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RESUMEN

Dentro de los cuidados de mascotas que podemos dar en la clinica es
la prevencion de enfermedades como parte de los cuidados, la
aplicacionde vacunas, desparasitantes, asi como tratamientos medicos
gue puedenser desde una gastritis hasta una cirugia de rutina o alguna
otra de mayor magnitud. En estos tiempos las personas estan mas
interesado en el cuidado de su mascota ya que en la clinica aumenta la
cantidad de consultas asi como la realizacién de estéticas caninas para
gue la mascota se encuentre con un mejor estado de salud. Las

mascotas representan un gran valor sentimental en estos tiempos.

Palabras clave: Vacunas, Desparasitante, Cirugias, Estéticas,

Pruebas de laboratorio.
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INTRODUCCION

El origen del perro doméstico ha sido durante siglos un tema controvertido, lleno

de incégnitas y falsos mitos. Y aunque actualmente existen aun dudas por
resolver, la ciencia nos ofrece algunas respuestas muy valiosas que nos ayudan a

comprender mejor por qué el perro es el animal de compaifiia por excelencia o por

qué, a diferencia del lobo o del gato, es la especie mas domesticada.

Los primeros carnivoros

El primer registro 6seo de un carnivoro data de hace 50 millones de afios, en el
Eoceno. Este primer animal era arboricolay se alimentaba acechando y cazando
a otros animales mas pequefios que él. Era parecido a una marta, pero con el hocico

corto. Pronto estos carnivoros se dividieron en dos grupos:
Los caniformes: canidos, focas, morsas, mofetas, 0sos...

Los feliformes: felinos, mangostas, ginetas...

La separacién en feliformes y caniformes

Estos dos grupos se distinguen fundamentalmente en la estructura interna del oido

y la denticiébn. La separacion de estos dos grupos fue propiciada por la
diversificacion de los habitats. Con el enfriamiento del planeta, se fue perdiendo

la masa boscosa, ganando espacio las praderas. Es ahi donde los feliformes
permanecen en los arboles y los caniformes comienzan a especializarse en
persecucion de las presas por la pradera, pues los caniformes salvo contadas
excepciones carecen de ufas retractiles.



¢,De qué animal desciende el perro inicialmente?

Para conocer el origen del perro nos debemos remontar alos primeros
canidos que aparecieron en Norteameérica, pues el primer canido conocido es
el Prohesperocyon, el cual habitaba la actual area de Texas hace 40 millones de
afos. Era del tamafio de un mapache, pero mas esbelto, ademas, tenia las patas
mas largas que sus antepasados arboricolas.

El canido méas grande reconocido fue Epicyon. Con una cabeza muy robusta, mas
parecido a un leén o una hiena que a un lobo. Se desconoce si seria carrofiero o si
cazaria en grupos como el lobo actual. Seguian estando confinados en la actual

Norteamérica y datan de entre 20 y 5 millones de afios. Este alcanzaba el metro y
medio y los 150 kg de peso.



1.Cuidados iniciales de la mascota.

Los cachorros desde que nacen se empiezan a monitorear de una forma
constante ya que ala hora del parto se monitorizan para que crucen bien el
canal cervical una vez ya naciendo el cacharro se cuida que la madre limpie
bien al cachorro de la placenta y una vez limpiado se checa que el cachorro
tenga sus constante fisiologicas, los cachorros se mantienen con la madre
en el primer mes.

Cabe de mencionar que los cachorros abren el canal auditivo a los 18 o 20
dias después de nacery los ojos los abren alos 25 dias de nacidos ya cuando

su desarrollo esta casi completo para empezar con sus cuidados preventivos.

1.1Primer chequeo médico para la mascota (cachorro)

Una vez ya que el cachorro cuenta con la edad suficiente para ser

llevado a la clinica lo primero que hacemos es:

e checa el peso del cachorro

e temperatura

e checar mucosas

e hacer cooproparasitolégico

e checar contantes fisiol6gicas

e recomendacion para antes de desparasitar

e preguntar que como esta defecando el cachorro

Una vez checando la salud del cachorro y que se encuentra dentro de los
parametros de frecuencias se puede proceder a la aplicacién de los desparasitantes

con los que contamos en la clinica.



1.2Desparasitacion del cachorro

El cacharro una vez que ya esta en la clinica y pasé el examen de revision sinningun
problema que pudiera traer, pasamos a la parte de la aplicacion del medicamento

Complet Plus con una dosis de:

1ml X 2kg de peso.

