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Planteamiento Del Problema

La urolitiasis es considerada una enfermedad multifactorial y recurrente (Del
Angel. et al., 2015), la cual hace referencia a la formacion de urolitos en las vias urinarias
(Del Angel. et al., 2017). Los urolitos o calculos urinarios son concreciones organizadas
que se encuentran en cualquier lugar de dichas vias y contienen principalmente cristaloides
orgénicos e inorgénicos (Ettinger. et al., 2007). Los minerales mas frecuentes que
componen los urolitos son de estruvita, oxalato de calcio, urato amonico y cistina, mientras
que los menos frecuentes son de fosfato de calcio y silicatos (Baciero, s.f.).

La formacidn de un urolito independientemente de su composicion dependeréa de
factores como la excrecion renal de los minerales, presencia de promotores de la
cristalizacion, falta de inhibidores de la cristalizacion, presencia de bacterias o detritos
celulares (Alonso. et al., 2013).

Los signos clinicos de la urolitiasis son causados principalmente por la irritacion de
la mucosa del tracto urinario inferior, lo que provoca signos de cistitis y/o de uretritis. Los
signos mas frecuentes son la hematuria, la disuria y la polaquiuria (Ramirez, B., et al.,
2015). Cuando causan la obstruccion total del tracto urinario inferior suponen una amenaza
para la vida del paciente y constituyen una emergencia médica y quirurgica, los signos mas
comunes en estos casos son vomitos, letargia, dolor y/o distensién abdominal, lo que
conducird a un cuadro de azotemia postrenal (Lazcano, 2015). También pueden causar
obstruccion uretral parcial que posteriormente causara anuria y oliguria, azotemia, y uremia
que puede evolucionar a una lesion renal aguda; cistitis y uretritis que causaran disuria 'y
hematuria. La obstruccion de la pelvis renal causaria azotemia y uremia. (Alonso, et al.,

2013), y la presencia de urolitos dentro de la vejiga pueden lesionar el epitelio ocasionando



inflamacion que puede manifestarse con hematuria, polaquiuria y estranguria lo que puede
predisponer a una infeccidn bacteriana de las vias urinarias (Herrera, 2017).

Para el diagndstico final de la urolitiasis, los calculos deben enviarse a un
laboratorio especializado que determine su composicion mineral (Del Angel, et al., 2017).
Dicho conocimiento junto a la historia clinica y los examenes complementarios del
paciente, permitira comprender la fisiopatologia y los factores que contribuyeron a la
formacion inicial de los urolitos (Del Angel, et al.); adicionalmente conocer la composicion
exacta de los calculos es fundamental para aplicar el tratamiento terapéutico y preventivo

adecuado para cada caso (Moore, 2007).

El tratamiento para la urolitiasis no termina con la cirugia de extraccion y este es
uno de los principios fundamentales de la urologia veterinaria. Conocer la composicion
mineral de los urolitos representa la oportunidad de revelar el origen de algunos de los

factores asociados con la formacion y precipitacion de los cristales que forman un célculo.

En Colombia hay pocos registros o estudios sobre este tema, por lo que se
consider6 importante realizar un estudio de los casos presentados en nuestro pais para
conocer la frecuencia de presentacion e identificar los posibles factores relacionados con

esta patologia.



Justificacion

Segun la literatura la urolitiasis es una enfermedad que se presenta de forma
frecuente y recurrente en los caninos y felinos, ademas en los estudios realizados en otros

paises se habla de unos factores “predisponentes” para la presentacion de esta patologia.

Con el presente trabajo se busca que la informacion obtenida brinde un mayor
conocimiento acerca de la frecuencia de presentacion de la urolitiasis y especialmente
sobre los principales factores asociados a dicha patologia en Colombia, teniendo en cuenta
la forma en la que se desarrolla la enfermedad para cada caso. Lo anteriormente dicho nos
permitira instaurar medidas preventivas y de control especificas para esta patologia y los

factores asociados que mas se presentaron en el pais.



Objetivos

e Objetivo General

Determinar el porcentaje de presentacion de los urolitos en caninos y felinos en
Colombia diagnosticados por analisis cuantitativo mediante cristalografia dptica,

espectroscopia de infrarrojos y/o difraccion de rayos X.

e Objetivos Especificos

1. Determinar el porcentaje de presentacion de cada tipo de urolito en las diferentes razas de
caninos y felinos.

2. Determinar el porcentaje de presentacion de cada tipo de urolito en los dos sexos (macho o
hembra) de caninos y felinos.

3. ldentificar las zonas anatémicas del tracto urinario que tengan mayor presentacion de

urolitos independientemente de su composicion mineral.



Marco Tebrico

Generalidades Del Sistema Urinario

El aparato urinario se encarga de filtrar los desechos de la sangre, ademas de fabricar, almacenar y
eliminar la orina, adicionalmente son muy importantes para la homeostasis ya que mantienen el

equilibrio hidrico, asi como el equilibrio &cido-basico y la presion arterial (Zamora, et al., 2015).

Anatomia Del Sistema Urinario
El sistema urinario esta estrechamente relacionado con el sistema genital, en especial los
Organos que se encuentran en la zona pelviana; por lo cual se suele encontrar a ambos

sistemas como aparato urogenital (Bobis, 2017).

- Anatomia Renal:

Los rifiones son organos pares (Ramirez et al., 2015), son de color marrén-rojizo y
con una lobulacidn, se encuentran bilateralmente en situacién retroperitoneal, bajo la
pared dorsal de la cavidad abdominal a ambos lados de la columna vertebral, desde
la region lumbar anterior hasta la parte intratoracica de la cavidad abdominal, por
debajo de las ultimas costillas. El rifion derecho se encuentra mas craneal que el
izquierdo estando en contacto con el higado mientras que el rifidén izquierdo estd mas
cerca de la linea media, y ademas siempre estan rodeados de una céapsula de grasa
perirrenal que los protege (Bobis, 2017, p. 4) (Zamora, et al., 2015, p. 11).

En felinos los rifiones estan ubicados entre la primera y tercera vértebra lumbar, estan

unidos con el higado mediante el ligamento hepatorrenal. El rifidn izquierdo se ubica
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entre la segunda y cuarta vértebra, este puede llegar a desplazarse caudalmente
cuando se llena el estdmago ya que esta conectado por el polo craneal con dicho
organo, la cara dorsal conecta con la pared del abdomen, la cara caudal en hembras
con el ovario izquierdo, ventralmente con el colon descendente y a nivel del hilio con
la aorta; en el rifion derecho el polo craneal se relaciona con el higado, por la cara
dorsal con la pared abdominal, y en las hembras la cara caudal con el ovario derecho
y a nivel del hilio con la vena cava caudal (Sarmiento, 2016).

El parénquima renal puede subdividirse en:

e Corteza del rifion que a su vez tiene dos partes que son: una parte convoluta
que es la zona mas externa o periférica, y la otra es una parte radiada que es
la zona mas interna o yuxtaglomerular.

Esta corteza es de color marrén-rojizo y finamente granulada, se encuentra
recorrida por las arterias interlobulillares las cuales junto con el parénquima
que las rodea constituyen los lobulillos corticales.

e Maédula del rifion la cual tiene dos zonas: zona externa con la base de la
piramide y la zona interna con la papila renal, esta zona es estriada y de forma

radial (Ramirez et al., 2015).

Cada rifién se encuentra conformado por nefronas que son la unidad funcional del
rifidn y son como un sistema canalicular de tubulos que incluye la capsula de
Bowman que estd compuesta por dos hojas que son la hoja externa o parietal que
estd formada por la pared exterior y la hoja visceral o pared interna que esta
formada por el endotelio de los capilares glomerulares y los podocitos que los

recubren; cada ensanchamiento descrito anteriormente es penetrado por un ovillo
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capilar que es conocido como glomérulo, el cual esta formado por asas capilares
que se unen y forman una red capilar glomerular que se continda con una arteriola

aferente (Bobis, 2017).

La vascularizacion de los rifiones esta a cargo de la arteria abdominal la cual le
da origen a la arteria renal de cada rifion, esta a su vez se divide a nivel del hilio
renal en varias arterias interlobulares que discurren hasta la region subcortical,
sus ramas arqueadas transcurren sobre el segmento basal de las pirdmides
medulares y emiten arterias interlobulillares hacia la corteza en direccion radial y
perfunde los lobulillos corticales, de estas y a intervalos regulares se desprenden
las arteriolas glomerulares aferentes que atraviesan el polo vascular de los
corpusculos renales formando las asas capilares del glomérulo, y se retnen de
nuevo para formar las arteriolas glomerulares eferentes y salen del polo vascular
del glomérulo, estas a su vez se dividen en una red capilar que rodea a la nefrona

(Bobis, 2017).

La inervacion vegetativa del rifion se da por el plexo solar. Las fibras simpéticas
establecen sinapsis en el ganglio celiaco y en el mesentérico craneal, y también
participan pequefios ganglios aortorrenales del plexo renal. La inervacion

parasimpatica esta a cargo del nervio vago (Konig, E., et al., 2011).

Anatomia De Los Uréteres:
Los uréteres son tubos revestidos de masculo, existe un uréter para cada rifién y su
funcién es transportar la orina desde los rifiones hasta la vejiga (Ricaurte, 2018), su

trayecto es retroperitoneal por la pared dorsal del abdomen en direccién caudal, se
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puede decir que se encuentran divididos en una parte abdominal y una parte pélvica.
En machos atraviesa el mesoducto deferente y el ligamento lateral de la vejiga 'y antes
de llegar a la vejiga cruza en posicion dorsal el conducto deferente, en las hembras
atraviesa el ligamento ancho del dtero y finalmente el uréter llega a la vejiga por la
superficie dorsal (Ramirez, et al., 2015).

Cada uréter atraviesa de forma oblicua la pared vesical discurriendo en forma
intramural entre las capas muscular y mucosa para finalmente perforar la pared
formando un angulo agudo abriéndose en forma de hendidura en la desembocadura
ureteral, gracias a esto se evita que la orina se devuelva hacia el uréter si llegara a
subir la presion en la vejiga (Bobis, D., 2017); hay que recordar que los uréteres no
filtran sangre solo tienen la funcion como se dijo anteriormente de conducir la orina
(Escobar, 2017).

Los uréteres poseen una tunica adventicia externa, una tanica muscular media y una
tunica mucosa interna; la irrigacién sanguinea esta a cargo de la arteria renal y arteria
vesical caudal. que es de tejido conectivo, la capa muscular media y membrana

mucosa interna (Ricaurte, 2018).

