-antigenos eslaque determina la
formacién vy localizacion de dichos complejos. Los
grandes, formados por un exceso de anticuerpos

son poco solubles y raramente son retenidos por los
glomérulos. Los complejos muy pequefios caracteri-

zados por unexceso de antigenos son relativamente

solubles, circulan libremente y son mas propensos a
serfiltrados y localizados en los capilares glomerula-

res. Cuando existe una equivalencia cuantitativa en-
tre antigenos y anticuerpos, los complejos que se
forman se depositan facilmente en los capilares glo-
merulares o mesangiales produciendo lesiones re-
nales.

Si la localizacién de los inmunocomplejos es en el
lado endotelial del glomérulo se incapacitan los me-
canismos defensivos de las células y se estimula una
respuesta inflamatoria. Sipor el contrario atraviesan

la M.B. y se sitian en el lado epitelial interfieren la
filtraciébn pero no estimulan eldesarrollo de un proce-
so inflamatorio. El depdsito puede ser bilateral su-
mandose las lesiones morfolégicas. Lapresentacion

natural de dicha enfermedad como: lupus, piometra,

tumores, leptospirosis, leishmaniosis

Eldiagnéstico se basa en la biopsia renal procesada
por técnicas de mrnunoflorescencia y evidenciando
la distribucion al azar de depésitos inmunoldgicos
granulares, irregulares y discretos, adyacentes ala
M.B.G.
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Glomerulonefropatias anti-M.B.G.

Es una forma poco frecuente de lesion glomerular
siendo estudiado en el perro en los Ultimos afios. En
medicina humana representa el 5-10% del total de
glomerulopatias.

Las glicoproteinas de laM.B.G. son muy antigénicas
y bajo determinadas condiciones son capaces de
inducir una respuesta inmune frente a anticuerpos
producidos por el mismo hospedador.

Elestimulo necesario para laproduccién de anticuer-
pos anti-M.B.G. es desconocido pero las conse-
cuencias son similares a las glomerulonefropatias

por inmunocomplejos. Enambos casos los trastor-
nos inflamatorios, de coagulacién, la precipitacion
de leucocitos, materiales vaso-activos y plaquetas,
desempefian una lesion renal manifestando clinica-
mente por intensa proteinuria.

El diagndstico requiere la biopsia renal, procesada
por técnicas de inmunoflorescencia evidenciando la
disposicién lineal y lisa de anticuerpos a lo largo de
la superficie de la.M.B.G.

SINDROME DE FANCONI

Es un defecto de reabsorcion tubular y etiologia des-
conocida. Los principales sintomas clinicos son, po-
lidipsia-poliuria y pérdida de peso. Analiticamente la
orina presenta una glucosuria importante con un pe-
so especifico de 1005-10 15, asociado a una glice-
mia normal.

Transcurridos unos meses o incluso afios de enfer-
medad, aparecen alteraciones electroliticas: pérdida
de sodio, potasio, fosfato y uratos. En las etapas
finales se instaura una acidosis metabdlica debido a
laincapacidad renal de reabsorber bicarbonato o de
excretar el ion hidrégeno.



Fig. 1 Fig.4

Perro con S.N. (ascitis). Amiloidosis  renal. Lesiones macroscdpicas.
Fig.5
Amiloidosis  renal. Tincion por Rojo Congo. Opto. Histolo-
gia. U.AB.
Fig.2
Reaccién de Heller. La formacion de un disco blanco indica
proteinuria.
Fig.3 Fig.6
Trazado electroforético  sérico, correspondiente  a un pe- Amiloidosis  renal. Tincion porHematoxilina-eosina. Opto.
rro con S.N. Histologia. U.A.B.
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REPERCUSIONES CLINICAS DE LA PARASITACION
POR HAMMONDIA HEYDORNI EN PERROS
(COCCIDIOSIS CANINA)

RESUMEN

Se presentan tres casos de parasitacion intestinal
por Hammondia heydorni en perros. Se resalta su
poder patégeno en el perro, hecho no sefialado
hasta ahora por ningin autor. EIl diagnostico se
bas6 en la observacién e identificacion del parasito
en muestras de heces. Se describe desde el punto
de vista clinico el aspecto y evolucion de los
enfermos, asi como el tratamiento empleado Yy los
resultados obtenidos tras su aplicacién. Se some-
ten a discusion los hallazgos clinicos resefiados
frente a los sefialados por otros autores para otros
tipos de coccidios.

SUMMARV

We shaw three cases of intestinal parasitation by
Hammondia heydorni in dogs. We emphasize their
pathological  power in the dog, wich no autor has
denoted yet. The diagnostic was based on the
observation and the identification of the parasite in
the feces. We describe from the clinical paint of
view the appearance and the evolution of the
patients, .and also the treatment wused and the
results obtained. We confront our results with the
results of other authors for other types of cocci-
dios.

INTRODUCCION

En la clinica diaria son frecuentes las afecciones
gastrolntestinales, de las cuales una elevada pro-
porcion responden a una etiologia parasitaria. El
motivo del presente trabajo es exponer los datos
clinicos obtenidos en tres perros de corta edad,
diagnosticados  de coccidiosis, y cuyo agente cau-
sal fue identificado como Hammondia heydorni.

Hammondia tievaorni es un coccidio que tiene dos
tipos de hospedadores. El hospedador definitivo es
el perro; éste se infecta al comer carne cruda del
hospedador intermediario  parasitada (vaca y ca-

Rocio Lopez Rodriguez, José Maria Molleda Carbonell vy
Gaspar Goémez Cardenas.

Departamento de Patologia General, Médica y de la
Nutricion.  Facultad de Veterinaria de Coérdoba.

bra) que contiene quistes parasitarios. El perro
elimina con sus heces o0 ooquistes sin esporular
que miden 11 por 13 um, y que esporulan en el
medio, adoptando una morfologia parecida a la de
Isospora.

Por ello, Hammondia heydorni (Tadros y Laarman,
1976) ha sido denominada antes por otros autores
con distintos nombres que lo incluian en el género
Isospora: pequefia |. bigemina, |. heydorni (Tadros
y Laarman, 1976) e |. wallacei (Dubey, 1976). Pero
Tadros y Laarman (1976) opinan que no es una
Isospora porque no cumple todas las caracteris-
ticas de este grupo, ya que no se puede transmitir
directamente de un perro a otro por medio de
ooquistes (Heydorn, 1973) como lo haria una verda-
dera Isospora.

Comparando las caracteristicas de este protozoo
se llega a la conclusion de que se asemejan al
género Hammondia porque:

a) Se parecen estructuralmente.

b) Su ciclo evolutivo es heteroxeno obligatorio, es
decir, para su desarrollo necesita la presencia
de dos hospedadores, uno intermediario y otro
definitivo  (carnivoro).

c) En la ldmina epitelial del intestino delgado del
hospedador definitivo tiene lugar una multipli-
cacion sexual o gametogonia.

Se ha demostrado experimentalmente en Espafa
que el perro puede infectarse comiendo carne
cruda de vaca (Seia y col, 1982) y de cabra
(Hernandez Yy col., 1983).

Por lo que respecta a su patogenicidad en perros,
la Unica referencia de que disponemos (Dubey vy
Fayer, 1976) indica que es apatégeno para esta
especie. De aqui el interés de esta publicaciéon

dado que en los casos clinicos recogidos la capa-
cidad patégena de Hammondia heydorni es mani-
fiesta.
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HISTORIAS CLINICAS

CASO N° 1.- Perro mastin, macho, de 45 dias de
edad, que no ha recibido aun ninguna vacunacion.

Vive en un piso de laciudad y se alimenta a base de
leche, pan, visceras (corazén, pulmén e higado) de
cerdo, carne de pollo y una carne picada para

perros comercializada por un matadero, que se le
administra cruda. No posee antecedentes de otras
enfermedades.

Nos lo traen aconsulta porque desde hace dos dias
tiene diarrea liquida, amarillenta, frecuente (5 de-
posiciones diarias) y lo encuentran triste y decai-
do. Creen que ha coincidido con el cambio de la
alimentacion.

En la exploracion  encontramos un animal algo
decaido, con desarrollo normal para su edad. No
encontramos  signos de deshidratacion  ni ningln
otro sintoma patoldgico. La temperatura rectal era
de 39, 2° C, tenia 120 pulsaciones Yy 18 respiracio-
nes por minuto. Se toma una muestra de heces
para su analisis parasitolégico, que pone de mani-
fiesto la presencia de huevos de Toxocara canis.

Se le diagnostica una enteritis
ascaris, se recomienda un tratamiento a base de
niclosamida y levamisol y enzimas pancreéticas y
se le cita para nueva consulta una semana mas
tarde.

verminosa  por

En esta secunda consulta el perro, segun el duefio,
ha mejorado de la diarrea, el nimero de deposicio-
nes diarias se ha normalizado pero aun alternan
heces diarreicas y normales. En la exploracion solo
es valorable una ligera palidez de mucosas y un
discreto dolor abdominal a la palpacion.

El andlisis parasitologico de las heces revela la
ausencia de ascaris, pero denota la presencia de
ooquistes de Hammondia sp., en la cantidad de
2.900 ooquistes por gramo de heces, asi como
escasos ooquistes de Cystoisospora sp. Se realiza
también analisis de sangre, cuyos resultados estan
reflejados en la Tabla 1. De ellos se destaca la
presencia de anemia, ligera leucocitosis con linfo-
citosis e hipoproteinemia, que estan en consonan-
cia con el proceso parasitario que cadece el
enfermo.

Como tratamiento médico se recomienda Neosi-
dan intestinal (MR) en dosis de 2 mi, en dias
alternos, por via intramuscular. Se cita para revi-
sibn una semana mas tarde.

En la tercera visita encontramos un animal mas
recuperado, las heces son normales, asi como la
vivacidad, apetito y constantes vitales. La explora-

cibn que realizamos coincide con las observacio-

nes del duefio.

Realizamos un nuevo andlisis de sangre (Tabla 1),
en el que apreciamos una lenta recuperacién de las
constantes sanguineas alteradas, destacando so-
bre todo la persistencia de la anemia. Igualmente
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realizamos un analisis de heces, y observamos la
ausencia de formas parasitarias.

Se le recomienda un tratamiento médico antiané-
mico y unos cuidados higiénico-sanitarios esme-
rados fundamentalmente con alimentaciéon  cuida-
da. Se le da de alta, indicandole al propietario que
Nno es necesaria una nhueva visita, salvo complica-
ciones.

A los dos meses de comenzado el proceso, 45 dias
después de la ultima consulta, volvemos a ser
requeridos por el propietario. Nos informa que su
perro no acaba de recuperarse Yy en los ultimos dias
lo notaba sin apetito y cada vez mas abatido. En la
exploracion  observamos decaimiento  general del
enfermo y la presencia de un absceso en la cabeza,
en la zona parotidea derecha, acompafiado de
infarto de los ganglios linfaticos submaxilares. El
resto de la exploracion era normal. El andlisis
parasitolégico  de heces era negativo.

Se le recomienda Varibiotic
resolver el absceso, indicandole
en caso de no conseguirlo
tratamiento  quirurgico.

(MR) para tratar de
al propietario que
habria que hacer un

Una semana fmi, tarde el perro presenta una
fistulizacion  del absceso con abertura en la zona
de comienzo del pecho. Se realiza limpieza quirdr-
gica y se prosigue el tratamiento médico. Ante la
térpida evolucién del absceso, se efectia una toma
de muestra para su estudio bacteriolégico, cuyo

resultado indica que se trata de un proceso de
nocardiosis. Se recomienda un tratamiento con
Fungizona (MR).

