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Helicobacter spp. en un perro con vomito cronico.
Reporte de un caso.
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Resumen

En este articulo se describe el caso clinico de una perra de raza Poodle de nueve afios de edad, castrada.
Se llevo aconsulta por vomito cronico desde hace tres afios y diarreas ocasionales sanguinolentas, con
presencia intermitente de moco. Habia sido tratada en varios centros veterinarios sin mejoria alguna. Se
le realizd endoscopia y rectoscopia con un diagndstico de gastritis cronica antral difusa activa con
organismos compatibles con Helicobacter felis a nivel de estbmago y colon.
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Introduccion 61y 82% en perros con vomito y del 67 - 87% en
perros clinicamente sanos; en perros de laboratorio y
Helicobacter sppes una bacteria gram negativa,de albergues la prevalencia es del 100% (7, 29, 33).
espiralada, microaerofilica, movil y curva (10, 14, 26)Existen reportes de prevalencia del 100% en perros
la cual puede colonizar naturalmente los perrosaludables y del 95% en perros con sintomatologia
Existen diferentes especies de Helicobactedigestiva superior (14).
encontrados en los estomagos de los perros son H.
felis, H. bizzozeronii (5, 12, 26), H. salomonis (9, Se ha considerado el Helicobacter spp. de perros
16, 32), H. heilmanni (13, 15, 18), Flexispira rapiniun riesgo zoonético (5, 11, 34), debido al aislamiento
(14) y H. bilis (34), todos estos son ureasa y catalasi@Helicobacter heilmannign un paciente humano (1),
positivas, con similitud en longitud y grosor (10, 29siendo esta especie bastante comun en perros (18, 34).
34). Es comun encontrar infecciones de dos o mas
especies de Helicobacter en los perros (2, 14, 34).  Descripcién del Caso

El papel deHelicobacter sppen la patogenia de la Anamnesis
enfermedad géstrica en perros aun es debatido (18, 25,Se llevd a consulta a la Clinica Emergencias
31), yaque se ha encontrado ausencia de signos clinidaterinarias Inmediatas (EVI), una perra de raza
obvios en perros infectados (12, 20, 34), a diferenciRRoodle de nueve afos, castrada, de 6 kg de peso. Esta
de los humanos infectados cBielicobacter pylori  paciente presentaba vomitos desde hace tres afios y
donde existe fuerte evidencia de la implicacion de éstharreas ocasionales con caracter sanguinolento,
en la patogénesis de la gastritis cronica, Ulcerasajgunas veces las diarreas tenian la presencia de moco.
neoplasias gastricas (8, 18, 35). La propietaria reporta que su mascota fue tratada en

algunos centros veterinarios de la ciudad de Medellin.

Los Helicobacter sppgéstricos son altamente Se realizaron en varias ocasiones examenes

prevalentes en perros, han sido identificados entre @proparasitoscopicos, resultando éstos en una carga
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parasitaria d&ntamoeba histoliticay para lo cual ++ (Dos cruces) y la presencia de moco. Debido a
se instaur6 en repetidas ocasiones un tratamiento dois resultados se inicié una farmacoterapia con
Metronidazol. En otro centro veterinario se leMetronidazol a 40 mg/kg BID PO por 8 dias y
practico una endoscopia de vias digestivasAmprolio a 100 mg/kg SID por 7 dias. Se le insistio
superiores, cuya inspeccién macroscopica determimuevamente a la propietaria realizar el estudio del
el diagndstico de gastritis crénica, pero no s&acto digestivo superior e inferior, pero no accede,
realizaron tomas de fragmentos gastricos para sweriendo darle la Gltima oportunidad a éste nuevo
examinacién histopatolégica. El tratamiento que smanejo farmacolégico. Un mes después se recibe la
le instaurd en esa ocasion fue basado en un régimauatorizacion para el estudio de vias digestivas
con Omeprazol. superiores e inferiores mediante endoscopia y
rectoscopia, debido a la poca mejoria de la paciente.
Al momento de la consulta en EVI, la propietaria
comenta que desde hace 7 dias viene presentandoLa paciente fue hospitalizada en la clinica para la
vomito de color amarillo y las heces se han idoealizacién de la endoscopia y rectoscopia. Previo a
tornando blandas, con moco y estrias de sangre freséate procedimiento, fue sometida a un ayuno de 24
La paciente llevaba aproximadamente cuatro mesésras de soélidos y 12 horas de liquidos. Se inici6 un

sin ningun tipo de tratamiento farmacolégico. protocolo de enemas cada seis horas, con un producto
comercial que contiene tartrato de sodio y &cido
Examen Clinico tartarico, media hora antes del inicio del