Anatomia De La Vejiga:

Tiene la funcidn de recibir y almacenar la orina, al realizar la miccién la contraccion
de lavejiga envia la orina a la uretra (Escobar, 2017), la vejiga urinaria varia en cuanto
a forma, tamafio y posicion segun el estado de replecion (Ricaurte, 2018), para que la
vejiga esté en su sitio es sostenida por tres ligamentos que son dos ligamentos
laterales, el ligamento redondo de la vejiga que estd formado por las arterias

umbilicales obliteradas, adicionalmente en la especie felina en estos ligamentos se
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encuentran los corpdsculos laminares de Vater-Pacini que actlan como receptores
mecanicos y el tercer ligamento es el mediano en el cual se encuentra el uraco
obliterado y divide la excavacion pubovesical en dos compartimientos uno derecho y
otro izquierdo (Bobis, 2017).

En la parte dorsal de la vejiga se insertan los uréteres, uno a cada lado; por la region
dorsal del cuello llega la irrigacion que esta dada por las arterias vesical craneal y
caudal, y la inervacion que son el nervio pélvico y el nervio hipogéastrico (Sarmiento,
2016); la vejiga esta recubierta por el peritoneo con excepcion de la zona caudal del
cuello (Bobis, 2017). Las capas de la musculatura de la vejiga son la capa externa
longitudinal u oblicua, capa media transversal y capa interna longitudinal (Ramirez,
etal., 2015).

La irrigacion sanguinea esta dada por las arterias umbilicales, sin embargo, en la
mayoria de los casos se encuentran obliteradas por lo cual aportan muy poca sangre,
por lo cual la mayor parte de la sangre proviene de la arteria vesical caudal que viene

de la arteria prostatica en caso de los machos y vaginal en hembras (Bobis, 2017).

Anatomia De La Uretra:

Es un dérgano tubular que inicia en el orificio uretral interno y finaliza en el exterior a
través del orificio uretral externo (Bobis, 2017); en las hembras es exclusiva del
aparato urinario, es corta y extensible, discurre sobre el suelo de la pelvis ventral al
tracto genital y en direccion caudal, en los machos funciona como via urinaria y
también como via seminal (Ramirez et al., 2015).

Ademas la uretra se subdivide en varias partes en los machos:
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e Uretra pre-prostatica que va desde el cuello de la vejiga urinaria hasta la
glandula de la prostata.

e Uretra prostatica se encuentra en la region que corresponde a la prostata.

e La uretra post-prostitica va desde la prostata hasta las glandulas

bulbouretrales.

e Uretra peneana entre las glandulas bulbouretrales hasta el pene (Sarmiento,

2016).

Su vascularizacién estd a cargo de las arterias pudendas internas y los vasos
linfaticos se dirigen hacia los nddulos linfaticos sacros e iliacos mediales (Bobis,

2017).

Anatomia De Las Glandulas Genitales Accesorias:
Estas glandulas estan presentes en los machos y se presentan de distinta forma y
tamafo segln la especie, estan ubicadas en el segmento pélvico de la uretra, y son:
glandula vesicular, prostata, glandula bulbouretral y ampolla del conducto deferente;
sin embargo, en los caninos solo esta presente la prostata y la ampolla del conducto
deferente y en felinos la prostata, la ampolla del conducto deferente y las glandulas
bulbouretrales (Bobis, 2017).
e Prostata: Estd formada por un segmento diseminado que se llama parte
diseminada y esta ubicado en la pared de la parte pélvica de la uretra y otro
segmento ubicado al exterior de la uretra llamado cuerpo de la prostata. En

ambas especies el cuerpo de esta glandula es voluminoso.
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Glandula bulbouretral: Es como una formacion par ubicada en el extremo
caudal de la parte pélvica de la uretra, como todas las demas glandulas
genitales accesorias posee una capsula de tejido conectivo bien desarrollado
y septos internos que son ricos en musculatura lisa la cual tiene inervacién

vegetativa (Konig, et al., 2011).

Funciones Del Sistema Urinario:

Fisiologia De Los Rifiones

Se dice que los rifiones tienen cinco funciones bésicas que son:

Formacion de orina con el fin de eliminar los desechos metabolicos (Jacome,

2018).

La orina se forma mediante el accionar de las nefronas y esto sucede en cuatro
procesos que son la filtracion, en esta etapa se seleccionan moléculas
pequefias, agua y/o iones, resorcion tubular en esta se realiza la absorcion de
los nutrientes mientras los desechos siguen el recorrido, secrecion tubular y
excrecion en la cual los desechos que no necesita el cuerpo (orina) deja la
nefrona y va hacia la pelvis renal donde es eliminada hacia los uréteres

(Escobar, 2017).

equilibrio acido-basico mediante la captura de bicarbonato en el filtrado
glomerular.

Equilibrio hidrico mediante la reabsorcion en los tubulos proximales.
Mantenimiento hidroelectrolitico mediante la actividad de la hormona ADH

(antidiurética) en los tabulos distales.
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Control de la funcién endocrina mediante renina-angiotensina el cual esta
encaminado a la regulacion de la presion arterial mediante la formaciéon de la
renina en los rifiones la cual a partir de la proteina plasmatica
angiotensinogeno produce angiotensina I la cual se transforma mediante otra
enzima en angiotensindgeno Il que es capaz de causar vasoconstriccion de las
arteriolas, generando la subida de presion arterial, la eritropoyetina
encaminado a la formacion de células sanguineas y vitamina D la cual se
convierte en calcitriol (forma mas activa) en los rifiones para facilitar la

absorcion de calcio en el intestino (Bobis, 2017) (Jacome, 2018).

Como se expuso anteriormente la nefrona es la unidad funcional y estructural
de los rifiones y su funcién bésica es la limpieza del plasma sanguineo a

medida que este pasa por los rifiones (Ricaurte, 2018).

Fisiologia Del Uréter

Unicamente transportan la orina desde el rifion hasta la vejiga (Climent et al., 1989;

Koning et al., 2005).

Fisiologia De La Vejiga Urinaria

Tiene como funcidn el almacenamiento de la orina hasta que sea expulsada (Ramirez,

2015).

Fisiologia De La Prostata

Ayuda al control de la miccién mediante la presion directa de la porcion de uretra a

la que rodea, segregar el liquido prostatico, que forma parte del semen y que
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proporciona el medio para la supervivencia de los espermatozoides y producir
hormonas como la testosterona (Bobis, 2017).

- Fisiologia De La Uretra
La uretra presenta una doble funcidn en los machos, la funcion urinaria como tubo
colector de orina y de comunicacion con el exterior, y la funcidon reproductora
recolectando y llevando al exterior los productos prostaticos y seminiferos (Ramirez,

2015).

Urolitiasis

- Generalidades De La Urolitiasis:
La urolitiasis es considerada una enfermedad multifactorial y recurrente (Del Angel. et al.,

2015, p. 51), es la formacion de célculos en el tracto urinario, a la presentacion de esta
patologia se le asocian factores como la raza, la edad, el sexo, la dieta, alteraciones en el
sistema urinario, infecciones urinarias y cambios en el pH de la orina (Ramirez, B., et al.,
2015, p. 2). También puede ser consecuencia de alteraciones de base genética ya que en
algunos tipos de urolitos hay un mayor o menor grado de predisposicion genética, en algunas
ocasiones dichas alteraciones intervienen mediante predisposicion a padecimientos
metabdlicos que causan mayor excrecion urinaria de algin compuesto capaz de cristalizar
por lo que el animal tiene un mayor riesgo para la presentacion de cierto tipo de urolito
(Rodriguez, M., 2016); en las alteraciones hereditarias tenemos como ejemplo la raza dalmata
gue se ve mayormente afectada por urolitos Uricos ya que genéticamente tiene el metabolismo

de las purinas alterado (Guillén, R. M., 2014).
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Esta enfermedad puede padecerla casi cualquier especie, siendo asi que en otros estudios se
dice que puede afectar a 27 especies de animales siendo los caninos la mas comun seguida

por los felinos (Rodriguez, M., 2016).

En los caninos la urolitiasis constituye la causa de aproximadamente el 18% de las consultas
por afecciones del tracto urinario inferior (Fernandez, M. E., s.f.), en felinos es la segunda

causa mas comdn de FLUTD (Reinoso, J. A., 2018).

En los felinos segun el centro de urolitos de Minnesota los dos componentes mas comunes
de los urolitos son de estruvita con un 49% y oxalato de calcio con 41% (Reinoso, J. A.,
2018), en caninos los urolitos méas frecuentes son de estruvita, oxalato de calcio, urato

amonico Yy cistina, y menos frecuentes fosfato célcico y silicatos (Fernandez, M. E., s.f.).

Los urolitos en felinos se encuentran en su mayoria alojados en la vejiga y uno de los factores
de riesgo que se relacionan con su desarrollo es la raza, en algunos estudios se ha descrito
que las razas Oriental de pelo corto, Ragdoll, Chartreux, Himalaya, Persay Siamés se asocian
a un mayor riesgo de formacion de calculos de estruvita, mientras que las razas Himalaya,
Persa, Siames, Ragdoll, Britanico de pelo corto, Marron habanero, Birmano, Chartreux,
Exdtico de pelo corto y Scottish fold se asocian a un riesgo mayor de presentar calculos de
oxalato de calcio y los Mau egipcio, Birmano, Siames, Bengali, Europeo de pelo corto,
Marron habanero, Ocicat oriental, Ragdoll, Rex, Snowshoe y Sphynx se asocian a célculos
de urato (Houston, D. M., et al, 2016). En los caninos razas como schnauzer miniatura,
Bichon frances, Yorkshire terrier y Lhasa apso estan asociadas a presentar calculos de oxalato
de calcio; razas como el Pekinés, Shih tzu y Pug se asocia a calculos de estruvita; los lebreles
escoces, Mastin, bulldog ingles, chihuahua, bull terrier staffordshire y terranova estan

relacionados a la presentacion de calculos de cistina; razas como el Papillon, Pomerania,
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bichon francés y lhasa apso se relacionan con calculos de fosfato de calcio, san bernardo,
labrador retriever y golden retriever se asocian a riesgo de calculos de estruvita, el dalmata
tiene mayor riesgo de presentar calculos de urato junto con jack rusell terrier y schnauzer
gigante, adicionalmente el dalmata es la Unica raza identificada con riesgo de calculos de

xantina (Houston, D. M., et al., 2017).

Comprender los factores asociados a la presentacion de urolitos con el paciente es importante
para hacer un asesoramiento correcto al propietario de la mascota, asi mismo para el control
y prevencion de la urolitiasis; adicionalmente lograr comprender estas asociaciones ayudara
a interpretar la tendencia cambiante de la urolitiasis en el tiempo (Houston, D. M., et al.,

2017).

- Fisiopatologia De La Urolitiasis:

La formacion de calculos urinarios no se considera como una enfermedad especifica sino
como el resultado de trastornos subyacentes que favorecen la precipitacion de ciertos

minerales en la orina (Callens, A, et. al, 2016).