Unos veinte dias mas tarde nos comunica el duefio
que ante el estado deplorable del animal y el
peligro de contagio a la familia que presentaba ha
eliminado al perro. Esta subita decision nos impide
continuar la evolucidon clinica del caso, asi como el
estudio anatomopatolégico que se hubiese podido
realizar tras la necropsia.

CASO N° 2.- Perro Pastor Aleman, macho, de 4
meses de edad, y 12 kg. de peso, sin vacunar. Vive
en un chalet, en la periferia de la ciudad. Se
alimenta de arroz con verduras y carne picada para
perros, comercializada  por un matadero, que se le
administra parte guisada con arroz y parte cruda.
Al mes de edad padeci6 un proceso gastrointesti-
nal que fue diagnosticado como parvovirosis.

Lo vemos en consulta porque el perro presenta
vomitos  liquidos, amarillentos, sin contenido  ali-
menticio y diarrea. Las heces son muy liquidas, de
color amarillento y con una frecuencia de dos
deposiciones  al dia. Lo notan muy delgado vy sin
apetito. Los trastornos aparecieron hace quince
dias.

A la exploracion  observamos un animal abatido,
muy delgado, con claros sintomas de deshidrata-
cion (pliegue cutaneo persistente, sequedad de
mucosa bucal y enoftalmos) y mal nutricion  (rosa-



ria raquitico vy articulaciones de los miembros
engrosadas). Temperatura rectal: 39, 1° C, 100
pulsaciones y 16 respiraciones por minuto. Se

realiza anal isis de sangre, cuyos resultados se
hallan expuestos en la Tabla 2, encontrando sélo
hipercolesterinemia  y ligera hipoproteinemia.

Asimismo realizamos una investigacién parasito-
l6gica en heces, encontrando numerosisimos 00-
quistes de Hammondia heydorni en la proporcion

de 927.000 ooquistes por gramo de heces.

A la vista de los datos obtenidos se diagnostica
enteritis por coccidiosis. El perro es tratado con
Madribon (MR) como sulfamidoterapia y un com-
plejo vitaminico-mineral.  Se le cita para una nueva
consulta quince dias mas tarde.

En esta segunda consulta nos dice el duefio del

animal que lo encuentra ya recuperado. Las heces
se han normalizado en los Ultimos dias y va
recuperando el apetito. La exploracién realizada

coincide con las apreciaciones del duefio, encon-
trando un animal muy mejorado aunque con se-
cuelas de los trastornos nutritivos debidos a su
proceso. Se realiza un examen de sangre (Tabla 2),
notandose una ligera anemia e hipoproteinemia.
Se efectia un analisis de heces, apreciandose que
no elimina formas parasitarias. El perro ha aumen-
tado en 3 Kg. su peso. Be continta sdélo con
tratamiento reconstituyente.

Dos meses mas tarde el perro presenta un aspect6
normal para su edad y raza, la analitica realizada
(Tabla 2), junto con la exploracién practicada nos
deciden a dar de alta al enfermo por curacion.

CASO N° 3.- Perro Pastor Aleméan, de 4 meses de
edad y 10 Kg. de peso, que habita en un chalet en la
sierra, proximo a la ciudad. La alimentacion con-
siste en arroz guisado con verdura y carne. Setrata
de carne picada para perros cornerciatizada por un
matadero industrial, parte de la cual ingiere tam-
bién cruda. Aproximadamente a los 40 dias de
edad tuvo importantes trastornos intestinales que
fueron diagnosticados como parvovirosis.

Nos lo traen aconsulta porque hace unos 20 dias le
notan que esta adelgazando, falta de apetito y
diarrea liquida, amarillenta, defecando dos veces
al dia.

En la exploracion vemos un animal delgado, falto
de vivacidad, con pelo mate, piel poco elastica, con
pliegue cutaneo persistente, abdomen distendido
y articulaciones engrosadas. La palpacién yaus-
cultacién abdominal revelan la presencia de abun-
dante contenido liquido en intestino. Temperatura
rectal 39° C, 110 pulsaciones y 18 respiraciones
por minuto. Setoma una muestra de sangre (Tabla
3), cuyo andlisis indica la existencia de anemia,
ligera eosinofilia e hipoproteinemia. El andlisis de
heces indica la presencia de 651.000 ooquistes de
Hammondia heydorni por gramo de heces, lo que
lleva al diagnostico de enteritis por coccidios. Se

trata con Madribon (MR) y un complejo vitaminico-
mineral, emplazandole para nueva consulta quince
dias mas tarde.

Cuando vemos otra vez al perro, nos indica el
duefio que presentdé mejoria al iniciar el tratamien-
to, pero que volvié arecaer alos pocos dias. Tiene
diarrea con presencia de sangre. En la exploracion

encontramos el animal igual que en la anterior
visita. Se repiten los analisis de sangre (Tabla 3),
persistiendo la eosinofilia ligera y la hipoproteine-

mia. En el analisis de haces se comprueba que,
aunque en menor cantidad, siguen existiendo for-
mas parasitarias (296.400 ooquistes de Hammon-
dia heydorni por gramo de heces). Se trata con
Neosidan intestinal (MR) inyectable.

Una semana mas tarde persiste la diarrea con
sangre y el mal aspecto general de la perra. Tiene
conjuntivitis, con legafias purulentas, en ambos
ojos. Temperatura rectal 40° C, 120 pulsaciones vy
20 respiraciones por minuto. Hay dolor a la palpa-
cién en abdomen vy contenido liquido abundante
en intestino. Mantiene el mismo peso, 10 Kg. En los
andlisis  coproldgicos realizados se aprecian
68.800 ooquistes de Hammondia heydorni y 600
esporocistos de Sarcocystis sp. por gramo de
heces. En sangre (Tabla 3) hay anemia, leucocito-
sis con.neutrofilia e hipoproteinemia. Dos dias mas
tarde, muere la perra. En la necropsia realizada
s6lo se encuentran lesiones valorables a nivel de
intestino, donde hay zonas hemorragicas y necré6-
ticas y una invaginacién a nivel ileo-cecal.

DISCUSION

FORO Y BEVERIDGE (1980) ponen de manifiesto

la gran importancia que poseen los esporozoos

formadores de quistes como responsables direc-
tos de gran numero de diarreas que padecen
nuestros carnivoros domésticos, perros y gatos, y
sefialan que en numerosas ocasiones el descono-
cimiento de un diagndstico especifico etioldégico

por parte del clinico lo convierte en una enferme-
dad insidiosa y de etiologia desconocida, e incluso
se inculpa como causante de la diarrea a otro tipo
de posibles habitantes intestinales como bacterias
y, sobre todo, virus (parvovirus). Esta imprecision

hace que no podamos presentar un indice de
parasitacion por estas especies totalmente correc-
to, aunque se acerca al indicado por estos autores
para coccidios tipo Toxoplasma (Toxoplasma vy
Hammondia) del 0,5% en perros y 0,6% en gatos.

No hemos encontrado en la literatura consultada
referencia sobre hechos clinicos patoldgicos cau-
sados por Hammondia sp., aunque si ciertos datos
similares a los nuestros originados por parasita-

cién intestinal por Isospora sp., parasito que suele
colonizar los mismos tramos de intestino que
Hammondia sp., aunque a distinto nivel histolo-
gico.
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Como un hecho clinico constante se presenta la
diarrea, que en los tres casos observados por
nosostros es de color amarillento, y en el tercero
termina por ser francamente  hemorragica, como
indican también ODUYE y OIAMYEMI (1977) Y
ODUYE y BOBADE (1979).

En el caso n° 3 la diarrea llegd a tener caracter
hemorragico, lo cual considerando este hecho
aislado, podria hacernos sospechar una parvoviro-
sis, pero la descartamos por presentar gran name-
ro de ooquistes de Hammondiaen heces, asi como
por el curso de la enfermedad, vy sintomas exclu-
yentes como la leucocitosis.

Coincidimos con ODUYE vy OIAYEMI  (1977) Y
ODUYE y BOBADE (1979) en que en todos los
casos se trata de cachorros de corta edad. SAROR
et al. (1979) observan que de 17 perros con cocci-
dios, 6 de ellos tenfan 0-12 meses, 5 de 13-48
meses, 1de 4-9 afios y 5 de edad desconocida, lo
que indica también la mayor incidencia en anima-
les jovenes.

la presencia de voémitos ha sido registrada por
ODUYE y BOBADE (1979) en un perro, como fue
observada por nosotros en los casos clinicos n° 2y
3.

Al igual que ODUYE y OLA YEM I (1977) Y ODUYE Y
BOBADE (1979), dos de nuestros perros mostra-
ban signos de deshidratacion, ytodos presentaban

De las restantes constantes
mos encontrado

sanguineas, nos he-
datos de otros-autores con los que
confrontarlos, destacando que hemos observado
hipéproteinemia e hipercolesterinemia, siendo
normales los niveles plasméticos de cloruro, urea,
GPT, IDH, lipidos totales, calcio, foésforo y magne-
sio.

Asi mismo hemos de resaltar el efecto altamente
patégeno de dicha parasitacion, ya que en dos de
los tres casos los animales murieron a consecuen-
cia de complicaciones, como también observan
ODUYE y BOBADE (1979). Enla necropsia de uno
de ellos se apreci6 una invaginacion de intestino a
nivel ileo-cecal, lo que también ha sido apreciado
por ODUYE y BOBADE, (1979) y ODUYE vy OIA-
YEMI (1977). la muerte puede estar ocasionada
directamente por el parésito, pero sobre todo
creemos que es de vital importancia que conside-
remos el poder o capacidad inmunosupresora que
pueden tener estos parasitos endocelulares intes-
tinales, debido, segun defiende CAPPUCCINEILI
(1975), a tres hipétesis: 1) competencia antigéni-
ca, 2) deficiencia en la funcion de los macréfagos,
y 3) alteracion de las poblaciones linfocitarias.

Queremos resaltar la concurrencia en los tres
casos clinicos de un posible factor etioldgico,
como es laingestion de carne cruda procedente de
un matadero, en el que no se somete a un proceso
eficaz de esterilizacion la carne, con lo que los

un estado de anorexia. ooquistes no son destruidos.

Coincidimos  con dichos autores en la disminucion No existe siempre una relacion directa entre la
del valor hernatdcrito, —del numero de globulos carga parasitaria y la gravedad de los sintomas.
rojos y de la cantidad de hemoglobina.  Hemos Esto es debido a que esta parasitosis favorece un
observado una ligera leucocitosis en dos de los  bajo estado de defensas orgéanicas que facilita la
tres casos, leucocitosis que siempre ha sido citada aparicion de otros procesos concomitantes y se-
en la parasitacion  por Isospora sp. por los distintos gin cuales sean éstos variard la gravedad del
autores consultados. En los casos clinicos n° 2y 3 enfermo, resultando en ocasiones un desenlace
se observo eosinofilia, como también ha sido  fatal. En el caso clinico n° 3 creemos que la causa
reflejada por SAROR et. al (1979). directa de la muerte fue la invaginacién intestinal.
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Hematies (mm-)

V. Hematocrito (%)
Hemoglobina (gr/100 ml)
Leucocitos (mme)

Férmula leucoc.:
Monocitos
Linfocitos
Basobfilos
Eosindfilos

N. Segmentados
N. Cayados (%)

Cloruros (mg/100 mi)
Proteinas (gr/100 mi)
Urea (gr/l)

G.P.T. (U.U))

L.D.H. (U.LIml)
Amilasa (U.1.1)
Colesterol (mg/100 ml)
Lipidos (mg/100 ml)
Calcio (mg/100 mi)
Magnesio (mg/100 mi)

Fésforo (mg/100 mi)

1" Determinacion

4.012.500
23
6,7

12.800

408,25
4,6
0,21

3,5

1.800
312
650

9,75
3,23

4,5

Tabla 1: Datos analiticos del caso clinico

2" Determ. (5 d. tarde)
4.875.000
29
7,5

9.900

350
185
500
11,65
1,6

4,68

n° 1.

