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Se presenta a la Clinica de la Facultad de Cs Veterinarias de la Universidad de Chile
un gato, doméstico de pelo corto, rojo, de 2 afios de edad, por decaimiento y anorexia hace
3 dias, tosy respiracion bucal.

Los datos de la anamnesis indican que no existia ni una adecuada alimentacién ni
medidas sanitarias y se relatan varios episodios de resfriado durante el afio.

Durante el examen clinico se encuentra una temperatura corporal de 40,4°C,
deshidratado en un 7%, linfonodos submandibulares aumentados de tamafio, respiracion
bucal, mucosas levemente ciandticas, a la auscultacion se escuchan crépitos en ambos
hemitdrax , reflejo tusigeno positivo paroxistico con cianosis durante el episodio. A la
palpacién abdominal se encuentra higado y bazo aumentado de tamafio, rifiones normales y
vejiga pequefia.

Se hospitaliza con oxigeno y fluidos para luego realizar una broncoscopia y lavado
bronquioalveolar, con cuyas muestras se realiza cultivo bacteriano y antibiograma y
citologia.

¢ Cudl es su diagnostico? ¢Es un cuadro de asma felina con hipertermia?
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Una vez normohidratado se realizd la broncoscopia con anestesia general y se

mandaron las muestras a los respectivos laboratorios. Los resultados fueron los siguientes:

- Broncoscopia: Mucosa traqueal y bronquial hiperémica, edematosa, con secrecion
mucopurulenta. Bronquios primarios y secundarios con iguales caracteristicas,
incluso algunos blogueados con secrecion.

- Cultivo bacteriano: Se aisla Bordetella bronchiseptica

- Antibiograma: Sensible: Doxiciclina / Enrofloxacino / Cefradina

Sensibilidad intermedia: Azitromicina / Gentamicina
Resistente: Sulfa+Trimetropim

- Citologico: Proceso inflamatorio neutrofilico cronico asociado a la presencia de
microorganismos bacterianos, con presencia de células epiteliales reactivas.

Ademas, se realizaron las pruebas seroldgicas para leucemia e inmunodeficiencia viral,

resultando s6lo positivo para inmunodeficiencia.

Con los resultados de todos los examenes se diagnosticd una bronconeumonia por
Bordetella bronchiseptica con cierto grado de comportamiento asmatico, en un paciente
positivo al virus de inmunodeficiencia.

Discusion

La lista de problemas que presentaba este paciente eran: fiebre (40°C),
deshidratacidn, tos severa, cianosis en sus episodios de tos, disnea espiratoria marcada.

Con esta lista, los prediagnosticos fueron: asma felina, bronconeumonia bacteriana,
bronconeumonia parasitaria entre otras.

Para realizar el diagnostico definitivo los examenes a realizar son radiografias de
torax (2 vistas) y broncoscopia con lavado bronquioalveolar, con lo cual se observan
macroscopicamente los cambios del aparato respiratorio y permite tomar muestras en los
lugares que se encuentran con mayor cantidad de secreciones o alteraciones y éstas se
mandan a cultivo, antibiograma y a citologia.

La citologia de un gato que presenta un cuadro asmatico muestra un mayor
porcentaje de eosinodfilos y linfocitos, siendo lo normal encontrar en un lavado
bronquioalveolar de un gato sano un 85% de macrdfagos. En un cuadro bacteriano, la
poblacion celular se ve alterada observandose mayor cantidad de neutréfilos vacuolados,
fagocitando bacterias y las mismas bacterias.

El cultivo en los casos de bronconeumonia es un examen de mucha utilidad ya que
se aisla la bacteria que esta provocando la patologia y se le realiza el antibiograma, pero
este examen siempre debe ir acompafiado de una citologia, ya que si en este Gltimo no se
observan cambios en la poblacion celular o bien no se encuentran neutréfilos degenerados,
quiere decir que esa bacteria no estd produciendo la patologia. Esto es muy importante
sobre todo en el caso de la Bordetella bronchiseptica, la cual puede encontrarse en gatos
asintomaticos.