Las partes que pueden contener los célculos urinarios son (figura 1):

e Ndcleo o nido: Es el punto central el cual tiene un aspecto diferente al de las otras
porciones, es el que da origen a la formacién del célculo; este punto puede estar
compuesto de cristales u otro tipo de sustancias, en caso que sea de origen mineral
este puede que coincida con el resto del calculo o no.

e Piedra o trama: Conforma el cuerpo principal del calculo, son diferentes capas que se
van agregando al nido, se puede presentar bandas alternantes de diferentes minerales

0 que el célculo crezca sin interrupcion.
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e Corteza: Es la capa completa mas externa de los cristales precipitados.
e Cristales de superficie: Ultima capa que recubre al calculo, pero de forma incompleta

(Rodriguez, M., 2016).

Capas de los urolitos,

Figura 1. Arquitectura de un urolito (Moore, 2007).

Se dice que existen tres teorias sobre la formacion de los célculos:

1. Teoria de la precipitacion-cristalizacion: Cuando la orina esta sobresaturada con
minerales estos se pueden precipitar formando el nido y manteniendo el crecimiento
de este (Ramirez, B., et al., 2015, p. 12).

2. Nucleacion: Es el primer paso para la formacién del nido de un urolito, esta etapa
depende de la sobresaturacién de la orina la que a su vez dependeréa de la fuerza ionica
de la orina, el nivel de saturacion de la orina puede disminuir si hay aumento de la
fuerza idnica (Callens, A, et. al, 2016).

3. Teoriade lainhibicién de la cristalizacion: La ausencia de algun factor inhibidor para
la formacidn de cristales como los citratos, glicosaminoglicanos y pirofosfatos puede

facilitar la cristalizacion espontanea y el crecimiento del urolito (Herrera, B., 2017).
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Que el crecimiento del urolito continde o no, depende del tiempo que permanezca en las vias

urinarias, el grado y duracion de la sobresaturacion de la orina y de las propiedades que

tengan los cristales (Herrera, B., 2017).

Igualmente hay que tener en cuenta que la literatura describe varios factores de riesgo para

la presentacién de esta patologia, y cada uno de estos factores genera efectos diferentes en

cada tipo de urolito (Herrera, B., 2017).

Raza: Con mayor frecuencia se ven mas afectadas las razas pequefias que las grandes,
esto puede estar relacionado con un volumen inferior de orina y un menor nimero de
micciones por lo cual puede haber una mayor concentracién de minerales en la orina
(Fernandez, M. E., s.f.); hay razas especificas en la especie canina y felina con mayor
riesgo de presentar calculos urinarios (Ricaurte, A., 2018).

Sexo: Estd patologia es comin en ambos sexos pero, en los machos tiende a
presentarse mas porque la uretra es mas larga y delgada que la de la hembra (Alonso,
V., et. al, 2013), sin embargo, en los célculos de estruvita las hembras tienden a
presentarlos mas ya que su formacion se asocia a infecciones urinarias las cuales son
mas comunes en este sexo (Baciero, G., s.f.).

Edad: Aungue el rango de edad es amplio suele aparecer en perros maduros (Vargas,
L. 2019), pero en estudios se dice que la urolitiasis en perros puede variar entre 5y 7
afios de edad (Bermudez, M., 2017), sin embargo, esto también puede variar segun el
tipo de calculo que presente el paciente (Baciero, G., s.f.).

Alimentacion: las dietas pueden llegar a influir sobre la composicion de la orina,
puesto que niveles altos de algunos minerales en el alimento como fosforo, calcio y/o

magnesio pueden contribuir a la formacion de ciertos tipos de urolitos (Herrera, B.,
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2017); algunos ejemplos en felinos con dietas ricas en proteina incrementan la
excrecion urinaria de urea y amonio y favorecen la presentacion de cristaluria de
estruvita, y en caninos dietas con poca humedad y baja cantidad de fibra se relaciona
a la formacion de urolitos de oxalato de calcio (Rodriguez, M., 2016).

e Entorno: La presentacion de urolitos varia segun el pais (Herrera, B., 2017),
adicionalmente se dice que la incidencia de la urolitiasis en animales de compafiia era
poco frecuente hasta hace 50 afios que se ha visto incrementada de forma paralela a
los cambios de la forma en que viven los animales (Rodriguez, M., 2016).

e Administracién de farmacos: La administracion de ciertos medicamentos pueden
favorecer la presentacion de calculos urinarios al alterar el pH de la orina, la
reabsorcion o secrecidn tubular y la precipitacion de sus metabolitos (Stevenson, A.,
et. al, 2006).

e pH urinario: Los calculos de oxalato de calcio, purinas y cistina normalmente se
forman en la orina con un pH inferior a 7, calculos de estruvita se forman
normalmente en pH de superior a 7 (Callens, A., et. al, 2016 ).

e Causas metabdlicas: Una hipercalcemia prolongada que llegue a producir calciuria
puede aumentar la probabilidad de presentar calculos que contengan calcio, también
el sindrome de Cushing ha sido asociado a urolitos de oxalato de calcio debido a que
los glucocorticoides aumentan la movilizacion de calcio del hueso y causa una
reabsorcion tubular menor llevando también a calciuria (Herrera, B., 2017).

- Signos Clinicos De La Urolitiasis:

Los signos clinicos de la urolitiasis varian dependiendo del tamafio, localizacién y/o forma

de los célculos, sin embargo, hay signos que se consideran de alarma como polaquiuria,
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disuria y/o hematuria, otros signos como la perdida de apetito y/o cambios de
comportamiento se suman a esta patologia (Fernandez, M. E., s.f.); también puede
presentarse infecciones de las vias urinarias, y si los calculos estan en los uréteres o uretra
puede presentarse obstruccion produciéndose azotemia postrenal y con posibilidad de

evolucionar a lesiones mayores dependiendo del caso (Herrera, B., 2017).

Una de las complicaciones de la urolitiasis es que si no se logra diagnosticar a tiempo el
aumento de tamafio puede generar dafios irreversibles desencadenando una insuficiencia

renal uni o bilateral que ponga en riesgo la vida del paciente (Rodriguez, M., 2016).

Los signos clinicos de urolitos en el tracto urinario inferior en felinos incluye inflamacion,
estranguria, miccion inadecuada, polaquiuria y hematuria, en algunos pacientes puede estar
involucrada una infeccion del tracto urinario (Del Angel, J., et. al 2020); el signo clinico
predominante en una obstruccién uretral es la estranguria y si es obstruccién total puede
acompariarse de polaquiuria, vocalizacion al orinar, miccion inadecuada y/o hematuria,
también se asocia con azotemia, hipercalcemia, acidosis metabdlica y deshidratacion. Los
signos clinicos de célculos en el tracto urinario superior son: voémitos, anorexia, letargo y
hematuria, algunas anomalias bioquimicas que se pueden encontrar en estos pacientes son
hipercalcemia, hipercalemia, hiperfosfatemia, anemia, azotemia y leucocitosis (Callens, A.,

et. al, 2016 ).

En algunos casos los signos de la urolitiasis son los primeros en detectar y conducir al
diagnostico de patologias subyacentes o alteraciones metabolicas y/o anatémicas

(Rodriguez, M., 2016).
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- Estudio De Los Diferentes Tipos De Urolitos

Después de la obtencion del urolito de las vias urinarias por el método que sea (cirugia,
expulsion espontanea, etc) este debe ser enviado a un laboratorio autorizado para su analisis
cuantitativo y asi poder determinar su composicion (Del Angel, J. et al. 2015) ya que si nos
guedamos solo con los aspectos radiologicos, examenes de orina y/o el aspecto externo del
urolito no se obtendra una indicacién exacta de la composicion del nido del mismo (Moore,
A., 2007). Los Centros de referencia para el andlisis de urolitos son: Minnesota Urolith
Center, Veterinary Clinical Science, University of Minnesota, St. Paul, Minnesota-USA;
Hospital Veterinario para pequefias especies de la Facultad de Medicina Veterinaria y
Zootecnia de la Universidad Auténoma del Estado de México. Toluca-México; Canadian
Veterinary Urolith Center. University of Guelph, Ontario-Canada; G.V. Ling Urinary Stone
Analysis Laboratory, Veterinary Medicine College UC Davis, California-USA;
Departamento de Urologia de la Universidad de Bonn, Alemania y el Centro de urolitos de

Budapest (Del Angel, J., et al. 2017) (Moore, A., 2007).

Existen varias técnicas para el anlisis cuantitativo de los calculos urinarios, entre las técnicas
se encuentran la microscopia de luz polarizada, la espectroscopia infrarroja, la microscopia
electronica de barrido con microandlisis de rayos X y difraccion de rayos X (Guillén, R. M.,

2014).

e Cristalografia optica: esta técnica es la mas utilizada en el Urolith Center ya que
permite una identificacion y cuantificacion rapida y precisa, pero si hay minerales
poco habituales 0 metabolitos de farmacos se usan otras técnicas (Moore, A., 2007);
una vez que se identifican cada una de las regiones de forma visual se extrae una

porcion de cada una de ellas, se trituran y se examinan en un microscopio de luz
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polarizada mientras son sumergidos en un liquido de indice de refraccion (Rodriguez,
M., 2016).

Microscopia electronica y microandlisis de rayos X: Se usa un microscopio
electronico de barrido equipado con un sistema de microanalisis de rayos X el cual
permite el analisis de muestras diminutas, estos dos son mas eficaces con materiales
inorganicos, sin embargo, no puede distinguir entre compuestos similares para estos
y para materiales organicos se debe usar el método de analisis infrarrojos; después de
cortarse el urolito a la mitad se coloca en el microscopio y se analiza cada una de las
regiones del mismo (Rodriguez, M., 2016).

Espectroscopia de infrarrojos: esta técnica permite identificar gran variedad de
materiales organicos, es el analisis mas preciso y completo, tiene gran sensibilidad y
permite facilmente el analisis de la composicion de muestras muy pequefias
(Rodriguez, M., 2016), también es importante para distinguir entre los diferentes tipos
de uratos, cuando se combina un microscopio de infrarrojos como accesorio de un
espectrofotometro de infrarrojos transformado de Fourier (FTIR) se puede analizar
cantidades microscopicas de material (nido diminuto y/o cristales individuales) y
urolitos inusuales (Moore, A., 2007), en términos generales este método determina la
composicion quimica de las diferentes capas del calculo puesto que cada compuesto
mineral tiene un espectro infrarrojo caracteristico (Aké, M., et al., 2017); luego de
hacer una pequefia pastilla casi transparente y con una pequefia cantidad de polvo del
urolito mas bromuro potésico se hace que las ondas infrarrojas atraviesen la muestra

(Rodriguez, M., 2016).
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Urolitos que son al menos un 70% de un solo material se clasifican como de ese
material, si en un urolito hay capas separadas de dos tipos de minerales se clasifica
como compuesto y urolitos que no tienen un nido o capas superficiales claras y menos
del 70% de un solo componente se clasifican como mixtos (Houston D. M., et al
2017) . Los cuatro minerales que se encuentran con mayor frecuencia en los urolitos
son: estruvita, oxalato calcico, urato aménico y cistina. Otros tipos de calculos menos

frecuentes son los de fosfato célcico y silicatos (Callens, A., et. al, 2016 ).