Pie de foto: Ooquistes de Hammondia heydorni en

heces, a diferentes

aumentos (X 125, X 132).



Hematies (rnmé)

V. Hernatocrito (%)
Hemoglobina (gr/200 ml)
Leucocitos (rnrns)

Férmula leucoc.:
Monocitos
Linfocitos
Basdfilos
Eosindfilos

N. Segmentados
N. Cayados (%)

Cloruros (mg/100 mi)
Proteinas (gr/100 mi)
Urea (gr/ml)

G.P.T. (U.UI)

L.DH (U.Uml)
Amilasa (U.1.1)
Colesterol (mg/100 ml)
Lipidos (mg/100 ml)
Calcio (mg/1 00 mi)
Magnesio (mg/100 mi)

Fésforo (mg/100 mi)

1* Determinacion

6.200.000

42

11

6.800

16

67

387

0,21

17

1.600

458

600

10

2,37

4,4

22 Determ. (15 d. tarde)

5.637.000

36

7,7

8.700

39

(@]

59

639

4,9

0,21

1.350

410

695

10,5

4,62

Tabla 2: Datos analiticos del caso clinico n° 2.

32 Determi. (2 m. tarde)
5.887.500
36
9,4

6.900

32

61

475
6,7

0,4

16
2.100
350
710
11
3,62

4,1
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Hematies (mm3)

V. Hematocrito (%)
Hemoglobina (gr/100 ml)
Leucocitos (rnrn-)

Férmula leucoc.:
Monocitos
Linfocitos
Basdfilos
Eosindfilos

N. Segmentados
N. Cayados (%)

Cloruros (mg/100 mi)
Proteinas (gr/100 ml)

Urea (gr/ml)

GP.T. (U.LN)
L.D.H. (U.L.!ml)
Amilasa (U.L!.

Colesterol (mg/100 ml)
Lipidos (mg/100 ml)
Calcio (mg/100 mi)
Magnesio (mg/100 mi)

Fésforo (mg/100 mi)

12 Determinacion

5.700.000

37

10,2

7.900

26

11
58

390

4,8

0,21

1350

350

600

10

4,1

Tabla 3: Datos analiticos del caso clinico n° 3.

22 Determ. (15 d. tarde)

6.050.000

46

10,6

9.600

16

65
10

408

4,9

0,32

10

1.450

390

600

10

1,82

4,4

32 Determ. (7 d. tarde)
5.487.500
32
9,8

13.800

426
4,9

0,21

1600
445
830

10

4,62



Casos Clinicos
PSEUDOHIPERPARA TIOROIDISMO
TUMORAL

I. INTRODUCCION

como su tftulo indica, trata sobre
un caso llegado a nuestra consulta, en el cual se
observd un pseudohiperparatiroidismo aconsecuen-
cia de sustancias emitidas por un tumor, y mas con-
cretamente por un adenocarcinoma sublumbar.

Elpresente trabajo,

A lo largo del presente articulo trataremos de desa-
rrollar pormenorizada mente todos los pasos segui-
dos para llegar al diagndstico, con explicacion del
origen de los sintomas, asi como posibles errores co-
metidos.

Asimismo, al final se incluird un protocolo exhausti-
vo, aunque desgraciadamente no esté al alcance del
clinico préactico por laelevada tecnologia que requie-
re, y sobre todo, por su coste economico.

2. CUADRO CUNICO
2.1. DESCRIPCION:

Caso llegado a la consulta el dia 12 de agosto de
1984. Mastin de los Pirineos, hembra, de 7 afios de

edad.
2.2. SINTOMAS EXPLORATORIOS:
los siguientes sinto-

ligera polidipsia,
localizado en la

En la exploracion se observaron
mas: astenia, anorexia, vOmitos,
con temperatura de 41°C y dolor
region pararrectal.

También se vio una dificultad en la elevacion del tren
posterior, aunque la marcha era normal.

Por dltimo, cabe mencionar que elanimal se encontra-
ba en un estado precomatoso.

2.3. PRUEBAS COMPLEMENTARIAS Y ANALISIS
CLINICOS:

- Recuento yférmula leucocitaria: (examen realizado
con el contador Coulter modelo «S»):

Clinica Veterinaria
Dr. José Aguilo Bonnin
Plaza Beata Catalina, |
Palma de Mallorca

Leucocitos 14,2
Hematies 5,69
Hemoglobina 13,9
Hematrocito 40,5
VCM 71,
CHM 25,1
CHCM 34,3
Segmentados 76 %
Linfocitos 20 %
Monocitos 4%
Plaquetas 80.000 mm.
- Bioquimica:
Glucosa 0,64 grs%o
Urea 2 epr¥%o
A. Urico 0,30 mgr%
Sodio 143  mEg/L
Potasio 5,4 mEg/L
BilirrubinaD 0,2 mgr%
Bilirrubina T 0,4 mgr%
G.O.T. 394 rnu/ml.
G.P.T. 47 rnl.l/ml,
Fas. alcalinas 308

Andlisis Urinario: s6lo se detecté un aumento en la

densidad.

Electrocardiografia:  elevacion del segmento S-T.

- Radiologia: para una mayor visualizaciéon de lazona
se realiza una neumocistografia y se aprecia una
masa no diferenciada en la region pararrectal.

Al intentar realizar un neumoperitoneo, Yy debido al
estado comatoso y manipulacion, elanimal fallece,
por lo que se le practica la necropsia.

- Necropsia: petequias y hemorragias entodo elapa-

rato digestivo, matriz y mesas. Se observa yextrae

una masa tumoral localizada en posiciéon vertebral
sublumbar y coccigea, de unos 15 centimetros de

longitud, 5 o 6 centimetros de anchura y unos 350

gramos de peso.

2.4. ANATOMOPATOLOGIA:

Enviada la correspondiente muestra de la masa ex-
traida para su analisis anatomopatologico,  di6 como
resultado un adenocarcinoma, por lo que se diagnos-
tica un pseudohiperparatiroidismo de origen tumo-
ral.
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3. EXPLICACION DEL PROTOCOLO SEGUIDO.

DISCUSION

Ante un proceso en el cual el dolor localizado en la
zona pararrectal no justifica estar en presencia de un
estado precomatoso, con dificultad de elevacion del
tercio posterior con abatimiento y anorexia, se deci-
de seguir el protocolo de la astenia:

- Recuento y férmula leucocitaria.

- Disfunciones metabdlicas (bioquimica) yelectroliti-
cas.

- Examen cardioldgico: auscultacion

- Examen cardiologico: electrocardiografia

- Examen radiol6gico de lazona dolorosa: placas en
blanco
placas de contraste

INTERPRET ACION:

- Elaumento de la glutamico-oxalacético  transami-
nasa (GOT) y Fosfatasa alcalina, es debido alagran
destruccion tisular. La glutdmico-pirdvico  transa-
minasa (GPT) es normal al no estar afectado el higa-
do.

- Laurea es prerrenal, debido alincremento del cata-
bolismo proteico y alanormalidad de lafuncion re-
nal.

- Lahipercalcemia, demostrada por el E.C.G., explica

laastenia, anorexia, debilidad muscular, ligeros voé-
mitos y polidipsia.
Estos transtornos funcionales son debidos al pseu-
dohiperparatiroidismo  de origen tumoral, por libe-
racion de factores activadores de lafunciéon osteo-
elastica.

- Las petequias y hemorragias observadas en la ne-
cropsia son resultado, a nuestro entender, de la
coagulacién intravascular diseminada (C.I.D.), fa-
vorecida por la trombocitopenia  observada en el
hemograma y por ser lafase terminal del adenocar-
cinoma.

CONCLUSION:

Con los medios de que disponemos y no pudiendo
chequear otros parametros que nos evidencien por
otras vias el mismo resultado diagnosticamos un
pseudohiperparatiroidismo debido a un adenocarci-
noma.

OBJECIONES POSIBLES:

- No haber chequeado la calcemia bioquimica me n-
te.

- Laelevacion del segmento S-T podria ser debida a
una hipoxia miocardiaca en vez de a la hipercalce-

rrua.
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- «Radiographic Diagnosis of Abdominal

- No haber chequeado las albiuminas sanguineas por
su estrecha relacion con la calcemia.

- No haber chequeado laparathormona (PTH)en san-
gre por su precio elevado vy lo costoso del curso.

- El peso especifico de la orina es normal/bajo y no
alto como nosotros hemos observado, a pesar de
los vémitos, lo cual se explica porque esta compen-
sado con la poliuria.

- No haber chequeado el sindrome poliurio-polidipsia
obtenido tan solo através de la anamnesis.

- Para finalizar, recomendamos que en casos de hi-
percalcemia, se siga el protocolo del Dr. Robert W.
Kirk, que a continuacion reproducimos:

PROTOCOLO HIPERCALCEMIA:

1. Considerar la edad. ¢La hipercalcemia puede ser
debida al crecimiento?

2. Considerar la influencia de la proteinemia sobre la
calcemia.

3. Repetir la historia (anamnesis) acceso a drogas.

4. Examen Fisico:

a) Adenopatia

b) Organomegalia abdominal

c) Examen de masas rectales y pararectales

d) Examen oftalmoscoépico (infiltrados y hemorra-
gias de retina)

e) Abultamientos y masas en crecimiento

f) Palpar tiroides y paratiroides (afeitar la zona)

5. Evaluar los siguientes puntos:

a) Fésforo sérico

b) Fosfatasas alcalinas

e) Urea y creatinina

d) Radiografias del pecho (tumores mediastinicos,
metastasis)

e) Recuento y formula (excluir la leucemia)

f) Radiografias abdominales (masas sublumbares,
organomegalias)

g) Puncién médula osea (linfosarcoma, mieloma)

6. Tests especiales:

a) Inmunoreactivo  parathorrnona
b) Isétopos radiactivos, etc ...
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Para no empezaf8XTendiéndonos
nes terminoldgicas, y con perdon de los anatomis-

tas, consideraremos el conducto auditivo externo

como el comprendido entre el orificio externo y la
membrana timpanica (3), y lo dividiremos en:

en disquisicio-

- Canal Vertical

La primera porcion, vertical como su denomina-
cién indica, delimitado por el cartilago auricular,
que comprende desde el borde superior u orificio
externo hasta el angulo donde comienza lo que
denominamos

- Canal"Horizontal

Segunda porcién, delimitado por el cartilago anu-
lar, y que llega hasta la membrana timpanica.

Esta técnica operatoria consiste en la reseccion
total de la porcién vertical del conducto.

Ya se comprende de lo dicho la diferencia bésica
con la técnica, mas profusamente descrita, de
Zepp (2), (4), (8), en la que se extirpa Unicamente
la pared lateral externa del conducto lo que
equivale, como mucho, a la mitad o una tercera
parte de la superficie interna total del mismo.

Es sobradamente conocida la técnica descrita
para la ablacion total del conducto auditivo exter-
no, hasta la membrana timpanica, Yy cierre total,
especialmente en el tratamiento de proliferacio-
nes granulomatosas o0 neoplasicas (2).