Al examen fisico, se encontraron las constantgsrocedimiento se le suministré via oral dimetil
fisiolégicas dentro de rangos normales, lo relevantgolisiloxano con papaverina y via endovenosa N-
fue la presencia de garrapatas. Se tomaron muestkagiloromuro de Hioscina a 0.3 mg/kg. La paciente
para la realizacion de examenes tales comfoe anestesiada con una combinacién de Ketamina a
coproparasitoscopico, hemoleucograma, perfilO mg/kg y Diazepam a 0.5 mg/kg via intravenosa, se
hepéatico y renal basicos. Los resultados de las pruelassicion6 en decubito lateral izquierdo procediéndose
sanguineas estaban dentro de rangos normales y ea elealizar la endoscopia y posteriormente la
examen coproparasitoscopico se evidencio una cargectoscopia.
parasitaria baja (una cruz) diexocara canis

En la endoscopia se visualizdé un es6fago con una

Se sugirié a la propietaria, la realizacion de unanucosa y lumen en los tercios superior, medio e
endoscopia y rectoscopia, cada una con su respectivderior dentro de parametros normales, su
biopsia para estudio histopatologico, debido a lperistaltismo era activo. Se aprecié la linea zeta, sitio
cronicidad de la enfermedad gastrointestinal de dimite de cambio de mucosas, bien delimitada
mascota, y por lo poco significativo de los resultadoballandose a la los 35 cm de la arcada dentaria.
de laboratorio. Por decision de la propietaria se dimmediatamente después se encontré el cardias, el cual
espera a estos procedimientos, debido a dificultazktaba cerrado y competente. No se observaron
econdmica en el momento. EIl tratamiento que serosiones ni lesiones neoplasicas en el recorrido del
instaurd inicialmente fue el de cambiar el aliment@séfago. A nivel gastrico se encontré un estdmago
comercial usado hasta ese momento, por uno de magma paredes distendibles, un lago gastrico de contenido
comercial especifico para caninos geriatradiliary mucoso abundante. La mucosa de los pliegues
adicionalmente Metronidazol a 25 mg/kg BID PO podel fundus y el cuerpo géstrico estaban normales. En
10 dias y un producto que contiene Pamoato de Pirankelmucosa antral se observaron pequefias erosiones
a 5 mg/kg y Prazicuantel a 5mg/kg, dosis Unicagubiertas por sangre coagulada. El piloro se canalizé
repitiéndose a los 20 dias, ademas del control de lem dificultad y su aspecto era normal. A nivel gastrico
ectoparasitos con un producto a base de Fipronil. $e se apreciaron lesiones neoplasicas. En el recorrido
programa cita de revisién en dos semanas. del duodeno proximal, no se observd ulceracion ni

deformidades. Usando un férceps para biopsia se

A las dos semanas regresa la paciente sin ningunbtuvo una biopsia del estémago de la region antral.
mejoria. Se realiza otro examen coproparasitoscopi& diagndstico macroscopico endoscopico fue una
de control, resultando en una carga parasitaria mix@astritis Erosiva Antral, quedando pendiente el
deEimeria spp++ (Dos cruces)giardia duodenalis resultado de la histopatologia.
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En la rectoscopia no se evidenciaron fisura -
via rectal hasta los 20 cm, encontrando en
recorrido una mucosa intensamente congestiva p f
tomaron 3 biopsias para su posterior estud
histopatoldgico. -
Todos los fragmentos de biopsias tomados, fuer
En el reporte histopatoldgico a nivel gastrico sélecha negra).
observaron fragmentos de mucosa, en donde en el
de bacilos espiralados grandes (véanse Figuras 1
3). En la lamina propia se hallé un |nf|Itrado
polimorfonucleares (véase Figura 5) que mlgran
través del epitelio. El diagnéstico a nivel gastrico fu
Gastritis Cronica Antral Difusa Activa y positivo a
Helicobacter spp.siendo éste organismo compatible
conHelicobacter felis De los fragmentos tomados
por la rectoscopia, se observé a nivel del colon, ur
mucosa con buena produccién de moco, arquitectu
conservada € igual presencia de formas bacnar?-‘%ura 3. Acercamiento de bacilos espiralados grandes
l[Amina propia muestra un ligero infiltrado
linfoplasmocitario y polimorfonuclear (véase Figur
7) que a éste nivel es mas escaso. El diagndstic :
nivel rectal fue Organismos Compatibles cor - . - g~ AN