Tipos De Urolitos

Las sustancias cristalinas que se pueden detectar en los urolitos son varias, pero segun la

literatura las mas frecuentes son estruvita, oxalato de calcio, urato aménico, cistina, fosfato

de calcio, silicato y xantina (Rodriguez, M., 2016).

Estruvita: Cristales de hexahidrato de fosfato de amonio y magnesio, para que se de
la formacion de estos calculos la orina debe estar sobresaturada con los iones ya
mencionados, dicha sobresaturacion puede deberse a una infeccion urinaria con
organismos productores de ureasa como el Staphylococcus spp. y en algunas
ocasiones por Enterococcus spp. o Proteus spp y se llaman urolitos de estruvita
inducidos por infeccion, también pueden presentarse sin necesidad de infeccion en
este caso se denominan urolitos de estruvita estériles y los factores que favorecen la
formacion de los urolitos de este tipo de urolito implican alcaluria, orina concentrada
y aumento de las concentraciones urinarias de los iones magnesio, amonio y fosfato,

la dieta no tiene mayor influencia en este caso (Callens, A., et. al, 2016 ).
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e Oxalato calcico: La formacién de este tipo de célculos se da con el aumento de la
concentracion de calcio y acido oxalico en la orina, el acido oxalico es el producto
final del metabolismo del &cido ascorbico y de numerosos aminoécidos derivados de
la dieta, cuando se une el acido oxalico con iones de sodio y potasio se forman sales
solubles, pero cuando el acido se une con iones de calcio se forman insolubles;
adicionalmente hay factores metabdlicos que aumentan la posibilidad de que estos
urolitos se presenten como lo son hipercalcemia, hipercalciuria y acidosis metabdlica;
la funcion del inhibidor cristalino se altera con la orina acida y también se disminuye
las concentraciones de citrato urinario, igualmente el oxalato de calcio es menos
soluble en orina &cida (Bermudez, M., 2017) (Callens, A., et. al, 2016 ).

e Purinas;

Uratos: Este tipo de célculo se puede dar como resultado de disfuncion hepética
asociado con anomalias vasculares o sin necesidad de esta alteracion y se denomina
urolitiasis de urato idiopatica, las dietas ricas en purinas y las proteinas animales son
la fuente de purinas exdgenas y las purinas enddgenas se sintetizan en el higado
generalmente de urato amonico; la sobresaturacion de la orina con &cido Urico es
necesaria para la formacién de estos urolitos, la hiperuricosuria es promovida por
aumento de la excrecion renal, exceso en la produccion de acido Urico o disminucion
de en su resorcion se forman a partir del acido drico que resulta de la transformacion

de las purinas procedentes de las células y de los alimentos (Callens, A., et. al, 2016

)-

Cistina: Los calculos de cistina aparecen en perros que presentan cistinuria, una

alteracion genética del metabolismo caracterizada por una reabsorcion renal
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defectuosa de la cistina y de otros aminoacidos. Sin embargo, no todos los perros
cistindricos forman urolitos. Los calculos no suelen detectarse hasta la madurez y

aparecen predominantemente en los machos. (Bermudez, M. 2017).

e Silicio: Aparecen por ingesta excesiva de vegetales en la dieta, o farmacos con
compuestos antiacidos, se sabe que son poco frecuentes pero se pueden presentar
tanto en orina acida como en neutra (Jacome, N.,2018).

- Diagnostico De La Urolitiasis:

Se basa en la historia clinica del paciente, examen fisico, métodos complementarios como:
examenes de laboratorio e imagenologia como radiografia y/o ecografia (Aké, M., et. al,

2017) (Couto, 2010).

La imagenologia es la herramienta diagnostica méas acertada para la deteccion de los célculos,
entre las opciones de imagenes la radiografia abdominal es la primera opcion diagnostica
para detectar urolitos radiopacos como los célculos de oxalato de calcio y estruvita, estos son
relativamente féciles de detectar mediante este método a menos que tengan un tamafio menor
de 5 mm (Callens, A., et. al, 2016 ) (Westropp, 2011, 384); la ecografia abdominal es una
de las opciones diagndsticas mas utilizadas en enfermedades del tracto urinario, esta nos
permite observar con claridad la estructura renal, los uréteres, la vejiga y la uretra, asi como
la presencia de inflamacidn, sedimentacion en la vejiga o urolitos radiolGcidos, pero esta
técnica no es tan util para determinar el tipo de mineral que compone el urolito, la cantidad
y la ubicacién de los mismos (Houston, 2003) (Callens, A., et. al, 2016 ); otra alternativa es
la cistografia de doble contraste que consiste en dilatar la vejiga con aire y luego inyectarle
mediante un catéter uretral un medio de contraste positivo con el objetivo de formar un charco

dentro de la vejiga, posteriormente se gira el paciente para cubrir la mucosa de la vejiga de
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forma que los célculos se puedan ver como defectos de llenado radiollcidos, esta técnica se

usa para verificar la presencia, ubicacion, cantidad (Callens, A., et. al, 2016 ).

El anélisis de orina es parte importante del diagnostico en pacientes con sospecha de
enfermedad del tracto urinario, la cristaluria puede ser un hallazgo importante ya que no
confirman la presencia de urolitos pero si sugiere que hay una sobresaturacion de la orina,
sin embargo, hay que tener en cuenta que puede presentarse cristaluria falsa positiva ya que
pueden formarse cristales cuando se cambia la temperatura debido al tiempo que pasa desde
la toma de la muestra hasta el andlisis de la misma; la gravedad especifica y el pH de la
muestra ayudan a evaluar el entorno quimico de la orina'y como se hablé previamente estos
factores pueden determinar la formacion de urolitos y hasta sugerir el tipo de urolito presente

(Callens, A, et. al, 2016 ).

Adicionalmente el poder determinar la composicion del calculo es importante tanto como

para el tratamiento como para la prevencién de reincidencia (Callens, A., et. al, 2016 ).

- Tratamiento De La Urolitiasis:

Lo primordial del manejo médico es estabilizar las necesidades del paciente y extraer o diluir
los urolitos de las vias urinarias mediante dietas terapéuticas, urohidropropulsion, cirugia,
etc, una vez retirados los calculos hay que tener en cuenta que estos se pueden volver a formar
por lo que es muy importante conocer el mecanismo fisiopatologico del mismo lo cual se

sabe mediante el anélisis de la composicion mineral de los urolitos (Aké, M., et al., 2017).

Que sean detectados calculos urinarios en un paciente no garantiza que siempre se deba hacer
intervencion quirurgica, sin embargo, factores como obstruccion en el flujo de la orina,

aumento de tamafio y/o numero de urolitos, la persistencia de los signos clinicos o falta de
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respuesta a la terapia para la eliminacién de los calculos nos podrian conducir a opciones

quirdrgicas abiertas como cistotomia y nefrotomia (Callens, A., et. al, 2016 ).

En casos de obstruccion uretral el tratamiento consiste en aliviar la obstruccion y corregir los
desequilibrios metabdlicos que la acompafien, en caso que las obstrucciones sean recurrentes
se considera la uretrostomia perineal como tratamiento, sin embargo, este procedimiento se
asocia a mayor riesgo de enfermedades del tracto urinario inferior e infecciones bacterianas
urinarias y en felinos se asocia con el riesgo irreparable a uréteres y rifiones (Callens, A., et.

al, 2016).

El tratamiento para célculos en el tracto urinario superior tiene como problema que la
mayoria de calculos que se forman son oxalato de calcio los cuales no tienen potencial para

diluirse (Callens, A., et. al, 2016 ).
e Tratamiento quirurgico:

No se explicara detalladamente las técnicas quirdrgicas para la eliminacion de los
urolitos ya que no es objeto de este trabajo, sin embargo, si consideramos importante
decir que en algunas ocasiones este podria ser el Unico tratamiento a instaurar al

paciente, ademas que se aprovecharia el célculo extraido para su respectivo analisis.

Alternativas no invasivas para felinos con disfuncion renal y ureterolitiasis consiste
en corregir los desequilibrios bioguimicos y el volumen de liquidos, también se puede
promover la migracion de los célculos hacia la vejiga urinaria; el uso de alternativas
mas invasivas se determinan por la tasa de disfuncion renal progresiva, presencia de
molestias en el paciente y/o el riesgo asociado al método de intervencion (Callens,

A, et. al, 2016 ).
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Alternativas minimamente invasivas como urohidropropulsion miccional, extraccion
de los urolitos citoscdpicos transuretrales con o sin litotricia laser y extraccion de
calculos citoscopicos asistidos por cistolitotomia percutanea, estos métodos se usan
para la eliminacion de célculos pequefios y posterior analisis para tratamiento
adicional, sin embargo si el paciente presenta obstruccion uretral no tendran éxito

estas técnicas (Callens, A., et. al, 2016 ).

Tratamiento médico: dependera del tipo de urolito que presente el paciente, en el caso
de célculos de estruvita estériles son susceptibles a dilucién médica la cual implica
manejar una dieta baja en magnesio y fosfato, proteinas que inducen la acidificacion
y dilucion de la orina y aumentar el consumo de agua; en el caso de célculos de
estruvita inducida por infeccion hay que manejar dieta para dilucién y administrar
antibiodticos basados en un cultivo de orina con antibiograma ya que sin el antibiético
las bacterias podrian proliferar y detener la diluciéon, ambos elementos deben
manejarse en todo el proceso de dilucidn y hasta dos semanas después de su ausencia
en radiografia; si son oxalatos de calcio como se habl6é previamente no se pueden
diluir por lo tanto la Unica alternativa es la eliminacion fisica, sin embargo, se deben
considerar protocolos nutricionales y/o médicos para prevenir la reincidencia o
crecimiento de otros tipos de calculos, igualmente se debe hacer el manejo de la
enfermedad metabdlica en caso que este presente en el paciente; para los calculos de
uratos no hay protocolos para la dilucién, pero en algunos gatos ha funcionado dietas
bajas en purina y alopurinol; calculos de xantina como en el caso de los urolitos de
uratos no hay protocolo de dilucion, se hace extraccion y manejo de dietas

alcalinizantes restringida de proteinas como prevencion de reincidencias; por ultimo
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si son calculos de cistina al igual que en los dos tipos de calculos anteriores no existe
un protocolo de dilucién por lo que se maneja un aumento en el volumen de orina,

manejo de dietas alcalinizantes bajas en proteinas (Callens, A., et. al, 2016 ).

Metodologia

La recoleccién de la informacion fue proporcionada por parte de la entidad
“GABRICA?”, los cuales obtuvieron los datos a partir de los formularios constatados con las

referencias de los calculos que fueron evaluados en Minnesota.