Aunque existen diversas adaptaciones de latécni-
ca béasica segun el cirujano Yy la necesidad (1), (2),
@), (5), (6), (8), fundamentamos la nuestra en el
trabajo de Siemering publicado en el JAAHA de
Octubre de 1980 (7), que la recomienda como
alternativa a la técnica de Zepp para superar tres
problemas de ella:

- falta de drenaje en el resultante de la operacion,

- persistencia de la afeccibn e infeccibn en la
cara medial, no extirpada,

- cicatrizacion en ocasiones lenta, por granula-
cibn en vez de por primera intencion, por la
accion de los largos bordes de cartilago si no se
contraponen bien las carasepidérmicas.

Dr. A. Prats
Clinica Rocaberti
Barcelona

Coincidiendo  pues con Siemering empleamos
esta técnica (variante de la descrita por Spreull)
buscando retirar todo el tejido lesionado y pro-
porcionar una adecuada ventilacion al conducto

en problemas do otitis externas crénicas o recidi-
vantes con cambios hiperplasicos en la piel, en las
que falla repetidamente el tratamiento antibiético

adecuado, ademas de en los proliferativos.

La cirugia es imprescindible cuando ya existe una
conformacion adversa o una deformacion adqui-
rida; pero vaya por delante una afirmacién: la
cirugia, y menos por si sola, no siempre resuelve
las otitis externas cronicas.

El procedimiento quirdrgico, de forma cronol6gi-

ca y esquematica, es el siguiente: bajo anestesia
general y previa depilacion y desinfeccion de la
zona externa circundante, vy limpieza y desinfec-
cion interna del conducto (solucién yodada en
alcohol), se procede a localizar el trayecto del
conducto auditivo mediante una sonda acanalada
o instrumento similar, y la situacion aproximada
del dngulo entre el canal vertical y el horizontal.

Aunque puede parecer algo exclusivamente di-
dactico, creemos que es muy util el trazado
grafico previo de las lineas de incisiébn a seguir.
Estas lineas de incision van desde 1/2 a 1cm. por
debajo de donde se sitia el angulo del conducto, a
lo largo del trayecto del canal vertical hasta el
borde lateral del orificio externo, y de alli, siguien-
do éste, alos dos extremos inferiores del pabellon
(anatébmicamente, por el trago desde la espina del
hélix al punto inferior de la escotadura del antitra-
go), completando una herida en "T".

Se termina luego el dibujo acabando el trazado
periférico del orificio externo por la cara interna
del pabellén, y por encima del tubérculo mayor
(antehélix).

Se procede entonces a seguir las lineas trazadas
abriendo con el bisturi piel y subcutaneo en el
mismo orden del seguido en el dibujo. La parte
mas delicada es la cara interna del pabellon: debe
efectuarse la incisibn cuidadosamente, primero

de la piel con el bisturi, y lueqo se corta el cartilago
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con tijeras, poniendo especial precaucién en res-
petar los vasos auriculares que circulan en el
paquete graso subcutdneo de la cara posterior.

Se diseca hasta el trago, desbridandolo del subcu-
taneo, y se va diseccionando lo mas ajustado
posible al cartilago todo el canal vertical hasta el
inicio del cartilago anular.

En este punto, entre el canal vertical vy el cartilago
anular, y con precaucion de no dafar la parte
superior de la parétida que se encuentra en la
zona inferior de la incisi6on, se corta transversal-
mente el conducto.

En este momento, o incluso antes, puede situarse
una torunda en la luz del conducto para retener al
menos parte de la sangre que pueda entrar.

Se inicia entonces la sutura, tras habernos asegu-
rado de que la hemostasia es correcta aunque la
operacién, si se efectia con un minimo de cuida-
do, no es excesivamente sangrante. El primer
punto se coloca en posicion de las seis del
cartilago anular sujetandolo al punto mas ventral
de la incisibn cutanea. Se sutura todo el perimetro
del cartilago con cuidado de oponer la piel con la
membrana cutanea del conducto auditiva para
que quede perfectamente cubierto el cartilago.

Se procede después a suturar la incisién vertical
de la "T", Ivego la horizontal al borde libre de la
incisiébn del pabellén, cuidando también que que-
de bien cubierto el cartilago.

Para toda la sutura empleamos seda o monofila-
mento de 2/0,3/0, & 4/0 segun el perro y el estado
de la piel. No es necesario suturar el plano
subcutaneo.

Para algunos, en la sutura debe tenerse en cuenta
si el animal es de orejas caidas o0 erectas; no es
frecuente este problema en perros de orejas tiesas
y si se produce, dificilmente las volvera a levantar;
aunque este problema estético es secundario en el
cuadro, ésta es una desventaja frente a la técnica
de Zepp.

Se retira la compresa si se colocd, se limpia la
porcion horizontal del conducto con suero fisio-
légico, y se coloca un antibidtico de amplio
espectro.

Todas las manipulaciones del resto del conducto,

tras la operacion, han de realizarse teniendo en
cuenta el riesgo de abordar y lesionar la membra-
na timpanica.

Se procede a la proteccion de la herida y vendaje
con las orejas sobre la cabeza como minimo tres
dias. Se continla con proteccion y tratamiento
local (y si es necesario general) con antibiéticos.
Los puntos se retiran a los doce o catorce dias.

Las ventajas de esta técnica sobre la de Zepp se
resumen en las tablas adjuntas.
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RES5ECCION DEL CANAL VERTICAL

1. Se retira todo el tejido infectado, inflamado o
hiperplasico  (excepto el corto cartilago anu-
lar).

2. Exudados post-operatorios  minimos o nulos,
lo que requiere poca limpieza.

3. Escaso dolor post-operatorio.

4.  Menos longitud de cartilago incidido, y por
tanto menor riesgo de retraso en la cicatriza-
cioén.

5. Resto de conducto corto y facil de limpiar.

6. Referencia anatdmica clara para la reseccion:
el cartilago anular.

(Siemering, JAAHA, oct. 80)

TECNICA DE ZEPP

1. Queda intacta al menos la mitad de la superfi-
cie infectada, inflamada o hiperplasica.

2. Frecuente exudacidon post-operatoria de la
porcion del conducto intacta, necesitdndose
limpieza frecuente.

3. Post-operatorio  doloroso.

4. Gran longitud de cartilago incidido, con ma-
yor riesgo de cicatrizacion  dificultosa.

5. Conducto resultante largo, dolorido vy dificil
de limpiar.

6. No hay referencia anatomica clara para la
reseccidon, con riesgo de dejar intacta parte
del canal vertical.

(Siemering, JAAHA, oct. 80)
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RESUMEN
Se presenta un caso de malformacién congénita
por persistencia del arco adrtico derecho. Se

sefala la sintomatologia observada, y el examen
radiolégico realizado como base para el diagnosti-
co entre las diferentes patologias esofagicas posi-
bles. Se describen las alteraciones anatornopato-

l6gicas e histopatolégicas encontradas tras la
necropsia.
SUMMARY
In this report, we "show a case of congenital
malformation by persistence of right aortic arch.

We paint out the clinical signs and the radiological
features as a base for thedifferential diagnosis
between the various possible oesophagic patholo-
gy. We also describe the anatomopathological and
histopathological changes found in the necropsy.

INTRODUCCION

Las alteraciones
cuencia de malformaciones
grandes vasos y ho suelen tener repercusiones
fisiopatologicas sobre el funcionamiento cardiaco.
Este tipo de alteraciones se ha sefalado en la
mayoria de las especies domésticas y es precisa-
mente en el perro donde todos los autores coinci-
den en sefialar una maxima incidencia. Las razas
mas afectadas son el Pastor Aleman vy el Setter
Irlandés.

por anillos vasculares son conse-
congénitas de los

CASO CIiNICO

Anamnesis: Se trata de un cachorro de Pastor
Aleman, macho, de dos meses y medio de edad.
Esta vacunado de moquillo, hepatitis, leptospirosis
y rabia. Vive en un piso de la ciudad y se alimenta
de comida casera, especialmente de leche.

Exploracién fisica: En la exploracion encontramos
un animal delgado y con desarrollo algo inferior al
normal. El sintoma que mas llama la atencién al

José Maria Molleda Carbonell (*), José Garcia Monterde
(**), Gaspar Gbémez Cardenas (*), Rocio Lépez Rodriguez

(*), E/lena Mozos Mora (***) y Jorge Velarde Sanz (****).

duefio son los vomitos. Elanimal tiene buen apetito
e ingiere la comida con avidez. Llama la atencion
que en la parte inferior del cuello se forma un
abultamiento durante el transcurso de la ingesta,
junto con la audicién de ruidos como de chapoteo,
sobre todo cuando la alimentacion es liquida, lo
gue es norma en los Ultimos dias por soportarla
mejor que la sélida.

Inmediatamente después de la comida, ya veces
mas tarde, el animalia expulsa por la boca. No hay
vomitos, setrata de una regurgitaciéon, ya que no se
acompafia de arcadas y ademas el alimento no esta

digerido ni el pH revela la acidez debida al jugo
gastrico.
Tanto la auscultacion pulmonar como la cardiaca

son normales, asi como el resto de la exploracion.

Los datos recogidos nos hacen pensar en una
patologia esofagica.
Examen radiogréfico: Para confirmar la primera

impresién diagnostica realizamos un estudio ra-

diografico, simple y con contraste del sulfato de
bario (Fig. 1 a 4) en las dos posiciones regladas,
lateral y dorsoventral. Con la ayuda de estas

radiografias se evidencia un megaesofago. El eso6-
fago, muy dilatado, ocupa la porcion anterior de la
cavidad toracica. Las radiografias con contraste
revelan una estenosis esofagica sobre la base del
corazon.

DIAGNOSTICO  DIFERENCIAL

Las hipotesis diagnodsticas recaen sobre: arcoadr-
tico derecho persistente; acalasia congénita o
adquirida: diverticulo esofagico; y cuerpo extrafio

(*) Departamento de Patologia General, Médica y de la Nutri-
cién. Facultad de veterinaria de Cérdoba.

(**) Departamento de Anatomia Yy Embriologia.
Veterinaria de Cérdoba.

(***) Departamento de Anatomia Patoldgica.
rinaria de Coérdoba
(****) Clinica "Fauna".

Facultad de
Facultad de Vete-

Cérdoba.
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en el es6fago. Este diagnéstico diferencial se basa

sobre todo en las radiografias.

En caso de cuerpo extrafio, éste suele ser visible.
En acalasia, el eso6fago esta casi siempre vacio, 'y la
saculacion del eséfago no es tan marcada. Los
diverticulos esofagicos son poco frecuentes y se
caracterizan por una localizacion precisa, que no
afecta atodo el eséfago.

Cuando se trata de persistencia del arco adrtico
derecho, la dilatacion del es6fago afecta solo a la
parte craneal. Esta dilatacion estd bruscamente
limitada en la base del corazén, permaneciendo la
parte distal del es6fago toracico sin dilatar. Todos
estos detalles que son apreciados en el examen
radiografico, junto alaraza del paciente, nos llevan
a establecer la conclusion diagndstica de que se
trata de una persistencia del arco adrtico derecho
que produce una estenésis esofagica, dando lugar
a un megaesofago.