. . . . ¥
neoplasias ni alguna patologia perianal. Se avan - _..-t'
zonas y algunos sitios con sangrado reciente.
procesados con la tincion de Hematoxilina-Eosinacigura2. Acercamiento de los bacilos espiralados grandes
moco de superficie se encontraron abundantes for
linfoplasmocitario (véase Figura 4) con
descritas a nivel del estomago (véase Figura 6). L& moco de la superficie gastrica (flecha negra).
Helicobacter felis

B
Figura 4. Acercamiento del infiltrado linfoplasmocitario en
la lamina propia del estbmago (puntas de flecha verde).

Figura 1. Fragmento de biopsia géstrica con tincién de
Hematoxilina-Eosina, donde se observa en el moco de
superficie (flechas negras) abundantes formas de bacilos Figura 5. Acercamiento del infiltrado polimorfonuclear en la
espiralados grandes compatibles con Helicobacter felis. lamina propia del estémago (flecha negra).
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Figura 6. Corte histolégico de fragmento de colon con
tincion de Hematoxilina-Eosina, (flecha negra) donde se
observan la presencia de bacilos espiralados grandes
compatibles con Helicobacter felis.
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Figura 7. Acercamlento del fragmento de colon donde
se aprecia infiltrado linfoplasmocitario a nivel de lamina
propia (flechas delgadas).
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El seguimiento de ésta paciente solo se pudo
realizar hasta el dia 17 postratamiento, debido que la
propietaria opt6 por realizar la eutanasia a su mascota
en otra clinica. Esta decision fue basada en el temor
de una posible transmision de esta bacteria, a su hija
de tres meses de edad, temor acrecentado por el hecho
que recientemente su madre habia sido diagnosticada
conHelicobacter pyloriy por el innegable potencial
zoondtico de ésta bacteria canina.

Discusion

La enfermedad gastrointestinal superior es un
motivo de consulta bastante frecuente, en la clinica
de pequeiias especies. Como en esta paciente, muchos
de los casos son tratados con medicamentos sin la
realizacion de pruebas de laboratorio o procedimientos
diagndsticos adecuados, resolviéndose los signos
clinicos en algunos perros pero en otros no. Para
muchos propietarios la falta de recursos econémicos
es un factor que contribuye al inicio de un tratamiento
farmacologico sin llegar a un diagnéstico definitivo
abordando solo los signos clinicos y no la etiologia
que los origina. Otro factor importante es que muchas
clinicas veterinarias carecen de los equipos
diagnosticos complementarios indicados para el
apropiado descarte de enfermedades compatibles.
Para la propietaria de esta perra la realizacion previa
de una endoscopia sin histopatologia y la instauracion
de un tratamiento sin mejoria alguna, hizo que estuviera
reacia en volver a repetir estos procedimientos cuando
fueron sugeridos en EVI.

A diferencia del caso de esta paciente, es frecuente
encontrar pacientes con signos que han sido tratados
durante periodos prolongados previos a la endoscopia,
con medicamentos como antibiéticos y protectores de
mucosa. Afectando esto en la histopatologia y a otros
métodos diagndsticos especificos pedicobacter
spp, pudiendo no demostrarse la presencia de la
bacteria o los cambios relevantes en la histologia
gastrica a los cuales se les pueda atribuir la enfermedad
en curso (14). Lo anterior se debe a que los

Basados en el diagnéstico histopatolégico, se [@edicamentos pueden enmascarar los resultados o
inicio a la paciente un tratamiento farmacolégicdlisminuir elHelicobacter sppa un nimero muy bajo,
con Claritromicina a 7.5 mg/kg BID PO durante 28haciendo que no sean detectados en la histopatologia,
dias, Amoxicilina a 22mg/kg TID PO durante 15Pruebade ureasa de la biopsia o prueba de aliento (14).
dias, Omeprazol a 1 mg/kg SID por 30 dias. A los
17 dias se report6 una mejoria de los signos clinicos L& inflamacion gastrica es un hallazgo histoldgico
en un 70 a 80%, sin presencia de diarrea ni ¢@mun en perros coHelicobacter spp.siendo los

vomitos.