En total recibimos 962 resultados de pacientes atendidos en aproximadamente 188 clinicas
veterinarias de Colombia, las cuales remitieron las muestras al laboratorio de Minnesota entre
los afios 2017 y 2019. Dichos datos se organizaron en tablas de Excel segun los factores que
se tuvieron en cuenta para este estudio que fueron: especie, raza, sexo, edad, lugar de
extraccion del calculo, método de extraccion del calculo, cristaluria asociada a la urolitiasis,
urocultivo, tratamiento antibidtico previo y diagndstico final, se hicieron relaciones entre
estos como: relacidn entre especie y sexo, relacion entre sexo y tipo de urolito, relacion entre
raza y tipo de urolito, relacion entre sexo y lugar de extraccion del calculo, relacion entre

sexo y método de extraccién del calculo, entre otros.

El anélisis de los datos se realizé a traves de la estadistica descriptiva en la cual empezamos
a comparar los datos de otros estudios con los nuestros para asi poder determinar si hay

similitudes o diferencias de esta patologia en otros paises y Colombia.
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Resultados

El trabajo que realizamos cuenta con los resultados de 962 (100%) muestras de urolitos, de

los cuales 779 (81%) pertenecen a la especie canina y 183 felina (19%) (Figura 2).

Felino

Canino
81,0

Figura 2. Representacidn grafica del porcentaje de cada especie con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Del total de los 779 casos de la especie canina 389 (50%) son machos y 390 son hembras
(50%) (Figura 3).

EMACHO oHEMBRA

Figura 3. Representacidn grafica de la relacidn especie canina y sexo con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

De los 183 casos de la especie felina se presentaron 93 (51%) en machos y 90 (49%) en

hembras (Figura 4).
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mEMACHO oHEMBRA

Figura 4. Representacion grafica de la relacidn especie felina y sexo con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Del total de los 779 (100%) casos de urolitos en la especie canina los calculos fueron
extraidos de forma quirtrgica en 734 (94%) casos, por sondaje 12 (6%), expulsion

espontanea 28 (15%) casos y otros métodos 5 (2%) casos (Figura 5).

En la relacion entre sexo y método de extraccion, de las 390 (100%) hembras en 376
(96,4%) de los casos se realizd extraccion quirurgica, 12 (13,3%) casos fueron expulsados
espontaneamente y 1 (1,11%) caso por sondaje, otros métodos 1 caso (1,11%); de los 389
(100%) machos 358 (92%) se realiz6 extraccidn quirurgica, 16 (4,11%) fueron expulsados
de forma espontéanea 11 (2,83%) casos mediante sonda urinaria, otros métodos 4 casos

(1%).
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Figura 5. Representacion grafica de la relacidn especie canina y método de extraccién de los calculos con respecto al
total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Del total de los 183 (100%) casos de urolitos en la especie felina los calculos fueron extraidos
de forma quirdrgica en 176 (96%) casos, por sondaje 4 (2%) y por expulsion espontanea 1

(0,5%), otros métodos 2 casos (1%) (Figura 6).

En la relacion entre sexo y método de extraccién, de las 90 (100%) hembras en 89 (98,8%)
de los casos se realiz6 extraccion quirurgica 'y 1 (1,11%) mediante urohidropropulsién; de
los 93 (100%) machos en 87 (93,5%) se realiz6 extraccion quirurgica, 4 (4,3%) casos
mediante sonda urinaria'y 1 (1%) caso fue expulsado de forma esponténea, otros métodos 1

(1%).
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Figura 6. Representacion grafica de la relacién especie felina y método de extraccion de los calculos con respecto al total
de urolitos analizados.

Fuente: Autores

De los 779 (100%) casos de urolitiasis en la especie canina 405 (51,9%) son casos de calculos
de estruvita, 291(37,3%) casos de calculos de oxalato de calcio, 46 (5,9%) de uratos, 20
(2,5%) de cistina, 12 (1,5%) casos calculos mixtos, 4 (0,5%) de silicay 1 (0,1%) caso de

fosfato de calcio (Figura 7).

Con respecto a la relacion entre sexo y tipo de calculo, de las 390 (100%) hembras en 294
(75,3%) presentaron urolitos de estruvita, 79 (20,2%) de oxalato de calcio, 9 (2,31%) de
uratos, 7 (1,79) presentaron urolitos mixtos y 1 (0,2%) unico caso de urolito de cistina; de
los 389 (100%) machos 212 (54,5%) presentaron urolitos de oxalato de calcio, 111 (28,5%)
de estruvita, 37 (9,51%) de uratos, 19 (4,88%) de cistina, 5 (1,29%) urolitos mixtos, 4 (1%)

de silicay 1 (0,26%) presenté urolito de fosfato de calcio.
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Figura 7. Representacion grafica de la relacion especie canina y tipo de calculo con respecto al total de urolitos
analizados.

Fuente: Autores

De los 183 (100%) casos de urolitiasis en la especie felina 112 (61,2%) casos son de calculos
de estruvita, 68 (37,1%) casos de célculos de oxalato de calcio y 1 (0,5%) caso cada uno de

uratos, cistina 'y mixtos (Figura 8).

Con respecto a la relacion entre sexo y tipo de calculo, de las 90 (100%) hembras 65
(72,2%) presentaron urolitos de estruvita y 25 (27,7%) presentaron urolitos de oxalato de
calcio; de los 93 (100%) machos 47 (50,5%) presentaron urolitos de estruvita, 43 (46,2%)

de oxalato de calcio y 1 (1%) caso de urolitos de cistina, uratos y mixtos cada uno.
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Figura 8. Representacion grafica de la relacidn especie felina y tipo de calculo con respecto al total de urolitos
analizados.

Fuente: Autores

De las 43 razas de perros las cuales son: Akita, American Bully, American Stanford, Basset
Hound, Beagle, Bernes de la montafia, Bichon Maltes, Border Collie, Boxer, Bull Terrier,
Bulldog Francés, Bulldog Inglés, Chihuahua, Chow Chow, Cocker Spaniel, Corgi, Criollo,
Dachshund, Dalmata, Doberman, Fox Terrier, French Poodle, Golden Retriever, Husky
Siberiano, Jack Ruessell, Labrador Retriever, Lhasa Apso, Maltes, Pastor Aleméan, Pastor
Brie, Pastor Inglés, Pekinés, Pinscher, Pitbull, Pomerania, Pug, Rottweiler, Samoyedo,
Schnauzer, Shih Tzu, Terrier Australiano, West Highland Terrier y Yorkshire Terrier, 37
presentaron calculos de estruvita, 33 oxalato de calcio, 8 cistina, 13 uratos, 1 fosfato de calcio

que fue representado por la raza Shih Tzu, 9 mixtos y 4 célculos de silica.

De las 37 razas de perros que presentaron calculos de estruvita las que mas presentaron casos
fueron: Shih Tzu 63 (15,4%), Schnauzer 62 (15,2%), French Poodle 52 (12,7%), Criollo 45

(11%), Pug 33 (8%), Yorkshire Terrier 25 (6,1%), Cocker Spaniel 14 (3,4%), Labrador
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Retriever 14 (3,4%), Beagle 13 (3,1%), Bulldog Inglés 10 (2,4%), Pinscher 10 (2,4%),
Golden Retriever 7 (1,7%), Pomerania 6 (1,4%), Pitbull 5 (1,2%), Chihuahua 5 (1,2%) y

Maltes 3 (0,7%) (Figura 9).

De las 37 razas de perros que presentaron calculos de estruvita las que menos presentaron
casos fueron: Bull Terrier, Bulldog Francés y Dachshund con 4 (0,9%) casos cada uno,
Maltes 3 (0,7%) casos, American Bully, Jack russell y Rottweiler con 2 (0,4%) casos y la
columna otras razas esta conformada por: Bassett Hound, Bernes de la montafia, Bichon
Maltes, Border Collie, Chow Chow, Déalmata, Doberman, Fox Terrier, Husky Siberiano,
Lhasa Apso, Pastor Brie, Pastor Inglés,Samoyedo y West Highland Terrier con 1 (0,2%) caso

cada una (Figura 10).
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Figura 9. Representacion grafica de las razas de la especie canina que mas presentaron cdlculos de estruvita con
respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 10. Representacion grafica de las razas de la especie canina que menos presentaron calculos de estruvita con
respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

De las 33 razas de perros que presentaron calculos de oxalato de calcio las que mas
presentaron casos fueron: Schnauzer 61 (20,6%), Shih Tzu 42 (14,2%), Yorkshire Terrier 34
(11,5%), French Poodle y Criollo cada uno con 29 (9,8%) casos, Pinscher 18 (6,1%), Pug 11
(3,7%), Beagle 9 (3%), Pomerania 8 (2,7%), Jack Russell 7 (2,3%) y Bulldog Inglés 6 (2%)

(Figura 11).

De las 33 razas de perros que presentaron calculos de oxalato de calcio las que menos
presentaron casos fueron: Bichon Maltes 4 (1,3%), Fox Terrier y Dachshund cada uno con 3
(1%) casos, Bulldog Francés, Cocker Spaniel, Golden Retriever, Lhasa Apso, Pekines y West

Highland Terrier con 2 (0,6%) casos cada uno y la columna otras razas esta conformada por:
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Akita, American Stanford, Basset Hound, Boxer, Chow Chow, Chihuahua, Corgi, Dalmata,

Doberman, Labrador Retriever, Samoyedo y Terrier Australiano cada uno con 1 (0,2%) caso

(Figura 12).
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Figura 11. Representacion grafica de las razas de la especie canina que mas presentaron célculos de oxalato de calcio
con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 12. Representacion grafica de las razas de la especie canina que menos presentaron célculos de oxalato de calcio
con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Las 8 razas de perros que presentaron calculos de cistina fueron: Bulldog Inglés 9 (45%),
Criollo 3 ( 15%), Basset Hound y Bulldog Francés 2 (10%) casos cada uno, Chihuahua, Jack

Russell, Pug y Shih Tzu cada uno con 1 (5%) caso (Figura 13).
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Figura 13. Representacion grafica de las razas de la especie canina que mas presentaron calculos de cistina con respecto
al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Las 13 razas de perros que presentaron calculos de uratos fueron: Bulldog Inglés y Dalmata
con 9 (19,5%) casos cada uno, Yorkshire Terrier 8 (17,3%) casos, Criollo 6 (13%) casos,
Shih Tzu con 4 (8,7%) casos, Pug 3 (6,5%) casos y razas como Beagles, Bull Terrier, Fox

Terrier, Labrador Retriever y Pomerania cada uno con 1 (2,1%) caso (Figura 14).
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Figura 14. Representacion grafica de las razas de la especie canina que mas presentaron célculos de uratos con respecto
al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Las 10 razas de perros que presentaron calculos mixtos fueron: Shih Tzu con 3 (25%) casos
y las razas Bulldog Inglés, Bulldog Francés, Yorkshire Terrier, Criollo, Pomerania,

Chihuahua, Samoyedo y Schnauzer cada uno con 1 (8,3%) caso (Figura 15).
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Figura 15. Representacion grafica de las razas de la especie canina que presentaron célculos mixtos con respecto al total
de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Las 4 razas de perros que presentaron calculos de silica fueron: Cocker Spaniel, Golden

Retriever, Labrador Retriever y pastor Aleman cada uno con 1 (25%) caso (Figura 16).