La radiografia de torax es otro examen, donde se observan cambios en los patrones
pulmonares, interpretandose como asma o bronconeumonia segun las caracteristicas que
presenten la radiografias; como por ejemplo en asma ademas se encuentra la
hiperinsuflacion pulmonar, desplazamiento hacia caudal del diafragma, paralelismo
costales, entre otras.



En este caso se prioriz0 la broncoscopia ya que por medio de ella se aislé la
bacteria patdgena. Durante el tratamiento se obtuvo una radiografia de torax, donde se
observo un patron bronquial y una hiperinsuflacion moderada del 16bulo diafragmatico.

Al

La literatura describe con mayor frecuencia el aislamiento de la Bordetella en gatos
con signologia del sistema respiratorio alto, asociado a los patdgenos que producen el
“complejo respiratorio superior del felino” y bronconeumonias en gatitos pequefios de
alrededor de 10 semanas de edad.

La Bordetella bronchiseptica es un cocobacilo gramnegativo mévil por poseer un
flagelo y presenta fimbrias con las cuales se adhiere a las células del huésped. A este
género también pertenece la B.pertusis que afecta al humano. La B bronchiseptica afecta a
distintas especies, teniendo una mayor afinidad por el perro y cerdo. Esta bacteria produce
su virulencia por diferentes mecanismos, por una toxina dermonecrotica produce
inflamacidon del sistema respiratorio, por una citotoxina produce cilioestasis y destruccion
de los cilios (mecanismo protector de este sistema), mediante una toxina enzimética evade
la respuesta inmune del huésped alterando la fagocitosis por los polimorfonucleares.

El modo de transmision de esta bacteria es por contacto directo entre los animales y
también por secreciones nasales, aunque no permanece viable fuera del huésped, excepto
cuando las concentraciones bacterianas son muy altas; es sensible a los desinfectantes
comunes y a las temperaturas extremas. Existen reportes de transmision interespecies, es
decir desde el perro al gato.

Podria utilizarse la fiebre como diferencial entre asma y bronconeumonia, pero los
gatos con crisis asmatica pueden presentar hipertermia por el distres respiratorio que
presentan. Por lo tanto, en este caso la citologia fue diagndstica, ya que en ella se
observaron bacterias y neutrofilos degenerados con un aumento en su porcentaje.

El gato en su sistema respiratorio bajo posee una abundante musculatura lisa,
incluso hasta bronquiolos, mayor cantidad de glandulas submucosas, por lo tanto es una



especie mas susceptible a responder con broncoconstricciones ante determinados estimulos,
por ello los cuadros de asma son frecuentemente descritos en el gato.

En este paciente se presentd una bronconeumonia por Bordetella bronchiseptica
quizas por ser inmunodeficiente positivo, pero ademas se complicd con una respuesta
asmatica (hipersensibilidad tipo I).

El tratamiento se basd en el uso de antibidticos segin el antibiograma, utilizando
doxiciclina a 5 mg/kg cada 12 hr durante 21 dias como minimo, acompafado de
broncodilatadores inhalatorios como el salbutamol (1 puff cada 8 hrs) y nebulizaciones con
suero fisiologico (3 ml durante 15 min. cada 12 hrs) durante los primeros dias de
hospitalizacidn; sin embargo, a pesar de evidenciar una mejoria, el paciente seguia con tos
paroxistica y cierto grado de cianosis, por lo tanto se agreg6 al tratamiento prednisona en
dosis de 2 mg/kg cada 24 horas durante 10 dias y luego se comenz6 a disminuir la dosis,
con lo cual se observo inmediatamente una disminucion notoria de la tos, lo cual demostré
que el paciente ademas presentaba una respuesta asmatica.

El paciente durante su tratamiento, estuvo en contacto con otro gato sano, joven,
recogido, el cual a los 14 dias comenzé con la misma signologia clinica.
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