La etiopatogenia responde a un desarrollo anéma-
lo del 4°arco arterial branquiégeno derecho que en
vez de constituir la arteria subclavia derecha va a
formar un arco aédrtico derecho (Fig. 5Y6). De esta
forma el ligamento arterioso que une las arterias
aorta y pulmonar, abraza el eso6fago y lo comprime

sobre la base del corazén dando lugar a la este-
nosis.
PRONOSTICO

En el caso que nos ocupa emitimos un prondstico
favorable, debido a las condiciones generales del
paciente, siempre que se instaure un tratamiento

quirdrgico urgente. Siempre suele quedar como
secuela un cierto grado de dilatacién esofagica.

TRATAMIENTO

El tratamiento es siempre quirdrgico, liberando la
brida formada por el arco aortico, que comprime al
esofago y realizando una esofagoplastia que redu-
ce la secuela de dilatacion esofagica residual.

el duefio del animal no
decidiendo que se reali-

En este caso concreto,
quiso realizar tratamiento,
zara eutanasia.

EXAMEN POST-MORTEM

El estudio anatomopatolégico  macroscopico con-
firma la presencia de un eso6fago anterior fuerte-
mente dilatado (aspecto de buche), con paredes
muy delgadas, casi transparentes. A nivel de la
porcidn torécica, las paredes esofagicas estaban
abrazadas por una estructura de consistencia dura
y fibrosa de color blanquecino que tras su inspec-
cion correspondio al ligamento arterioso (Fig. 7, 8,
9y10).

El estudio a microscopia Optica de las paredes

esofagicas mostr6 una estructura normal de las
capas mucosa y submucosa, apreciandose como
Unica lesidon procesos degenerativos en tunicas

musculares estriadas. Se observé una gran disla-

ceracion de los haces de fibras musculares, e
individualmente  aparecian las fibras con intensa
acidofilia, homogenizacion del citoplasma, y pér-

dida de estriacion.
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ENTREGA DE LOS PREMIOS PURINA 1985

EN SU PRIMERA CONVOCATORIA, EL EQUIPO DEL PROFESOR ALUNDA,
OBTUVO EL PRIMER PREMIO

El pasado 27 de Noviembre, en'el madrileio Hotel Castellana, se hicieron entrega de los
premios "Premios Purina" a la investigacién veterinaria sobre animales de compaiiia,
dotados con 1,200.000 Ptas., cuyo primer premio recayd en el equipo dirigido por el
profesor José MaAlunda, de la Facultad de Veterinaria de Madrid.

Los equipos de los profesores MaA. Habela, |. Navarreta y D. Reina, de la Facultad de
Veterinaria de Céceres y el equipo del profesor J. Piedrahita de la Facultad de Veterinaria

de Bellaterra (Barcelona) obtuvieron los segundos premios en esta primera convocatoria

del "Premio Purina".

El acto, presidido por los ilustrisimos Decano de la Facultad de Veterinaria de Madrid,
Profesor Guillermo Suarez, el Presidente del Consejo General de los Colegios Veterinarios

Dr. Antonio Borregon vy el Presidente de A.V.E.P.A., Dr. Miguel Luera, miembros todos
ellos del Jurado calificador, clausuré la Jornada AVEPA-PURINA junto con las conferen-

cias sobre "Dermatologia y su relacién con el Laboratorio” vy "Enfermedades Toracicas" a
cargo de los profesores norteamericanos D.H. Scott y S. Ettinger, respectivamente.

Por la calidad y rigor de las ponencias presentadas Yy la nutrida asistencia de profesionales,
el acto de entrega de los primeros "Premios Purina" constituyé un verdadero éxito, que
garantiza una creciente importancia del premio en el panorama cientifico.



CLASIFICACION Yy ORIGEN ES

Elgato pertenece altipo de los vertebrados, clase de
los mamiferos, orden de los carnivoros, familia Feli-
dee, género Felis y especie Felis catus.

BLANK propone para la fa-
milia Fe/idae:

la siguiente clasificacion

Género Felis: agrupa los gatos salvajes de Europa,
Asia, Africa y América con treinta y dos especies;
todos ellos con hioides bien osificado, que permite
tan s6lo movimientos restringidos de la laringe.
Género Lyns: agrupa los linces y el caracal africano,
con elmismo tipo de hioides que los anteriores, Y con
s6lo dos premolares acada lado de la mandibula su-
perior.

Género Acinonyx: representado tan sélo por el gue-
pardo, de ufias.no retractiles y hioides osificado.
Género Panthera: incluye los grandes felinos,
gran movilidad de la laringe.

con

Sus antecesores mas lejanos pudieran ser los creo-
dontes o los miacidos, de las épocas paleozoicas Yy
miocénicas, que ya estaban dotados de una denti-
cion similar ala de los carnivoros actuales.

Los restos fosiles que mas se asemejan alos felinos
actuales tienen una antigiedad de unos diez o doce
millones de afios, habiéndose descubierto ejempla-
res de los diversos géneros en que hoy se dividen
hacia la época en que comienzan las glaciaciones.

No existe acuerdo absoluto entre los diversos auto-
res alahora de concretar qué razas salvajes han dado
lugar a los actuales gatos domésticos: para RUP-
PERT y EHRENBERG las razas actuales derivarian del
tronco libico o gato egipcio, el cual, asu vez derivaria
del antiguo gato «enguantado»; de la misma opinion
son TEMMINCK y BREHM. Luego, alli en Egipto, su-
friria el primer intento de domesticacion empleando-

lo para cazar.

El primer dibujo que hace referencia al gato fue en-
contrado en unatumba funeraria con una antigliedad
aproximada de unos 2.600 afios a. de C., con eviden-

Prof. F. Fuentes Garcia (*)
Prof. O. Reguera Acevedo (..)

tes signos de domesticacion por el gran collar con
gue este animal es representado, similar alos dibujos
de antiguos lebreles, aunque en opinion de BLANK
los gatos fueron utilizados en principio para la caza
en los pantanos y no domesticados. Sin embargo,
cabe pensar que este adiestramiento ya supone un
cierto nivel de domesticacion.

LINK opina que el gato, como tal animal
no llega a Europa hasta la Edad Media.

En efecto,
doméstico,

Esta teoria se contrapone con la de RUTIMEYER,
quien encuentra osamentas de gatos junto con las
de vacunos, équidos y cerdos, en el canton de Berna
en restos de diversos establecimientos lacustres
gue parecen remontarse ala Edad de Piedra.

Elgato aparece también en Halvelse (Dinamarca), en
los almacenes de huesos y mariscos que el hombre
primitivo acumulaba alrededor de sus tiendas; apa-
recen asi mismo en Inglaterra, Escocia, Australia,

Malasia, yen laTierra de Fuego (estos kjokkenmod-

dingdatan del periodo paleolitico); LARTEL también
encontr6 restos de gatos en el Sur de Francia en
yacimientos del periodo Aurignaciense.

Por todo ello, y adn admitiendo que determinadas

razas actuales de gatos provengan de Egipto, parece
-como han sefialado CUVIER, WRIGHT y WAL-
TERS- que sobre todo las europeas y de entre ellas
las inglesas, de cuerpo mas pesado y acortado, asi
como los Persas, provienen del gato salvaje euro-
peo.

Enresumen, podemos decir que existen unas formas
esbeltas y estilizadas de gatos, como son el Abisinio
y el Siamés, que corresponden probablemente al
tronco libico, gato silvestre africano o gato egipcio;
y otro grupo de animales, mas voluminosos Yy pesa-
dos, que corresponderian alas razas inglesas y per-

(*) Oto. de «Etnologia y Produccién Animal». Fac. de Vete-
rinaria. Murcia.
(**y Oto. de «Etnologia y Produccién Animal». Fac. de Ve-

terinaria. Ledn.
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- El tercer

sas y que probablemente descienden del Felis silves-

ter europeo.

PALLAS considera que el origen de las razas de «pelo
largo», esta en el gato rnanul. que segin BLYTH se
cruzé libremente con el gato doméstico indio; por
otra parte, la domesticacion de este gato en la India
debe remontarse auna época también antiquisima.

CARACTERISTICAS ETNICAS

En términos generales, el gato es un animal de for-
mas esbeltas vy estilizadas, que reflejan, en gran me-
dida, su extraordinaria agilidad y elasticidad de movi-

mientos, caracteristicas que le son necesarias para
su mas ancestral mision: la caza.
El dimorfismo sexual no es ciertamente muy marca-

do, aunque los machos son siempre algo mas gran-
des y musculosos que las hembras, y con la cabeza
de mayor tamafo.

Su férmula dentaria es:

2(13/3,C 1/1;PM3/2;M 1/1)=30dientes.

Morfolégicamente el gato podria ajustarse alasiste-
matica baroniana, si bien diremos que, al igual que
ocurre en otras especies «de compafiia» la clasifica-
cién por perfiles necesitaria una adaptacion profun-
da sobre las formas craneales y sus correlaciones

con el resto de las regiones del cuerpo.

WRIGHT y W ALTERS clasifican de una forma bas-
tante acertada las conformaciones  corporales del

gato, aunque sin tener en cuenta determinados para-
metros zootécnicos. Fundamentalmente para ellos
existen tres tipos:

- El tipo pesado, que posee una estructura ésea

fuerte, dando, en conjunto, lasensacién de anima-
les cortos, compactos, con cabezas pesadas Yy
grandes, stop francamente pronunciado, cuello
corto y musculoso, tronco en posesion de buenos
diametros bicostales y dorso-esternales, yespal-
das y grupas amplias y poderosas. Las extremida-
des son cortas, pero de amplios perimetros. Sub-
hipermétricos o hipermétricos en algunos casos y
temperamentalmente equilibrados.

- El segundo tipo seria un animal de conformacion
intermedia entre el 'tipo pesado y el longilineo,
consecuencia, para muchos autores, del cruce en-
tre ambos.

tipo reune todas las caracteristicas del

animallongilineo, con mayores alzadas y predomi-

nio de los diametros de longitud sobre los de an-
chura. Presenta cabeza larga y estrecha, stop poco

marcadoy cuerpo, en conjunto, ligero, estilizado y

de fina estructura Osea. Temperamentalmente

son menos equilibrados que los dos tipos anterio-
res.

Encuanto alas caracteristicas faneropticas, diremos
que la piel es mas gruesa y basta en razas cuyo area
de origen vy distribucion es climaticamente fria. Nor-
malmente poseen una capa de subpelo, que contri-
buye alaregulacion térmica entodo momento.

La coloracion de lacapa en el gato es, probablemen-
te, la caracteristica que mayor cambio ha sufrido con
la domesticaciéon; por el contrario (a diferencia del
perro, y seguramente por haber sido domesticado
mas tarde) la morfologia no difiere apenas de la de
los tipos silvestres que le dieron origen.

A pesar de todo, las capas atigradas y acervunadas,
tipicas de las formas silvestres, se prodigan todavia
en muchas razas de gatos domésticos.

Debido alos muchos ensayos genéticos efectuados

ya los gustos personales de muchos criadores, sur-
ge, apartir de unas determinadas capas uniformes vy
también de una serie de procesos mutacionales, una
gran gama de coloraciones, que reciben nombres

diferentes segun los paises, y que incluso llegan aser
el parametro que diferencia a unas razas de otras.

Nosotros mantenemos estos nombres, que en mu-
chos casos consideramos de fantasia, pero sin olvi-

dar, que lacapa «fundamental» de laespecie es la ati-
grada.

. RAZAS DE PELO CORTO

ABISINIO

Es probablemente una de las razas mas antiguas de

gatos, al menos, dentro de las domesticadas por el
hombre.
Fue conocido por el nombre de «gato-liebre», por su

pelaje.