SILICA
COCKER SPANIEL GOLDEN LABRADOR PASTORALEMAN
RETRIEVER

Figura 16. Representacion grafica de las razas de la especie canina que presentaron calculos de silica con respecto al
total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

De las 12 razas de gatos que son: Balines, Bosque de Noruega, Criollo, Persa, Siames,
Turkish-Van, Exotico, Maine Coon, Ruso Azul, Snowshoe, Sphynx y Chartreux, 6
presentaron célculos de estruvita, 8 oxalato de calcio, 1 de cistina que fue presentado por la
raza Criolla, 1 de uratos presentado por la raza Chartreux , O de fosfato de calcio, 1 mixto

presentado por la raza Criolla y 0 céalculos de silica.
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Las 6 razas de gatos que presentaron calculos de estruvita fueron: Criollo 91 (81,2%) casos,
Persa 12 (10,7%), Siames 4 (3,5%) casos y razas como Balines, Bosque de Noruega y

Turkish-Van presentaron 1 (0,8%) caso cada uno (Figura 17).

ESTRUVITA
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CRIOLLO F PERSA SIAMES

Figura 17. Representacion grafica de las razas de la especie felina que mas presentaron calculos de estruvita con
respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Las 8 razas de gatos que presentaron calculos de oxalato de calcio fueron: Criollo 91 (81,2%)

casos, Persa 12 (17,6%) y razas como Siamés, Exdtico, Maine Coon, Ruso Azul, Snowshoe

y Sphynx presentaron 1 (1,4%) caso cada uno (Figura 18).
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Figura 18. Representacion grafica de las razas de la especie felina que mas presentaron célculos de oxalato de calcio con
respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 19. Representacion gréfica de la raza Basset Hound con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 20. Representacion grafica de la raza Beagle con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Bull Terrier
80,00%
20,00%
0,00%  0,00% - 0,00% 0,00% 0,00%
SEE S S R R 4
& e F
ol &

Figura 21. Representacion gréfica de la raza Bull Terrier con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores



Bulldog Frances

Figura 22. Representacion grafica de la raza Bulldog Francés con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 23. Representacion grafica de la raza Bulldog Inglés con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 24. Representacion grafica de la raza Chihuahua con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 25. Representacion grafica de la raza Chow Chow con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 26. Representacion grafica de la raza Cocker Spaniel con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 27. Representacion grafica de la raza Criolla con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 28. Representacion grafica de la raza Dachshund con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 29. Representacion grafica de la raza Dalmata con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores



Doberman
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Figura 30. Representacion grafica de la raza Doberman con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Fox Terrier

Figura 31. Representacion grafica de la raza Fox Terrier con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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French Poodle

Figura 32. Representacion grafica de la raza French Poodle con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 33. Representacion gréfica de la raza Golden Retriever con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Jack Russell

Figura 34. Representacion grafica de la raza Jack Russell con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 35. Representacion grafica de la raza Labrador con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 36. Representacion grafica de la raza Lhasa Apso con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 37. Representacion gréfica de la raza Maltes con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Pinscher
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Figura 38. Representacion grafica de la raza Pinscher con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 39. Representacion gréfica de la raza Pomerania con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 40. Representacion grafica de la raza Pug con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 41. Representacion grafica de la raza Samoyedo con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 42. Representacion grafica de la raza Schnauzer con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 43. Representacion gréfica de la raza Shih Tzu con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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West Highland Terrier
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Figura 44. Representacion grafica de la raza West Highland Terrier con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 45. Representacion gréfica de la raza Yorkshire Terrier con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 46. Representacion grafica de la raza Criollo con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 47. Representacion grafica de la raza Persa con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores
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Figura 48. Representacion gréfica de la raza Siamés con respecto al total de urolitos analizados.

Fuente: Autores

Discusion

En este estudio se identifico que la especie con mayor frecuencia de presentacion de
urolitiasis fue la canina (779 casos mientras que de la felina se presentaron 183 casos),
aunque la mayoria de estudios de prevalencia de la enfermedad abordan sélo una de
las dos especies, nuestros resultados concuerdan con los estudios realizados en una
clinica de pequefios animales en Norteamérica, entre 1980 y 1993, en donde el 0.53
% de los caninos padecieron urolitiasis (Osborne y cols.,2000). Otro estudio aleman
de desordenes felinos realizado entre 1999-2001 confirmd una prevalencia de la

urolitiasis del 0.27 % en gatos (Hesse y Neiger, 2009).

Al desconocer en nuestro estudio la totalidad de la poblacién de perros y gatos en el

pais, no es posible establecer el porcentaje de prevalencia.
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En este estudio en ambas especies la urolitiasis mas frecuente fue la de estruvita
seguida de la de oxalato de calcio. Con respecto a estas frecuencias de presentacion
algunos estudios similares muestran valores que han ido cambiando con el tiempo.
Un estudio en el centro Canadiense de Urolitos Veterinarios realizado entre los afios
1998 a 2014 (Houston et al., 2017) se registré una frecuencia de presentacion de
calculos de oxalato de calcio del 45% y de estruvita de 36% en caninos, lo cual difiere
con el nuestro. En otro estudio realizado en Espafia (Rodriguez, 2016) la mayor
frecuencia de presentacion de urolitos también fue de estruvita 42,3% y 39,6% de
oxalato de calcio, de esto podriamos inferir que a pesar de que los porcentajes de
Colombia y Canada presentan variacion, siguen siendo los urolitos de estruvita los
que se presentan de forma mas frecuente en comparacion con los de oxalato de calcio
en caninos. Dichas variaciones podrian relacionarse con factores de riesgo como
alimentacion, uso de medicamentos y/o suplementos, enfermedades metabdlicas, pH
urinario, estado reproductivo, factores medioambientales como el clima y/o
estaciones del afio, entre otros; estos son factores que deberian investigarse mas a
fondo en nuestro pais para determinar en qué medida influyen en la presentacion de

urolitiasis

Especie canina

Especie y Método De Extraccion De Los Urolitos

En nuestro estudio el método mas usado fue el quirdrgico con una presentacién de
734 casos (94,2%), seguido por la expulsion espontanea con 28 (3,5%) y sonda

urinaria con 12 (1,5%). Comparando estos datos con los reportados en la literatura,
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se puede interpretar que la forma quirtrgica es la mas utilizada por los médicos
veterinarios para el tratamiento de la urolitiasis (M, Rodriguez. 2010), sin embargo
no podemos pasar por alto que al emplear la forma quirdrgica como tratamiento
principal de la enfermedad, nos olvidamos de la alta probabilidad de recurrencia que
esta patologia tiene y de lo indispensable que es implementar medidas preventivas
para los pacientes tratados quirdrgicamente con antecedentes de urolitiasis;
refiriéndonos al uso de dietas medicadas para pacientes renales, control en el consumo
de agua, controles periodicos para evaluar el estado de los minerales en el organismo
y cerciorarse que no haya una posible recaida del paciente, entre otros. Con este
trabajo podemos corroborar que la opcién quirdrgica sigue siendo la de eleccion
terapéutica en la comunidad médica lo que nos demuestra la necesidad de
implementar nuevas alternativas terapéuticas que se sugieren con el advenimiento
nuevas tecnologias de manipulacion de urolitos catalogados como procedimientos
minimamente invasivos, comprendiendo sus indicaciones y riesgos asociados. (J.P.
Lulich, A.C. Berent, L.G. Adams, J.L. Westropp, J.W. Bartges, and C.A. Osborne.

2016).

Sexo y Especie

En nuestro estudio ambos sexos obtuvieron valores similares, teniendo los machos
389 casos (49,9%) y las hembras 390 (50%), al comparar estos datos con los de
México por Del Angel et, al., 2015 encontramos que los machos presentaron un 70%
de casos y las hembras el 30%, en otro reporte de Ecuador realizado por Ricaurte, A.,
2018 se encontro que el 57% de los machos presentaron urolitiasis y las hembras un

43%, con respecto al analisis de estos datos podemos inferir que los machos tienen
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una mayor frecuencia de presentacion para esta patologia; en la literatura revisada
aunque no hay informacion explicita acerca del porqué ocurre esto, se han realizado
hipdtesis asociadas a la conformacidn anatdmica urogenital del macho, de igual forma
en un estudio se encontrd cierta asociacion con el hombre, en donde relacionan esta
predisposicion con datos que reportan que en los hombres hay una mayor osmolaridad
urinaria, lo que podria conducir a una mayor sobresaturacion de minerales (Peruca y
col 2007). Sin embargo para tener total certeza de los motivos que conllevan a mayor
presentacion de urolitiasis en los machos, seria de gran ayuda realizar un estudio
explicito de todo lo relacionado con la anatomia del macho en cuanto a la parte
urinaria, y también acerca del metabolismo de minerales en relacién con la

osmolaridad urinaria.

Sexo y Tipo De Urolito

En nuestro estudio los tipos de urolitos méas comunes en hembras fueron de estruvita
con 294 casos (75,3%) y oxalato de calcio 79 casos (20,2%) y los machos presentaron
de forma mas frecuente, urolitos de oxalato de calcio con 212 casos (54,5%) y
estruvita con 111 (28,5%). Para los urolitos menos frecuentes, las hembras no
presentaron casos de urolitos de fosfato de calcio ni de silica mientras que los machos

presentaron 1 (0,2%) de fosfato de calcio y 4 (1%) de silica.

En nuestro estudio se determina que las hembras poseen un mayor porcentaje de
presentacidn para los urolitos de estruvita con respecto a los machos esto coincide
con la literatura de (Rodriguez, M. sf, Sosnar et al., 2005 y Osborne et al., 2009)

quienes reportan que las hembras presentan entre un 75-85% de los casos de
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urolitiasis por estruvita en comparacion con los machos ya que la uretra es mas corta
en ellas lo que predispone a las infecciones urinarias y que exista la posibilidad de
que haya una mayor presencia de Staphylococcus spp. los cuales son productores de
ureasa, lo que causa que puedan aparecer los urolitos y crecer muy deprisa; a
diferencia del caso de los urolitos de oxalato de calcio en el cual varios estudios
reportan que los machos presentan con mas frecuencia este tipo de calculo (Houston
et al., 2004; Vrabelova et al., 2011) en donde presentaron hasta un 71% de los casos

y para otro estudio un 90% (Lulich et al., 1999).