cambios histolégicos mas frecuentes la presencia de
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fibrosis de la lamina propia, foliculos linfoides, parietales, las cuales estan en menor nimero en el
infiltracion difusa linfocitaria (13, 21, 27) o antro canino (14). Pero por rutina durante la
plasmocitaria (36). Esto coincide con el reporte de lendoscopia siempre se debe tomar una muestra antral,
biopsia gastrica de la paciente de éste articulo, dongla que se presentan enfermedades que afectan
se encontrd un infiltrado linfoplasmocitario conexclusivamente ésta region, como la gastritis cronica
polimorfonucleares en la lamina propia. Aunque auantral (14), ademas para descartar cualquier otra
no se ha establecido, que estos cambios seposible patologia. En éste caso, no se tomaron
patognomonicos de helicobacteriosis, si se hiopsias del cuerpo y fundus, debido que la region
determinado que la histologia géstrica difieremastrica mas afectada macroscopicamente era la antral.
significativamente entre perros sanos y coiil método diagndstico empleado fue la histopatologia,
Helicobacter spp(14), lo cual hace que se establezc&l cual permitié visualizar las lesiones, ademas de
una clara relacion entre la infeccion ¢delicobacter  detectar la presencia de la bacteria; aunque éste no es
spp.y cambios inflamatorios de la mucosa gastricel método diagndstico indicado para determinar la
(27). Es importante resaltar que en la mayoria de laspecie, la experiencia del patélogo permitié
investigaciones no se ha encontrado correlacion entléerenciar esta bacteria del H. pylori, clasificAndola
el grado de colonizacion ddelicobacter sppy el  como un organismo compatible ddelicobacter felis
grado de severidad en cuanto a cambioEsta diferencia es posible debido que,
histopatoldgicos (14, 34), lo que sugiere que estaorfologicamente éfielicobacter felise aprecia méas
bacteria no sea considerada como entidad exclusigaande y mas enrollado que el H. pylori (28). La
responsable de estos cambios (14). Inclusive d@mcion utilizada fue la Hematoxilina-Eosina la cual
muchas de las biopsias subsiguientes a la erradicacigermite una visualizacién adecuada de la bacteria (1,
se puede detectar aun gastritis moderada persistetite 34), siendo también muy eficaces las tinciones
y no se sabe el probable tiempo de duracién de ton plata Steiner Modificado (MS) (14, 24, 28) y
inflamacion gastrica post-erradicacion (14). TambiéiVarthin Starry (WS) (8, 14, 34). Algunos autores
es frecuente la recrudescencia al disminuir el nUmeprefieren la coloracién con plata en perros con baja
de los organismos con tratamiento farmacolégico. S#ensidad de colonizacion (34).
ha reportado en varios estudios la recurrencia de la
bacteria en periodos inferiores a tres afios (14, 31, La histopatologia es el método diagndstico mas
34). disponible para la medicina veterinaria. Su valor
diagnéstico radica en que, ademas de identificar la
Los pacientes a los cuales se les ha erradicadolacteria, permite visualizar el tejido gastrico y sus
bacteria pueden volver a ser positivos debido a urambios (12, 14), siendo una de sus desventajas, el
reinfeccion, esto atribuible al habito de lamerse loro detectar la bacteria si se encuentra en un nimero
genitales, el olfateo de los genitales y de la materlzajo (12); para compensar esto, se hace necesario
fecal de otros perros. La convivencia estrecha permitevisar todo el bloque de parafina descartando la
gue se establezca la ruta de transmision oro-oralpyesencia de ésta, lo cual requiere demasiado tiempo
oro-fecal (12, 14, 34). También se ha descrito Ig es poco practico (14). Por tanto, la histopatologia
transmision via lactbgena en hembras paridas (14, 34p es la prueba mas sensible para la deteccion de
adquiriéndose la bacteria a una edad temprana durahtelicobacter spp., la citologia por cepillo es el método
la lactancia, siendo la madre el reservorio ynas sensible erepros (14). Otro método diagndstico
pudiéndose infectar los cachorros entre si (14).  muy utilizado en medicina veterinaria es la prueba de
ureasa de las biopsias con buenos resultados (24, 29,