Ej. El cachorro tiene un peso de 3kg y ¥2 a lo cual aplicamos una dosisde 1 mly %

para desparasitarlo.

Esto lo realizamos en una sola aplicacion de forma oral con suspension, esta forma
la ocupamos para que el cachorro no se estrese o sienta algun dolor a la hora de
aplicarlo.

Ya que la desparasitacion es uno de los procesos importantes dentro de los
primeros cuidados que pueda tener el cachorro para que tenga una calidad de vida
mejor, ya que sin este proceso puede tener parasitos y causarle problemas

intestinales hasta causarle la muerte al cachorro.

o

Figura 1: medicamento utilizado para desparasitacion de cachorros



Este proceso después de la primera aplicacion se hace a los 15 dias con la mismos
dosis y al aplicar la segunda vacuna y ya después cada tres meses, el tiempo se
alarga en la desparasitacion des pues de los siete meses ya que después de esa

edad se desparasita cada 4 meses con pastillas de forma oral.

Figura 2: desparasitando a un cachorro con complet plus

1.3 VVacunacion del cachorro.

La primera vacuna del cachorro es la que comienza con la inmunidad ante las
enfermedades a las que son susceptibles los cachorros, este método se administra

de la siguiente manera:

e 5 vacunas con intervalos de 15 dias entre una y otra, hasta a completar las
aplicaciones de estas.

e Vacuna Puppy de Distempery Parvo, desde el mesy medio.



e Lavacuna ge continua, son dos aplicaciones es de laboratorio (VIRVAC), y
contiene los componentes de: parvo virus, corona, influencia, moquillo,

adeno virus. Con intervalo de 15 dias.
e Los siguientes dos vacunas que aplicamos, después de los 2 ¥2 mes son:
parvo virus, leptospira, influencia, moquillo, adeno virus, mas aparte

Bordettella.

Este cuadro se complementa con las desparasitaciones para formar un cuadro de
inmunidad mas fuerte para el cachorro y poder evitar algun problema fisico en su

desarrollo o tener retraso fisico para llegar a su edad adulta.

También cabe de mencionar que después de los 3 meses aplicamos la vacuna de
la rabia esta vacuna se pone anualmente después de la primera aplicacion, se
refuerza cada 6 meses si el perro sale a la calle si permanece en casa puede ser

cada ano.

Figura 3 vacunas del laboratorio VIRVAC ( Rabiay Bordetella)



Figura 4: se muestran las primeras tres vacunas aplicadas dentro del cuadro de

vacunacion en la clinica.

Figura 5: aplicacion de vacuna a cachorro de la raza pug de 1 mes Y de vida

junto con su desparasitacion



En el proceso de vacunacion ya que se concluyé todo el cuadro por completo se
recomienda hacer un refuerzo anual mente de la ultimas dos vacunas aplicadas
estoy con la finalidad de evitar las enfermedades, la vacuna quintuple se deja de
poner hasta los 4 afios y la de la rabia esa se pone anual mente de por vida ya que
estan los caninos y felinos expuestos a esta enfermedad que aun no esta erradicada
en México vy todavia mamiferos silvestres la portan, después de estos dos
procedimientos que son los primeros para mantener la salud de nuestras mascotas
los chequeos se hacen cada 3 0 4 meses con las desparasitaciones , pero cabe de
mencionar que también se encuentran problemas antes y después de estos

procesos.

Tales padecimientos o problemas que son mas comunes en la clinica a la cual

pertenezco son los de:

e Ingesta de objetos extrafios.
e Problemas de gastro enteritis
¢ Diarrea sanguinolenta

e Vomito diarrea

e Cirugias de esterilizacion

e Composturas de fracturas

e Cirugias de tejidos blandos

Estos casos son los mas comunes que se atienden en la clinica, los pacientes que
mas comun mente son atendidos son los braquicéfalos, esto es debido a que un

mayor nimero de personas estan adquiriendo este tipo de mascotas.

Un caso muy especial que pudo ver su servidor es sobre un perro de la raza buldog,
este paciente tenia un gran historial sobre consumo de objetos en casa , a

continuacion describiré este caso clinico.