Para el caso de los urolitos de cistina, oxalato de calcio, uratos y mixtos los machos
fueron representados con valores més altos en correlacion con las hembras, segun
autores como Bartges et al., 1999; Tomé et al., 2009 coinciden en que la urolitiasis
por uratos afecta a los machos entre un 80-90%; Vrabelova et al. en 2011 sefialaba
que los machos son los que més se diagnostican con urolitos de cistina pudiendo las
hembras presentar un Unico caso entre 2735 muestras; Sin embargo se requiere una
investigacién mas amplia en cuanto a la muestra estudiada y mas profunda en cuanto
a otros factores de riesgo asociados que no tengan relacion con el sexo, sino con el

estilo de vida, estado reproductivo u otras variables.

Sexoy Meétodo De Extraccion Del Calculo

Como se discutié anteriormente el método méas usado para la extraccion de los
urolitos fue la cirugia, en este caso en las hembras se realizaron 376 procedimientos
(96,4%) mientras que en los machos fue 358 (92%), en caso del sondaje los machos

tuvieron la mayor presentacién con 11 casos (1,5%) y las hembras 1 Gnico caso
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(1,1%), la expulsion de forma espontanea se presenté méas en machos que en hembras
presentaron 16 casos (4,1%) y 12 (13,3%) respectivamente 0,1%; valores similares
para hembras y machos han sido encontrados en estudios en USA por Brown 1997 se
hallaron valores de 54,6% para machos y 45,4% para hembras, otro estudio de USA
por Franti, et al., 1999 arrojé valores de 47,9% para machos y 52,1% para hembras.
Esta informacion la podriamos relacionar con los datos anteriores, que nos hablan de
los sitios mas comunes en donde se posicionan los urolitos para cada caso, siendo la
vejiga en hembras y la uretra en machos, lo cual nos da un indicio de que en el caso
de los machos al estar los calculos ubicados mas cerca del exterior, existe una mayor
posibilidad de su expulsidn de forma espontanea, por hidropropulsion y por sondaje,
mientras que para las hembras se tiene una mayor dificultad con estos métodos ya
que la vejiga resulta ser de un acceso mas complejo y se requiere la implementacion
de métodos mas invasivos y con condiciones de higiene mucho mas exigentes, como

lo es el caso de la extraccion quirurgica.

Raza y Método De Extraccion Del Célculo

En la presente investigacion los hallazgos mas importantes nos hablan de que el
método quirargico ha sido el mas representativo especialmente en razas como el
Schnauzer con 119 casos (16%), Shih Tzu 110 (15%), Criolla 80 (11%), French

Poodle 74 (10%), Yorkshire Terrier con 66 (9%) y Pug con 45 casos (6%).

En cuanto a la expulsion espontanea las razas en las que mas se presento fue el French

Poodle con 5 casos (18%), Shih Tzu 4 (14%) y Criollo con 3 casos (11%).
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Con el método de sondaje encontramos que las Unicas razas que presentaron 2 casos
(17%) fueron el Schnauzer y Bulldog Inglés, mientras las razas Akita, American
Bully, French Poodle, Labrador Retriever, Pincher y Pug presentaron 1 Gnico caso
(8%) cada una. Sin embargo no se encontraron reportes en la literatura consultada en
donde establezcan la relacion entre raza con método de extraccion, por lo que se
requiere mayor investigacion acerca de las caracteristicas anatomicas y los motivos
particulares que hagan que el tipo de método sea mas apto para cada una de las razas

descritas.

Razay Tipo De Calculo

De todas las razas estudiadas en este trabajo las que mas presentaron urolitos de
estruvita fueron el Shih Tzu con 63 casos (15,4%) seguido del Schnauzer con 62
(15,2%), French Poodle 52 (12,7%), Criollo 45 (11%) y Pug con 33 casos (8%),
mientras que las de menor presentacion fueron Maltés con 3 casos (0,7%), Chihuahua
y Pitbull con 5 casos (1,2%) cada uno y Pomerania 6 casos (1,4%), un estudio
canadiense report6 que las razas Schnauzer miniatura, Shih Tzu, Bichdn Frisé, Lhasa
Apsay Yorkshire Terrier fueron las razas que mas presentaron este tipo de urolito lo
cual coincide con nuestro estudio solo en las 2 primeras razas nombradas
anteriormente, en otro estudio realizado por Houston, et al., las razas que mas
presentaron este urolito fueron San Bernardo (92%), Labrador Retriever (81%),
Golden Retriever (77%), Chow Chow (69%), Scottish Terrier (69%) y Shih Tzu
(46%) con respecto a este Ultimo estudio no hay mucha coincidencia puesto que la
mayoria de razas que fueron reportadas son de talla grande mientras que las de nuestro

estudio son talla pequefia a mediana.
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Las razas que mas tuvieron calculos de oxalato de calcio fueron Schnauzer con 61
casos (20%) seguido del Shih Tzu con 42 casos (14,2%), Yorkshire Terrier con 34
(11,5%), las razas Criollo y French Poodle presentaron 29 casos (9,8%) cada uno y
Pincher con 18 casos (6,1%), mientras que las razas menos representativas fueron el
Maltes con 4 casos (1,3%), Bulldog Inglés con 6 (2%) y Pomerania con 8 casos
(2,7%), autores como Houston et al., 2004 y Vrabelova et al., 2011 citaron a las razas
Schnauzer miniatura y Yorkshire Terrier como las méas representativas lo cual
coincide con nuestro estudio, igualmente en Espafia (Rodriguez, 2016) la raza
Yorkshire Terrier tuvo una frecuencia muy elevada 50,33%, seguido del Schnauzer
mediano con 18,95% y el Bichon Maltés con 5,88% el cual no es nombrado en nuestro
trabajo y en un estudio realizado por Houston et al. donde estudiaron 75.674 urolitos
se reporto al Fox Terrier de pelo duro (81%), Fox Terrier (79%), Pomerania (72%),

Schnauzer y Cairn Terrier (71%) en este estudio no hubo similitud.

En cuanto a lo urolitos de cistina fue el Bulldog Inglés fue el mas representativo con
9 casos (45%) le sigue la raza Criolla con 3 (15%), Basset Hound y Bulldog Franceés
con 2 casos (10%) cada uno y las que menos presentaron este tipo de urolito fueron
Chihuahua, Jack Russell, Pug y Shih Tzu que presentaron 1 caso (5%) cada uno, al
revisar los datos de Espafia (Rodriguez 2016) encontramos una similitud en la que la
raza Bulldog Inglés es la mas representativa en este tipo de urolito presentando un
30,43%, en este estudio el Bulldog Francés tuvo el segundo lugar con 13,04%,
también nombran a los Chihuahuas con 8,70% siendo una presentacion mas alta que

la nuestra.
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En base a lo anterior, y teniendo en cuenta que la mayor frecuencia de presentacion
para los urolitos de cistina en nuestro estudio fue para el Bulldog Inglés; segun la
literatura consultada la cistinuria esta genéticamente determinada por un defecto renal
que conduce a la reduccion de la reabsorcion tubular renal de cistina [Hesse y Neiger,
2009]. Esta anormalidad probablemente proceda de una herencia autosdmica recesiva
y es particularmente prevalente en determinadas razas [Casal y cols., 1995]. En Norte
América, los urolitos de cistina son especialmente comunes en el Bulldog Inglés (17-

20 %) y el Terranova (5-9 %) [Houston y cols., 2004; Osborne y cols., 2000].

La Unica raza que presentd urolitos de fosfato de calcio fue el Shih Tzu con un Gnico
caso. En el caso de los urolitos de uratos las dos razas mas representativas fueron
Bulldog Inglés y Dalmata con 9 casos (19,5%) cada uno seguidas por las razas
Yorkshire Terrier y Criolla con un 8 (17,3%) y 6 casos (13%) respectivamente y razas
como Beagle, Bull Terrier, Doberman, Pomerania, Fox terrier y Labrador solo
presentaron 1 caso (2,1%), comparando con los datos de Espafia (Rodriguez 2016)
La raza Dalmata con 43,3% coincide con ser una de las razas con mayor presentacion
para este tipo de calculo seguido por Yorkshire Terrier con una presentacion mayor
gue en nuestro caso 1,6% mientras que el Bulldog Inglés presentd 13,3% quedando

en el tercer puesto, la raza Criolla que tuvo la misma frecuencia que el Bulldog Inglés.

La raza mas comun en cuanto a presentacion de urolitiasis por uratos sigue siendo la
Délmata y se ha asociado principalmente con una mutacion genética que genera
hiperuricosuria que se trata de un aumento prolongado en la secrecion de calcio y

acido Urico. Si bien el foco de esta mutacion ha estado en los dalmatas, se ha
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identificado en algunas otras razas como los schnauzer gigantes y los terriers Jack

Russell.(Houston, et al., 2017).

De los urolitos mixtos la raza que mas presentd este tipo de calculo fue el Shih Tzu
con 3 casos (25%) mientras razas como el Criollo, Bulldog Francés, Bulldog Inglés,
Pomerania, Samoyedo, Chihuahua, Schnauzer y Yorkshire Terrier presentaron 1 caso

(8%) cada una.

Las Unicas razas que presentaron urolitos de silica fueron Cocker Spaniel, Golden

Retriever, Labrador Retriever y Pastor Aleman con 1 caso (25%) cada una.

De la informacién consignada se deduce que los porcentajes de presentacion en
cuanto a los diversos tipos de urolitos no han llegado a tener alta variabilidad en el
tiempo y en territorios determinados donde se han llevado a cabo los estudios; ademas
en la literatura consultada, la mayoria de reportes en los que asocian las razas con el
tipo de calculo, se habla de razas muy particulares, como los dalmata, debido a que
en ellos a diferencia de otras razas, esta comprobado y sustentado de forma muy
explicita la predisposicion de la raza a la enfermedad; por lo tanto para evaluar las
razones de asociacion de la raza con el urolito en los otros grupos de animales se

deben realizar trabajos investigativos especificos para cada una de las razas.

Especie felina

Especie y Sexo:

Para este factor los datos arrojados fueron de 93 casos (50,8%) en machos y para

hembras 90 casos (49,1%), comparando con los datos de Ecuador (Escobar 2017) se
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indica que los felinos machos presentaron urolitiasis en un 68% de los casos y las
hembras un 32%; en Albania (Hoxha et al., 2017) 50% machos y 50% hembras; con
estos datos podemos deducir que se guarda una relacién similar entre los casos para
ambos sexos en Albania con respecto a Colombia, ya que en los estudios de Ecuador
la variacién entre ambos sexos presenta valores con mayor diferencia; esto podria
deberse a factores ajenos al sexo asociados a tipos de alimentacién en dicho pais,

factores medio ambientales relacionados con el consumo de agua, entre otros.