Para detectar la presencia ldelicobacter spp. 30). La medicién de la ureasa en aliento es muy
gastrico es adecuado tomar una biopsia del cuerpatjlizada como tamizaje inicial en humanos, pero por
fundus o cardias, ya que estas son las tres regiordadificultad de adaptar los recipientes a los perros,
gastricas donde mas frecuente y en mayor numeroger el material radioactivo y por los equipos
encuentran estas bacterias, a diferencia de como ocuespecializados, hace que esta prueba sea poco utilizada
en humanos que es el antro la region mas afectada la medicina veterinaria por sus altos costos (34).
(14). Esta gran diferencia de localizacion, hace vdEstos métodos diagndsticos solo permiten determinar
gue las especies tielicobacter sppque afectan los la presencia o no déelicobacter spp(34), haciendo
perros tiene una mayor afinidad por las célulapecesario para poder identificar la especie o especies
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involucradas, ya que son comunes las infecciones cerradicacion de la bacteria (12), lo cual sugiere que
mas de una especie de Helicobacter (2, 16, 31), ésta bacteria no es la Unica responsable en la patogenia
utilizacién de pruebas como Microscopia electronicde la enfermedad gastrointestinal superior en perros
y PCR. La Microscopia electrénica mediante lagl4).
caracteristicas ultraestructurales identifica la especie,
y el PCR al determinar la secuencia genémica del Los protocolos de tratamiento en mascotas se han
Helicobacter involucrado (24, 32). El cultivo aunquebasado en los que han resultado efectivos en humanos
mas laborioso y costoso, sirve para la identificacionontraH. pylori, pero algunos de estos regimenes
de especies de Helicobacter, pero con la desventgjausan solo supresién transitoria en vez de
que no todas las especies son cultivables y muchegadicacion deHelicobacter sppgéstrico en perros
pierden sus caracteristicas ultraestructurales (2). EE2, 34). La combinacion ideal de medicamentos para
definitivo que el uso de mas de un método diagndstical tratamiento dél. pylori ain esta en investigacion.
aumenta la sensibilidad para la deteccion dA la fecha no existe una terapia 100% efectiva contra
Helicobacter spp(14). H. pylori, como tampoco se ha establecido el protocolo
mas efectivo. Los regimenes varian desde los 3 hasta
Se ha reportado también la existencia de otrdes 14 dias, con porcentajes de eliminacion de la
especies de Helicobacter en los perros, las cuales dmarcteria muy variables (4, 12, 14). A la fecha el
entéricas, con localizacion en intestino, higado o vidsatamiento de eleccion en humanos consiste en un
biliares (9). En éste paciente se encontrd un organisrimhibidor de la bomba de protones como el Omeprazol
compatible corHelicobacter felisa nivel del colon, acompafado de Amoxicilina y algun derivado de
el cual podria ser el agente causal de los signdtromidazol o Claritromicina. Si esta triple terapia
crénicos de diarrea, sin embargo no se puede descaftdla, la segunda terapia de eleccion es un inhibidor
gue mas que un hallazgo patolégico, pueda debersdala bomba de protones Omeprazol, Amoxicilina o
una contaminacion del forceps por no desinfectarldetraciclina, Metronidazol y Subcitrato de Bismuto
adecuadamente después de la biopsia gastrica (14(12, 14). El protocolo de tratamiento utilizado en esta
paciente fue el de primera eleccién en humanos, no
Debido a la alta prevalencia de esta bacteria en &b utilizé el protocolo Amoxicilina, Metronidazol y
estdmago tanto de perros sanos y con signd@&ubcitrato de Bismuto que ha sido muy difundido en
gastrointestinales superiores (7, 14, 33) hace pensar dgemedicina veterinaria, debido a la reportada
el Helicobacter sppes parte de la flora normal caninaresistencia de aproximadamente un 20% del H. pylori
(14). Entonces, puede ocurrir que se presenten perisMetronidazol, y debido al uso indiscriminado de
gue sean asintomaticos, positivadelicobacter spp. éste medicamento en la medicina veterinaria en
y a la histopatologia tengan signos de gastritis croni@special en desdrdenes gastrointestinales e infecciones
a severa; otros con signos, negativos a la bacteria y sinaerobias, 1o cual hace pensar que es probable la