Varios autores han llegado a la conclusion de que el
Abisinio es el gato del Antiguo Egipto, puesto que
los ejemplares actuales de esta raza muestran unas
formas muy similares alas de los gatos momificados
gue se han encontrado en diversas tumbas (Museo
de Liverpool); este parecido se completa con lacolo-
racion de la capa.

Como tantas otras razas, sufri6 los avatares de las
dos grandes guerras mundiales y por esta causa
quedd practicamente diezmado en Europa.

Morfol6gicamente
cas:

tiene las siguientes caracteristi-

Cabeza de forma triangular, no muy puntiaguda, pre-
sentando una doble subconvexidad de perfil (anivel
craneal y a ~l4al nasal). Orejas grandes y con una
buena implantacién. Ojos intermedios entre formas
redondeadas Yy alargadas (almendrados), grandes, y
la coloracion amarillo-verdosa.  Extremidades largas
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TIPO SALVAIJE

- N__

A A,lJa

B Nevo

e Color lleno

D Denso

fil Oreju  normales

Hr Capa normal
Pijrnenl. normal

L Pelo normal

m CoLI normal

ti Coloc normal

M Dedos normales

R Cape normal

Rt Cape normal

RIl Capa normal

1 Color normal

T Rayado

w Color normal

wil eap. normal

GENES PRINCIPALES DE LOS GATOS DOMESTICaS

(Wright, M.

y Walters,

MUTA NTE(S)

Carac:Urisdcu SlaMookl
Color &j\IU de fondo del atigrado; .
pelo a franju amarill.ls

PiJillenlO neco

MbilN  pigmentacién

Pigmentaciéon  densa i
Orejas normales  (“agudas”) FC
Capa llena, de densidad norma]
Desarrollo  mbimo  de Llpigment, 1
Pelo corto 1
CoLl lin acortamiento M
Pijmentaci6n nomuJ (no (@]
anaranjada)
NUmero de dedos normal

PelOl rectos, longitud vy tipo normal r
PelOl rectos de longitud normal

Pelos rectos de longitud y tipo ro
.normales

Sin maleado  blanco S

Esquema aUJBdo rayado r

f

Expresion mixima de lodos 101 W
demAJ FDeS de color

PelOl rectos de calidad normal

Noal"re
No aguu

Pardo
Pardo claro

Burmcse

Siamés
Albinoojiazul
Albino

Diluido

Oreja dobLlda:
Lampifio
Inhibidor
Pelilarao

Manx:

Naranja:

Polidaetilia

Rex Comisb
Rex de Devon

Rex de Oregon

Blanquinegro
Abisinio:
Manchado

Blanco
dominante.”

Pelo duro "

S. 1982)

Caracterisdcas

Pelos sin franja; unicolor (actUA sélo sobre el

negro/pardo)

Pigmento pardo oscuro (chocolate o castafio)
Pijmenlo pardo mediano

Pigmento  pardo-sepia  oscuro .
Pigmento pardo-sepia  claro; extremos oscuros; iris
azules

Capa blanca; iril azul palido

Cape blanca; iris sin pigmento  (rosa)

Pigmentaci6ndiluida (por ejemplo. negro a azul)

Orejas dobladu; liliadas cuando es homocigoto

Carencia total o subtotal de pelo en el cuerpo

Supresion  de Ll.pijmc:nacion de pene de los pelos

Pelo mi 1aClO de lo normal

CoLIl aconada o ausente: letal sies bornocigoto

convertido en
(ligado al sexo)

en pataS delanteras

Todq el pijrnenlO
amarillo/anaranjado

Dedos de mu,
(variable)

especialmente

Pelo mas corto de lo normal; rizado

Pelo mAll corto de lo normal; rizado

Pelo mis corto de lo normal; rizado; sin pelos de
proteccion

Moteado o parcheado  blanco (expresion variable)

E.qucma adando  abisinio

Esquema alijrado  manchado  (“cltico™)

Capa blanca; iris azul, anaranjado Q desijuales;enma
cara todos loldemAS colorea; puede causar sordera

ondulado Yy como "de alambre"

Pelo excesivamente
al tacto

1
« G-MI "wlIONUL 1Jo"iltillullr~Il/~ allipo IOI"a~. La corta cola del Bobtail japonés pOlirUl tkberM tamblé« a IUtlo/O ~||CPodria existir lambUn

ini ttM recelivo causant« th i moteado blanco limitado, como -~f1 ~I birmano
y potentes. Hueso fino y musculos enjutos, pero también
fuertes. plateada.

Elanimal, en conjunto, se desenvuelve dentro de un

caracter francamente medialinea, mostrando

la be-

lleza de proporciones que caracteriza a este tipo en

todas las especies.

La capa es pardo-acervunada,

con laterminaciéon de

los filamentos pilosos de color negro. Otra variedad
de capa es la roja o alazana (en realidad un color
cobrizo); y aunque no esta reconocida oficialmente,
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existe

una capa de tonalidad blanco-

Ladominante patolégica es laleucemia felina.

KDRAK

Es una raza mas antigua, probablemente,

que la Sia-

mesa. Es originaria de Tailandia. Se la conoce tam-
bién con el nombre de raza Sisawat (si=color y sawat
= fruta con la semilla plateada).



A partir de la década de los 60 se convierte en una
raza cosmopolita y en 1965 se crea la Korak Cat
Association, responsable del standard, el cual es
como sigue:

Cabeza proporcionada vy cara en forma de corazon.
Ojos separados y grandes, de color verde. Perfil casi
recto y region nasal de mediano tamafio. Hocico
redondeado. Orejas grandes y de vértice redondea-
do, ligeramente altas en su implantacion, y con am-
plia insercion. Extremidades de longitud media o
ligeramente alargadas, como corresponde a l}n tipo
estilizado. Pies ovalados. Cola de grosor y longitud
medios, con la punta redondeada.

Esun animal medialinea, con tendencia a ser sublon-
gilineo y musculoso.

Pelaje corto o mediano en longitud, brillante y fino.
De coloracion azul-plateada, (cuanto mas plateado
sea el extremo del pelojes mas apreciado); sin man-
chas atigradas.

AZUL RUSO

Originario de las costas del mar Baltico, la mayoria
de los autores coinciden en que procede del puerto
ruso de Arkhangelsk desde donde fue llevado a In-
glaterra por marinos y mercaderes britanicos en
tiempos de lareina Isabel.

También recibe los nombres de Arcangel, Azul ex-
tranjero, Maltés, etc. Actualmente se denomina,
simplemente, Azul Ruso.

El origen de esta raza, como el de tantas otras, es
poco conocido, Yy su posterior desenvolvimiento ha
pasado por las mismas vicisitudes que otras razas,
llegando a desaparecer casi por completo entre las
dos grandes guerras mundiales, para, posterior-
mente, volver arecuperarse como raza.

El Azul Ruso puede encuadrarse en el grupo de los
gatos estilizados y longilineos. Tiene un gran pareci-
do con otras razas como el Abisinio o el Siamés.

Cabeza de forma triangular, con craneo alargado y
plano, aunque ligeramente estrecho. Presenta con-
cavidad manifiesta entre craneo y cara. La cara pre-
senta formas generosamente amplias. Orejas lar-
gas, puntiagudas y de piel muy fina. Ojos
almendrados, de color verde. Cuello largoy armonio-
so. Cuerpo y extremidades alargados, -costillares
arqueados y de estructura o6sea fina. Cola larga y
proporcionada, con amplia base de implantacion.

Lo mas caracteristico de esta raza es su pelaje: a
pesar de haber sufrido lainfluencia del Siamés, pre-
senta un pelo denso y espeso, afelpado, parecido al
de lafoca, es decir, suave, sedoso Yy levantado.

Lacoloracion debe ser gris-azulada, libre de marcas
atigradas (aunque éstas existen en las primeras eta-
pas de lavida, desaparecen tras la primera muda).

EUROPEO DOMESTICO

Con toda seguridad, parece ser la Unica raza de gato
doméstico autéctona de la Europa occidental, o al
menos la mas antigua, ya que el resto de ellas no
llegaron hasta nosotros hasta mediado el S. XIX.

Su origen bien pudiera estar en el Felis chaus, Felis
/ybica o en el Felis silves tris. Probablemente, este
gato se extendié con las legiones romanas, con elfin
de eliminar roedores en los paises que iban conquis-
tando.

Al Europeo doméstico se le datambién el nombre de
«pelicorto» en Europa y América, siendo, por otra
parte, el origen de otras razas, como son el Azul
Britanico, el Pelicorto Britanico, el Pelicorto Ameri-
cano, efc ..., que resultan ser, en lapractica, el mismo
animal. Enefecto, todas estas «razas» son la misma,
con ligerisimas modificaciones, debidas a su forma
de seleccién, medio en el que se desenvuelven, etc.
Todas se hanformado apartir de gatos sin pedigree,
siendo los ingleses los primeros que crearon el stan-
dard para sus razas de pelicortos.

Tal vez sea eltipo brithnico menos puro que el resto
de europeos, lo cual se debe a que tras la il Guerra
Mundial, larazaquedd diezmada y como consecuen-
cia de ello introdujeron sangre del Persa y de otros
pelicortos distintos a los Europeos. EI Pelicorto
Americano presenta algunas pequefias diferencias
con el Europeo, tales como: formas mas alargadas y
ligeramente mas alto, con cabeza menos redondea-
da.

Enconjunto podemos decir que son animales robus-
tos, muy adaptados al medio, con pocos problemas
reproductivos, de camadas mas numerosas que los
tipos exdticos, de mejortemperamento, ycon capas
poco llamativas.
Las caracteristicas mas, definitorias
son:

morfolégicas

Cabeza grande y redondeada, con caray re'gion nasal
acortada. Ojos separados y redondos. Orejas de
medianas proporciones, con buena base de implan-
tacion, de vértice redondeado y separadas. Cuerpo
bien conformado y poderoso, con buen diametro
bicostal y dorsoesternal. Las extremidades son mas
bien acortadas, pero siempre fuertes y de pies re-
dondeados. El pelaje es corto y espeso, siendo el
manto de invierno mas grueso. Se admiten todas las
capas, tanto las uniformes (blanco, negro, rojo, etc.).
como las compuestas.

PELICORTO EXOTICO

Se originé del cruce del Pelicorto Americano con el
P.ersaen U.s.A., o bien del Pelicorto Britanico con el
Persa en Inglaterra.

Esun animal con elformato del Persa, pero de pelaje
mas corto.
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BOMBA Y

Raza bastante reciente, fruto del cruce del Pelicorto
Americano con el Burnes.

CAFE HABANO

Resulta del cruzamiento del Pelicorto Europeo con el
Azul Ruso y con el Siamés.

MANX

Es la raza tipica de la isla de Man. De origen tal vez
mutacional a partir del Europeo domeéstico.

Esun animal de mediano tamafio, conocido mundial-
mente por carecer de cola y por la forma tronco-

cOnica, con base en el tercio posterior, de su cuer-
po.
El gran desarrollo de sus extremidades posteriores

le lleva a adoptar una marcha parecida a la del cone-
jo.

Su pelaje es del tipo que se hadado en llamar «doble»,
es decir, pelos largos entermezclados con pelos cor-
tos y gruesos. Se admiten todas las capas.

Las dominantes patolégicas son: malformaciones
de columna y partos anormales, con alta incidencia
de abortos yfetos muertos, sobre todo en cruces ho-
mocigoticos.

REX

Recibe este nombre por presentar un pelaje parecido
al del conejo Rex.