Especie y Método De Extraccion

Al igual que en la especie canina el método mas utilizado fue el quirdrgico con un
total de 176 casos (96,1%) seguido del sondaje con 4 (2,1%) y 1 (0,5%) Unico caso
por expulsion espontanea. Los datos anteriores nos dan un indicio de que al igual que
en los caninos el tratamiento mas electo para tratar la urolitiasis suele ser el
quirdrgico, y en este caso resulta ain mas aplicable debido a los pocos valores
registrados en la expulsion espontanea y la hidropropulsién, lo cual se relaciona
directamente con la particularidad de que el diametro de la uretra en felinos es menor
(A, Bengoa. 1995). y por en ende al estar los calculos de forma mas frecuente
presentes en la vejiga y al ser la uretra un conducto pequefio, la opcidn quirargica se
considere la més viable, sin embargo hacemos énfasis en lo anteriormente dicho
acerca de la importancia del seguimiento de un paciente operado con antecedentes de
urolitiasis, ya que de nada sirve hacer la extraccion de los calculos, si luego no se
tendran en cuenta las medidas necesarias para evitar la recurrencia de la enfermedad

en el paciente.
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Sexo y Tipo de Urolito

En nuestro estudio se pudo observar que las hembras solo presentaron dos tipos de
urolitos los cuales fueron de estruvita y oxalato de calcio con 65 casos (72,2%) y 25
(27,7%) respectivamente, y los machos presentaron mas urolitos de oxalato de calcio
con 212 casos, en Europa los célculos de estruvita estan distribuidos de forma
uniforme en ambos sexos (Hesse et al., 2009). En los Estados Unidos, 2 centros que
ofrecen analisis cuantitativo de urolitos han publicado datos secuenciales durante las
ultimas 3 décadas. Se ha observado una tendencia similar en el Minnesota Urolith
Center (MUC) y el Laboratorio de analisis de calculos urinarios GV Ling
(Universidad de California - Davis). (Houston, DM, Vanstone, NP, Moore, AE,
Weese, HE y Weese, JS. 2014). Sin embargo se requiere una investigacion mas
amplia en cuanto a la muestra estudiada y méas profunda en cuanto a otros factores
gue no tengan relacion con el sexo, sino con el estilo de vida y/o alimentacion, u otras
variables debido a que en la lietratura revisada los datos analizados presentan gran

similitud entre machos y hembras.

Sexoy Meétodo De Extraccion De Los Urolitos

Como se ha comentado anteriormente el método mas usado para la extraccion de los
urolitos fue el quirargico en este caso en las hembras se realizaron 89 procedimientos
(98,8%) mientras que en los machos fue 87 (93,5%), en caso del sondaje los machos
fueron los Unicos a los que se les realizo este procedimiento con 4 casos (4,3%), la
expulsion de forma espontanea se presentd solo en machos con 1 (1%) Unico caso.
Segun estos datos y como lo mencionamos anteriormente este factor esta relacionado

con las variaciones en el didmetro de la uretra de los felinos con respecto a los
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caninos, ya que al ser de menor didmetro dificulta que la expulsion voluntaria o
métodos como la hidropropulsion sean efectivos, por lo tanto al estar la mayoria de
calculos a nivel de la vejiga, el método quirargico resulta ser el mas viable para la

resolucion de célculos en felinos.

Raza y Método De Extraccion Del Célculo

En esta investigacion el método quirdrgico ha sido el méas representativo
especialmente en razas como el Criollo con 132 casos (75%) seguido del Persa con

24 casos (14%) y Siames 4 (2%).

Con el método de sondaje encontramos que la Unica raza que presentd 3 casos (50%)
fueron el Criollo y Siames presentaron 1 Unico caso (25%) cada una. Por ultimo
mediante la urohidropropulsion la raza Criolla fue la Gnica representante con 2 casos

(100%).

No se encontraron reportes en la literatura consultada en donde establezcan la relacion

entre raza con método de extraccion, por lo que se requiere mayor investigacion.

Raza y Tipo De Urolito

De todas las razas estudiadas en este trabajo las que mas presentaron urolitos de
estruvita fueron la Criolla con 91 casos (81,2%) seguido del Persa con 12 (10,7%),
Siames 4 (3,5%) y Europeo de pelo con 2 casos (1,7%), mientras que las de menor
presentacion fueron Balines, Bosque de Noruega, Europeo coman y Turkish-Van con
1 caso (0,8%) cada uno, al comparar los datos de Espafia (Rodriguez 2016) la raza

persa presento un 17,9 %, lo cual concuerda con nuestro estudio y los estudios de
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Houston en 2007 y Houston et al., 2003 también reporté a la raza Persa como la de
mayor presentacion junto a la Himalaya y Europea y la raza Siamés se también fue la

de menor presentacion.

Las razas que mas tuvieron calculos de oxalato de calcio fueron la Criolla con 91
casos (81,2%) seguido del Persa con 12 (17,6%); mientras que las razas menos
representativas fueron, Exdético, Maine Coon, Ruso Azul, Siamés, Snowshoe y
Sphynx con 1 caso (1,4%) cada una, en Europa (Hesse et al., 2009) reportd como
razas predispuestas a este tipo de calculo a las razas Europea de pelo corto, Persa y
Chartreux la cuél no fue nombrada en nuestro estudio, segln estudios de USA las
razas que tienen mayor riesgo de presentarlos son Brimano, Persa e Himalayas lo cual

no coincide con nuestro estudio.

En base a lo anterior debemos tener en cuenta que para este estudio no podemos tener
una certeza total de que las razas mencionadas son las mas representativas de la
enfermedad en Colombia, ya que no tenemos un valor total de la poblacién de gatos
en el pais, lo cual puede generar confusion acerca de razas como por ejemplo, la
Criolla, teniendo en cuenta que puede que esta tenga una mayor frecuencia de
presentacidn para cierto tipo de célculos, o lo que suceda es que los valores se ven
influenciados por el hecho de que en Colombia hay una mayor cantidad de felinos de
raza criolla que de otras razas en si. En conclusion, se requiere un estudio de
prevalencia de la urolitiasis basado en una poblacién determinada de una Unica raza
especifica en la que se establezcan los factores concomitantes a esta y al tipo de

calculo asociado.
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Conclusiones

La especie con mayor frecuencia de presentacion de urolitiasis fue la canina en
comparacion con la felina; lo cual coincide con los estudios que fueron revisados y

comparados con este. Sin embargo, al no tener claro el dato total de la poblacion de
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ambas especies en Colombia, no fue posible establecer porcentajes de prevalencia

para esta enfermedad.

La frecuencia de presentacion de urolitiasis tanto en hembras como en machos
caninos obtuvo valores muy similares en nuestro estudio mientras que en otros
reportes parece haber una mayor presentacion en machos en cuanto al desarrollo de
la enfermedad asociada al sexo. Es necesario que se realicen investigaciones futuras
que traten de determinar al sexo como un factor de riesgo para la enfermedad en

nuestro pais

La urolitiasis en felinos no tuvo diferencias en frecuencia de presentacion para
machos y hembras y la mayoria de los estudios reportan frecuencias similares aunque
en casos en donde los machos fueron mas afectados por la enfermedad, se plante6
que dicha diferencia pudiera estar asociada a otros factores de tipo medioambientales

particulares en el pais de estudio.

El tipo de urolitiasis méas frecuente en caninos y felinos fue de estruvita seguida por
oxalato de calcio, respecto a estos valores se evidencia una gran variacion en el
tiempo segun los estudios revisados, sin embargo, los datos reportados en esta

investigacién coinciden con los estudios recientes.

Los urolitos mas comunes en hembras caninas fueron los de estruvita, y en los machos
caninos los de oxalato de calcio; en hembras no se reportaron urolitos de fosfato de
calcio ni silica, y en cuanto a los machos estos tipos de urolitos se encontraron en
valores muy bajos. Los datos reportados coinciden con los que estan consignados en

la literatura consultada y se concluye que este hallazgo frente a los célculos de
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estruvita esta directamente asociado con la predisposicion de las hembras a las
infecciones urinarias debido a las particularidades anatomicas de su aparato

urogenital.

En cuanto a los urolitos de cistina se report6 una frecuencia de presentacion mayor
para la raza Bulldog Inglés particularmente, de lo cual se concluye que dicha
asociacion esta determinada por un defecto renal que conduce a la reduccién de la
reabsorcion tubular renal de cistina; dicha alteracion corresponde a una alteracion

genética de tipo recesiva prevalente en este raza.

En cuanto a los felinos los urolitos mas representativos en hembras fueron de estruvita
y en machos los de oxalato de calcio, esta informacion coincidio con la mayoria de
estudios revisados, aunque se evidencia la necesidad de establecer nuevos estudios
en donde se evalue al sexo como factor de riesgo para las diferentes tipos de urolitiasis

en esta especie

En conclusion, las razas con mayor frecuencia de presentacion para los calculos de
estruvita fueron la Shih Tzu y la Schnauzer, seguidas de la French Poodle y la Criolla;
en comparacion con la literatura se encontré coincidencia respecto a las razas
mencionadas. Para nuestro estudio las razas con mayor frecuencia de presentacion
fueron de talla pequefia . La Unica raza con urolitos de calcio reportada fue la Shih
Tzu; para los urolitos de uratos las razas mas sobresalientes fueron el Bulldog Francés
y el Dalmata, en relacion a lo anterior se encontrd una gran cantidad de estudios que
coinciden con el hallazgo referente a la raza Dalmata y ademas dan informacion muy

explicita acerca de la predisposicion de estos animales a desarrollar este tipo de
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urolitiasis. Para los urolitos de silica las razas Cocker Spaniel y Golden Retriever

fueron las de valores mas altos.

De las razas de felinos estudiadas en este trabajo las méas representativas para los
calculos de estruvita fueron la Criolla y la Persa lo cual coincide con el estudio
utilizado para la comparacion de la informacion; para los calculos de oxalato de
calcio, las razas con mayor frecuencia de presentacion fueron la Criolla y la persa de
igual forma; mientras que la Criolla y el Exotico tuvieron porcentajes muy bajos en
este tipo de urolitos. En los estudios revisados se encuentran coincidencias respecto
a unas razas, mientras que en otras no. La raza Criolla fue la Unica que presento
calculos de cistina; y finalmente para los calculos de urato la Unica raza que obtuvo

valores fue la Chartreux.

El método de extraccién de urolitos mas comun en este informe para los caninos, fue
el quirdrgico encontrandose similitud con lo reportado en los estudios revisados; a
pesar de esto seria de gran ayuda la implementacién de nuevas alternativas
terapéuticas para la manipulacién de urolitos, ya que el método quirdrgico no nos da

una certeza total de que la enfermedad fue erradicada por completo en el paciente.

El método de extraccién mas utilizado en este estudio para la especie felina fue el
quirdrgico, al igual que en los caninos, seguido por el método de sondaje y la
hidropropulsion; de lo anterior concluimos a partir de la informacién revisada que
este método resulta muy eficaz en gatos debido a que segun los reportes la expulsion

espontanea se da de forma casi que nula en estos animales, lo cual se correlacion6
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directamente con el didmetro de la uretra quien tiende a ser mucho mas delgada en

comparacion con los caninos.
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