ningun signo de gastritis 0 cambios a la histopatologi@sistencia de lddelicobacter sppde caninos a éste
(14), y los que tienen signos y son positivos anedicamento (12, 14).
Helicobacter sppcomo es el caso de la perra tratada
en éste reporte. Por el poco conocimiento del papel Existen otras terapias alternas, las cuales estan bajo
gue juega esta bacteria en el desarrollo la patogeniaidgestigacién y comprobacion de la erradicacién del
gastritis infecciosa, muchos de los resultados ponentdklicobacter sppcomo lo es el uso de lactoferrina
Médico Veterinario en el dilema de tratar o no a losecombinante humana que ha sido utilizada en ratones
pacientes positivos sin signos clinicos, los negativade laboratorio con muy buenos resultados. Se reporta
pero con signos compatibles, ademas de atribuirlecaie su uso puede reversar parcialmente la gastritis, la
esta bacteria la totalidad de los signos gastrointestinaiegeccion y los cambios de la superficie géstrica
en los pacientes positivos (2, 12, 29). En el caso dieducida por éste patégeno (6). La utilizacion del
esta paciente, se decidi6 iniciar tratamiento para laactobacillus acidophilugepa LB ha sido utilizada
infeccion conHelicobacter spp.a la espera que se con éxito tanto en infecciones con H. pylori como en
resolvieran todos sus signos, lo cual no sucedio, sotb. felis, logrando inhibir la colonizacién y sin
resolviéndose en un 70 a 80%. En humanos ocurexzidencia histopatoldgica de lesiones, inclusive
diferente, los signos clinicos y la inflamacién induciddlegando hasta disminuir la actividad de la ureasa
por la infeccién dél. pylori se resuelven después de labacteriana (3).
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Se han venido desarrollando vacunas de diferent®mienza a ser claro que algunas especies de
tipo contra la infeccion délelicobacter spp  Helicobacter que afectan a los caninos pueden afectar
demostrando que algunas de ellas han generadihombre (11, 18, 34). Alafecha H. pylori es la bacteria
proteccién por un tiempo limitado, y otras han logradgastrica mas involucrada en la gastritis humana (8, 18,
disminuir la carga de H. pylori (17, 19, 22). Estos35), hasta ahora no se ha podido identificar una
resultados dejan una ventana abierta para lafeccion dada en condiciones naturales de H. pylori
inmunizacion en el manejo de la infeccion y coman perros (34), al contrario como sucede en gatos, en
profilactico (19, 22, 23). Pueden ser promisorias patas cuales si esté reportada esta infeccion en forma
la clinica de pequefias especies, pero aun falta muchatural (18, 30, 34). En un reporte reciente se aislé H.
por investigar en este campo para establecer seilmannii en un hombre dispépsico con gastritis,
efectividad real y por tanto su uso como parte normaiendo éste el posiblemente causante de la gastritis (1);
de un protocolo de tratamiento o de un plan désta especie presenta una mayor predisposicion, que el
vacunacion. H. pylori, a formar tejido linfoide asociado a linfoma

(14). Este hallazgo confirma su potencial zoonético,

En los inicios de la investigacion de esta bacterialebido que es comun la presencia del H. heilmannii en
no era claro su potencial zoon6tico, pero a medida qperros y gatos, en donde los caninos y felinos pueden
se han desarrollado investigaciones con métodaesempefiar un papel importante en la transmisiéon de
diagndsticos cada vez mas sensibles y especificd$, heilmannii (1, 28).

Summary

Diagnostic of Helicobacter spp. in a dog with chronic vomiting.
Case report.

This article describes a case of a nine year old female spayed Poodle, that was presented to the
clinic because of a three year chronic vomiting and occasional intermittent bloody diarrhea with
mucus. It had been treated in several veterinary clinics without improvement. It underwent endoscopy
and rectoscopy with a diagnose of active diffuse antral chronic gastritis and Helicobacter felis Like
Organisms and in colon Helicobacter felis Like Organisms.

Key words: canine, colon, endoscopy, gastritis, rectoscopy, stomach.
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