Existen dos variedades (razas diferentes en opinion
de diversos autores): el Rex Cornish y el Rex Devon.
Son considerados  una mutacion del Europeo do-
méstico, pero con una conformacion mas en el tipo
oriental que en el europeo.

Se caracteriza por presentar una cabezd pequefia,
dorso curvado vy largas extremidades, sobre todo las
posteriores, lo que le convierte en un animal velocis-
ta y saltador a un tiempo.

Se dan todas las coloraciones
en el Europeo domeéstico.

de capas que aparecen

TONKINES
Es una raza reciente y poco conocida, producto del

cruce entre el Siamés y el Burmes, con caracteristi-
cas intermedias, Yy todavia sin fijar suficientemente.

BOBT AIL JAPONES O RABON JAPONES

Originario de Japén,
unos mil afos.

donde parece que existi6 hace

Se considera en su pais de origen como animal de
buena suerte e incluso se acostumbra a plasmar en
objetos decorativos.

Se trata de un animal que se desenvuelve dentro de
proporciones medias, y al mismo tiempo bien mus-

culado. Se podria encuadrar dentro de los de tipo
exatico. '

Morfolégicamente
cas principales:

tiene las siguientes caracteristi-

Ojos oblicuos. Las extremidades posteriores son
sensiblemente mas largas que las anteriores. l.aco-
la, que debe tener una longitud maxima de 10 a 12
crn.. cuando estd enroscada, se asemeja a la del
conejo. Pelaje de mediana longitud, sedoso y sua-
ve.

Es un gato simpético y agradable lo que le convierte
en un buen animal de compafiia; estambién aficiona-
do ala pesca, para lo cual estd bien dotado.

MAUEGIPCIO

Es una raza muy antigua segun la mayoria de los
especialistas en este tema, puesto que su capa tiene
un enorme parecido con la de los gatos representa-
dos en grabados vy dibujos del Antiguo Egipto.

Es morfolégicamente  muy parecido al Abisinio, (for-
mato de gato antiguo o primitivo) pero de capa dife-
rente.

La cabeza tiene forma de cufia, ligeramente redon-
deada y con laregiéon nasal convexa. Orejas grandes
y con amplia base de implantacion. Ojos de forma
intermedia entre redondeados vy alargados (almen-
drados). Cuerpo de proporciones medias y desarro-

llo muscular apreciable, con extremidades desarro-
lladas, sobre todo las  posteriores, pero
desenvolviéndose  siempre dentro del mesoformis-

ma. Los pies son 'de pequefio tamafio y ligeramente

ovalados. Lacola con amplia base de implantacion,

guarda perfecta armonia, en longitud, con elresto del
cuerpo. Elpelo es suave Yy fino.

La capa es atigrada-moteada, es decir que sobre un
fondo de tonalidad rojizo-amarillenta, aparecen mo-
tas y manchas negras o castafias, aunque las extre-
midades son siempre atigradas. La regién frontal
presenta unas manchas caracteristicas que reciben
el nombre de «escarabajo»,

Aunque estos animales suelen tener buen caracter,

con las personas desconocidas son un tanto aris-
Cos.

OCICAT

Recibe este nombre por tener cierto parecido con el
ocelote.



Es una raza creada en Norteamérica a partir del triple
cruce del Siamés con el Siamés/ Abisinio. Su confor-
macion y capa son parecidas alas del Mau Egipci~.

SCOTTISH FOLD

Esoriginario de Escocia, aunque es mas admirado en
Norteamérica que en su propio pais de origen, donde
no se admite como raza.

Su cabeza es grande y redondeada, con orejas pe-
quefas y plegadas hacia delante, lo que, unido asus
ojos grandes y redondeados, ledan unaspecto triste
y dulce al mismo tiempo, que es posiblemente, la
caracteristica que le hace tan atractivo.

Tiene eltronco corto y redondeado y las extremida-
des y lacola son muy proporcionados con esta forma
de cuerpo.

Se admiten los colores del Europeo doméstico, es
decir, todos menos el chocolate o castafio y la colo-
racion «siamesa».

Son animales temperamentalmente
y carifiosos.

muy tranquilos

Parece ser que los cruces homocigdticos de esta
raza van asociados con anormalidades del sistema
esquelético (osteodistrofia  hereditaria y acorta-
miento de las vértebras coxales), por lo que algunos
criadoes propugnan lano produccion de este animal,
sobre todo en Gran Bretafia, mientras que los ameri-
canos utilizan cruzamientos con Europeo domeéstico
para mantenerla viable, presentando, por tanto, lige-
ras diferencias con el Fold escocés.

BURMES

Esuna razaformada, segun todos los datos, a partir
de una sola hembra, llamada «Wong Mau», que fue
llevada a U.s.A. desde Birmania y que fue utilizada
para lacreacion de larazacon soélidos criterios gené-
ticos.

El doctor THOMPSON fue el verdadero padre de la
raza, junto al que trabajaron algunos criadores y va-
rios genetistas.

En los primeros cruces, debido al corto nimero de
animales, se utilizaron razas afines, fundamental-
mente Siamés; posteriormente se insistio en los cru-
zamientos consanguineos, incluso incestuosos.

Asi se llegé a obtener un grupo de gatos de color
pardo oscuro o color café tostado, casi negro, es
decir, los primeros Burmeses auténticos.

Como afirman WRIGHT y WAL TERS, esta raza
«constituye un claro ejemplo de ladiferencia de stan-
dards entre Gran Bretafia y Norteamérica»: los colo-
res admitidos difieren mucho segun el pais; y asi,
mientras que la doctora BLANK propugna la idea
americana de laaceptacion de unasola capa (eldeno-
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minado color «sable», café muy oscuro, casi negro),
en Gran Bretafia se permite una amplia gama de
colores (crema, azul-crema, champafa, lila, rojo,
etc ...). Estas capas suelen acompafiarse de ligeras
modificaciones de conformacion.

Las caracteristicas morfolégicas en conjunto, nos
dan idea de un animal de complexién fuerte y mas
pesado de lo que es en realidad.

Cabeza redondeada, con depresion manifiesta a ni-
vel de la region fronto-nasal. Orejas de mediano ta-
mafo, bien implantadas y con vértice redondeado.
Ojos separados, redondos vy de tonalidad amarillen-
ta. Tronco de proporciones medias. Extremidades
de una longitud en armonia con el tronco y pies
redondos. Cola de proporciones medias, con lapun-
ta ligeramente afilada. Pelo corto, fino y brillante.

Buen caréacter y probada inteligencia.

SIAMES

Tiene su éarea de origen en Tailandia (antiguo Siam)
donde el gato vive normalmente en libertad y por
tanto, no estd del todo seleccionado, sino més bien
cruzado con otras razas.

Elmomento de su llegada a Occidente no es conoci-
do plenamente, aunque todos los autores coinciden
en que aparece en Inglaterra, enlasegunda mitad del
siglo XIX, definiéndose a este animal como un gato
«antinatural»; a pesar de lo cual desde un principio,
tuvo fervientes defensores.

Llega aU.S.A. afinales del s. XIX v iaraza es recono-
cida como tal en los afios 30. Segun la doctora
BLANK, el Seal Paint aparece en 1884; diez afios
mas tarde aparece el Blue Paint y tres afios después,
el Chocolate Paint. Se import6 a Francia en 1885,
pero no se utilizé para lareproduccion, por lo que se
considera a Gran Bretafia como la auténtica cuna del
Siamés occidental.
Las caracteristicas mas sobresalien-
tes son:

morfolégicas

Cabezas de medianas proporciones, larga, deforma
triangular y perfil recto o subconvexo. Orejas for-
mando un perfecto triAngulo isdsceles. Ojos almen-
drados y a flor de cara, oblicuos y de color azul.
Regién nasal alargada y hocico ligeramente aeumina-
do. Cuello largo y estilizado. Tronco proporcionado

dentro de unas formas sublongilineas, lo que se refle-
jaenundorso alargado y vientre recogido, con costi-
llares aplanados. Grupa recta. Cola recta y de implan-
tacion alta. Extremidades de hueso fino, bien
aplomadas Y largas, siendo las posteriores de mayor
longitud. Pies pequefios y ovalados. Pelo corto fino
y muy brillante.

Lacapa se caracteriza, entodos casos, por presentar
un color uniforme en el cuerpo (crema en sus diferen-
tes tonalidades, marfil, blanco azulado, blanco gla-



cial). color que se oscurece con la edad, pero exis-
tiendo siempre diferencia entre el color en cuello,
tronco vy los «puntos» (mascara, orejas, extremida-
des y cola). Esta particularidad es la que da nombre
a las diferentes variedades del Siamés: Punto de
foca, punto de chocolate, punto azul, punto lila.

Il. RAZAS DE PELO LARGO

Consideramos que dentro del grupo de los gatos de
pelo largo existen dos tipos bien diferenciados:

- El primero, de lineas muy estilizadas (lo que mu-
chos autores han dado en llamar «tipo exdtico»).
de extremidades lejos de tierra, y algunos de gran
tamafio; incluiria el Angora, el Turco y el Maine.
Dentro de este grupo, los hay que cumplen con la
Unica mision de eliminar ratones vy los hay también
con la de servir de excelentes animales de compa-
fila, o como gatos de exposicion.

- Elsegundo tipo incluye animales cerca de tierra, de
formas acortadas, pesados Yy pelajes abundantes.
En este grupo podemos incluir alas Persas, Hima-
layas, etc ...

ANGORA

Segun muchos autores fueron los primeros gatos de
pelo largo que llegaron a Europa (en el siglo XVI) pero
se tienen noticias de que pronto desaparecieron.
Posteriormente  han sido de nuevo importados en la
década de los 50.

Para algunos autores, se derivan del Felis manulo
gato de Pallas. Se admite como raza muy antigua,
que habita fundamentalmente  en Turquia, donde es
muy respetado gracias adiversas tradiciones religio-
sas.

son: Cabeza de for-
medias, con region

Sus caracteristicas morfolégicas
ma triangular y proporciones

nasal ligeramente subconvexa. Orejas de tamafio
medio, triangulares vy enhiestas, muy pobladas en su
cara interna. Ojos con forma almendrada o, en oca-
siones redondeados. Cuello poblado de abundante
melena. Tronco alargado, dando la sensacion de un
animal de proporciones estiradas y lejos de tierra.
Dorso recto, ascendiendo ligeramente hacia la gru-
pa. Extremidades largas y fuertes; bien aplomado.

De pelaje sedoso; presenta el pelo muy largoen cola,
cuello, pecho, caras inferiores de los planos costales
y planos laterales de las extremidades posteriores
(calzén).

La capa admitida en muchos paises es, Unicamente,
la blanca, aunque hoy dia y por diversas Asociacio-
nes, se admiten otras, como la negra, atigrada, gris
azulada, e incluso capas tricolores.

de enferme-
en ani-

La dominante patologicd  esel'conjunio
dades del aparato auditivo, muy frecuentes
males de capas blancas con ojos azules.

Muy aficionado al agua, en la que parece desenvol-
verse con gran soltura.

TURCO

Se encuentra en el mismo area de origen yexpansion
que el Angora; recibe también el nombre de Van
Cats, probablemente por su localizacion cercana al
lago de dicho nombre.

Muy parecido al anterior, del que apenas se diferen-
cia: tal vez sus proporciones sean mas estiradas y
posea mayor alzada, pero su morfologia es, en lineas
generales, la misma.

Para esta raza so6lo se admite la capa blanca, con
pequefias manchas de coloracién canela en cabeza
y orejas. La cola debe ser de color canela, con vetas
o anillos de tonalidad mas intensa.

MAINE COON O GA TO MAPACHE DEL MAINE

Es una raza muy antigua en Norteamérica conside-
randose procedente del estado de Maine. Su origen
ha sido muy discutido, siendo el mas probable el
cruce de alguna raza de pelo corto americana con,
posiblemente el Angora o el Turco.

Eraun gato muy conocido en Norteamérica, pero que
fue relegado a segundo plano, como el Angora vy el
Turco, durante varios afios por la aparicion de los
Persas, hasta que en 1953 se funda el Club del Gato
del Maine, con libro de registro y exposicion anual
para la raza.

Es un animal timido e independiente, muy adaptado
alos duros inviernos del territorio en el que se desen-
vuelve, siendo ademads, el tipico gato de casa de
campo, al que muchos califican de «vulgar», pero
capaz de mantener el entorno que habita limpio de
roedores.

morfolégicas son: Cabeza de
medianas proporciones, con sutura fronto-nasal po-
co pronunciada. Orejas largas y enhiestas. Ojos obli-
cuas. Cuello de longitud media. Tronco alargado y
costillares algo aplanados. Dorso tendente alarecti-
tud. Cola de nacimiento alto y densamente pobla-
da.

Sus caracteristicas

llegando a pesar de 7 a 8 kg.
las hembras algo mas peque-

Tamafo considerable,
los machos, siendo
fias.

El pelo es méas largo en el cuello, cola, pecho, cara
inferior de los planos costales y extremidades poste-
riores (calzon) que en el resto del cuerpo.

Se admiten todas las capas y combinaciones de
colores, excepto lacapa castafia (chocolate) vy lagris
degradada (lavanda). La capa mas tipica es la atigra-
da parda.
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El laboratorio Nido Industrial, S. A., dedicado exclusivamente
a la elaboracion de productos zoosanitarios para animales de
compafia, pone a su disposicion su gama de especialidades.

Medicamentos farmacolégicos para:
PAJAROS
PERROS
GATOS
PECES DE ACUARIO

Especialidades de cosmética canina:
COLLARES ANTIPARASITARIOS
CHAMPUS
DESODORANTE
ABRILLANTADOR DEL PELO
AGUA DE COLONIA
INSECTICI DAS

Solicite vademecum y catalogo de especialidades a:

Laboratorlo.Nido Industrial, S. A.
Poligono Industrial Conde de Sert
CASTELLBISBAL (Barcelona)
Teléfono (93) 772 09 50
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Se admiten, asi mismo, diversas coloraciones de

ojos (verdes, azules e incluso uno de cada color).

Es poco precoz y produce camadas muy reducidas.

GA TOS PERSAS

Bajo esta denominacion,
gatos de pelo largo que son, con mucho,
cuidados y seleccionados de entre todos.

se engloba una serie de
los mas

Aparecen por primera vez en certamenes de belleza
hace mas de un siglo, desbancando a los Angora,
Turcos y Maine, aln cuando son quizds menos visto-
S0s que éstos.

Su origen es bastante controvertido.  Algunos auto-
res consideran que desciende directamente del Felis
manu/o gato de Pallas, el cual llegaria a Europa locali-
zandose en ltalia primeramente, para pasar después
a Francia y posteriormente  a Inglaterra.

En determinados paises existe confusion-con el An-
gora y con el Turco, debido aque todos son de pelo
largo, e incluso la denominacién oficial se hace a
veces bajo una Unica definicion: «gatos pelilargos».

Algunos autores subdividen el Persa en razas segun
la coloracién de la capa, y aunque la mayoria tienen
Libros de origen, no existen criterios homologados

internacionalmente  para diferenciar unas «razas» de
otras. Detodas formas razas reconocidas en Inglate-
rra, pueden no serlo en el otro gran pais (por su
ndameroy criadores) que es U.S.A. ylo mismo ocurre
a la inversa.

Las caracteristicas mas sobresalientes son:
Cabeza de formas redondeadas, dando lasensacion
de un ligero aplastamiento debido alo acortado de
su region nasal y a la separacion de sus orejas, que
se presentan pequefias y de bordes redondeados;

frente muy amplia y con manifiesta convexidad; ojos
grandes, redondeados, de mirada frontal y muy ex-
presivos; cuello mas bien corto, con abundante pelo

muy largo, que difumina la profundidad de su pecho;
tronco acortado vy linea dorso-lumbar recta, con na-
cimiento alto de la cola; extremidades cortas y po-
tentes, que dan lugar a un animal cerca de tierra.
Tiene cinco dedos en las extremidades anteriores y
cuatro en las posteriores; cola acortada y densamen-
te poblada. -,

Es un animal de buen temperamento, seleccionado

para exhibicion y compafiia, alejandose de las for-
mas tipicas del gato cazador, aunque sin perder su
capacidad de adaptacion.

Las camadas son poco abundantes, 2-3 animales/

parto, tal vez porque laseleccion de esta raza se baso
siempre en la coloracion vy en las caracteristicas de
sus filamentos pilosos, abandonando otras como la
prolificidad, etc.

Los animales jovenes tienen el pelo corto, comen-
zandoles acrecer hacia los seis meses aproximada-
mente.

La hembra alcanza la pubertad antes que el macho,
pudiendo aparearse al afio de edad.

La coloracion de la capa en el gato Persa abarca una
gran gama: desde capas uniformes (negro, azul, rojo,
crema, blanco). hasta capas compuestas, que a su
vez pueden oscilar desde la simple coloracion en la
terminacion del pelo de algunas zonas del animal
(caso del «chinchilla», que presenta capa blanca y una
ligera tonalidad negra en la punta del pelo en la cabe-
za, dorso y cola). hasta las capas tricolores, que
ostentan los Persas «carey», pasando por la combi-
nacion de colores rojos degradados, con negro a
bandas (atigrados) o incluso manchas de dibujos
caprichosos, en muchos casos.

Segun la capa que el animal presente, éste sera de
una «raza» determinada, recibiendo nombres, en
muchos casos, de fantasia, por ej.. Persa marron
jaspeado, Persa plateado jaspeado, camafeo ahu-
mado, camafeo sombreado, Persa de vetaa'tojas,
etc. Paranosotros, por supuesto, setrataria mas que
de razas de variedades dentro de una Unica raza.

H/MALAYO

Recibe este nombre por presentar
jante ala del conejo Himalaya.

una capa seme-

Se trata de un cruce entre Siamés y Persa, de crea-
cién reciente y reconocido en U.S.A., desde hace
s6lo unos 20 afios.

Presenta caracteristicas de las dos razas de las que
procede, aunque estd mas en el «tipo» Persa, pues lo
que se busco en su creacion fue el pelo largo con capa
del Siamés: Cabeza acortada. muy parecida a la del
Persa; ojos grandes; orejas pequefias y separadas;
.dorso recto y medianamente largo; cola corta y den-
samente poblada; y, extremidades acortadas.

blanca, en

La capa es generalmente de coloracion

sus diversas tonalidades (blanco cremoso, blanco
glacial, blanco azulado, etc.).
Presenta en las orejas, cara, extremidades vy cola, lo

gue se denominan «puntos»: manchas difuminadas
y de contornos irregulares, de coloracion variada
(marrén oscuro, grisiceo, naranja, crema, etc.).

Relne las mismas caracteristicas que el Persa en
cuanto al pelo aunque todavia no existe excesiva
uniformidad, tal vez debido a lo reciente de su crea-
ciébn como raza, o bien por no haberse servido, en
muchos casos, de criterios zootécnicos estrictos en
su formacion.

Una variedad del Himalaya es el Kashmir, de idéntica
morfologia, pero de capa uniforme.
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BIRMANO

De origen desconocido, hace mas de doscientos
afios que era cuidado por los sacerdotes de los tem-
plos birmanos.

Se trata de una raza poco extendida por Europa y
América, si bien, es conocida en Francia. Después
de la 1Guerra Mundial desaparece, tardando bastan-
te tiempo en rehacerse como tal raza. Comenz6 a
participar en Inglaterra en exposiciones en los afios
60y posteriormente también lo haria en U.S.A.

En conjunto, podemos definir al Birmano, como un
gato de pelo largo con formas mas estilizadas que
los Persas y con notables diferencias con respecto
al Himalayo.

Su standard podria ser el siguiente:

Cabeza redondeada y ligeramente aplanada, con re-
gion nasal y alargada y algo convexa; orejas de am-
plia base de implantacién y siempre enhiestas; ojos
redondeados y de tonalidad azulada; cuello fuerte,

con buena insercién en cabeza y tronco, Yy cubierto

de un pelo bastante largo (collarin); tronco largo y
redondeado, con lineadorso-lumbar recta o con lige-
ratendencia aascender hacia lagrupa; extremidades

de mediano tamario, fuertes y bien aplomadas.

Pelo largo en todo su cuerpo, abundando en cuello,
pecho y bajo vientre.

Lacapa es de color uniforme en el cuerpo, con tonali-
dades que van desde el gris al crema y diversas
gamas del blanco (azulado, 'marfil, lila), La region
craneo-facial, orejas, extremidades vy cola son de
tonalidad marrén oscuro, marrén claro, azul grisaceo'
o azulviolaceo, que dan lugar alos tipos «seal point».
«chocolate point» y «lila point». Los pies y manos
aparecen siempre blancos, independientemente de
la tonalidad que presente el cuerpo o el resto de las
extremidades.

BALINES

Es el resultado de un proceso mutacional en varias
camadas de Siameses producido hace unos. 30
afios. Entérminos generales podemos decir que este
gato es un «Siamés de pelo largo».

Los rasgos morfolégicos mas destacados son:

Cabeza estilizada, de proporciones medias y forma
triangular, guardando armonia con el cuello; de perfil
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craneal recto, aunque puede aparecer subconvexo,
sobre todo en algun ejemplar de cara sensiblemente
mas acortada; con regidon nasal alargada y sin pre-
sentar abombamiento.

Tiene orejas largas, con amplia base de implanta-
cion, enhiestas y de borde superior afilado; ojos aflor
de cara y ligeramente oblicuos; el cuello aparece
destacado con respecto al tronco; tronco alargado
y cilindrico, con lineadorso-lumbar recta, ligeramen-
te mas alto de grupa que de cruz; extremidades
largas, en lalinea del Siamés; cola larga y delgacfa.

El pelo es largo, fino y muy suave.

La coloracion de la capa debe ser uniforme en el
cuerpo (leonado, crema, blanco azulado, marfil o
lila), pero, al igual que el Siamés, presenta lo que se
ha venido a denominar «mascara», es decir, orejas,
region frontal y regiéon nasal, ademas de parte de la
regién masetérica, con diferente coloracién. Esta se
corresponde con la de las extremidades vy la cola,
pudiendo ser marrén oscuro, azul intenso o-eizarro-
so, café con leche o lila.

Son animales agiles y carifiosos, necesitando menos
cuidados en el pelo que la mayoria de los de pelo lar-

go.

El pelo carece de la lana o pelusa que tiene el Sia-
més.

El promedio de gatos por camada es de cualro.

Suporte es muy elegante, lo que le hace muy aprecia-
do en concursos y exposiciones.

Como en las demas razas, su standard no admite
determinados defectos, como pueden ser la cola
enroscada, ojos azules, pies blancos, numero de
dedos incorrecto, etc.

OTRAS RAZAS DE PELO LARGO

- Skoghatt noruego.

- Somali o Abisinio de pelo largo.

- Manx de pelo largo o Cymric.

- Ragdoll de California, mas pesado que el Birmano,
con el que aveces se confunde.
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