CASO CLINICO

Este caso clinico lo presento como un caso comun dentro del comportamiento de
este tipo de raza, ya que son muy dados a morder todo lo que se encuentra dentro

de su entorno y muchas veces ingieren pedazos o cosas completas de objetos

2.1 RESENA DEL CASO CLINICO

El cliente llega a la clinica y a la hora de empezar a atenderlo y e escuchar la historia
del paciente nos dice que su cachorro tiende a morder todo lo que se encuentra y
que hace unos dias atras se encontré en sus eses un pedazo de plastico de bolsa
y un pedazo de platico duro que pertenecia a su plato de comida el cual estaba

mordido por el mismo cachorro.

Esto alerto a la cliente dos dias después de estar observando al paciente se percato
que este estaba dejando comida asi como comenz6 con bovinito o regurgitacion
del alimento después de ingerirlo y encontré en las heces un poco de sangre y fue

cuando decidi6 traerlo a la clinica.

Figura 6: Sujecion de una hembra Husky para realizar ultrasonido de prefiez.

2.2 SINTOMAS DEL PACIENTE
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Los sintomas mas visibles que se presentan:

e SON vomito

e diarrea con sangre
e falta de apetito

e deshidratacion

e postracion

e falta de animo

e no responde a estimulos

Figura 7:. Buldog hembra de 2 afios

2.3 DATOS DEL PACIENTE

Los datos del paciente son importantes ya que con esto se pueden contemplar

tratamientos mas complejos segun cada raza.
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NOMBRE CHATA HEMBRA

EDAD 2 ANOS
RAZA BULDOG
PESO 22 KG
TEM 39

FRE.C 190
FRE.RES

LL.CAPI |2SEG
VACUNAS | COMPLETO

Figura 8: datos del paciente

2.4 EXPLORACION DEL PACIENTE

Una vez conociendo su historial y teniendo sus constantes fisiologicas del paciente
procedemos a hacer una revision de palpacion esto corresponde a explorar la zona
del abdomen del paciente al cual presentaba dolor al tacto e inflamacion en la misma
zona, esto también estaba provocando que el paciente no se dejara hacer una
revision tranquila ya que estaba buscando la forma de defenderse por el dolor que

sentia.
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Figura 9: revision del paciente en el consultorio

2.5 TRATAMIENTO PARA EL PASIENTE

Una vez ya que se tienen el diagnostico diferencial sobre el problema se procede a
poner el tratamiento correspondiente para controlar el problema géstrico que cuenta

el paciente:

e Se coloca suero IV Hartman HT para hidratarlo
e Se coloca en el suero ELITOVIT : esto es para compensar los animos y

glucosa que el paciente ha perdido en los dias anteriores que dejo de comer



13

Medicamento Dosis de Dosis aplicada

recomendacion

Dipirona 1 ml X 40 kg de pv Y2 ml para 22 kg de pv
Sulfas 1 ml X 20 kg de pv 1 ml para 22 kg de pv
Ranitidina 1 ml X 20 kg de pv 1 ml para 22 kg de pv
Vomipet ( 1 ml X 30 kg de pv 1 ml para 22 kg de pv
metrocoprmida)
Gentamicina 1 ml X 30 kg de pv % ml para 22 kg de pv

Figura 10: cuadro de dosis aplicadas al paciente

Este tratamiento se aplica en la clinica de forma intra venosa para que de esta forma
actué de mas rapidamente el medicamento y se accion se casi inmediata una vez
que ya el paciente esta canalizado se mantiene en observacion por varias horas
hasta el término del suero ya que durante este tiempo se monitorea el paciente y

viendo su evolucion.

Ya que el paciente respondié favorablemente al tratamiento lo mandamos a casa

con el mismo tratamiento pero ahora de una forma oral y con las siguientes

recomendaciones para el propietario:

e Administrar alimentos blandos de preferencia de prescripcién
e En caso de no ser alimentos de prescripcion alimentar con pedazos de pollo

cosido sin ningun condimento para evitar la irritacion del estbmago.
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e La aplicacién de las pastillas de preferencia darlas con un pedazo pequefio
de salchicha para que logre ingerirlas adecuadamente

e Mezclar en el agua de bebida un poco de vida suero oral para mantener
hidratada a la mascota durante el tratamiento

e Traer arevision al paciente dentro de 24 hrs

e Observar sus heces

o Observar si regurgita el alimento ingerido

e Cambiar platos de plastico por unos de metal

Estas son las recomendaciones que se les dan a los clientes después de un
proceso de este tipo el cacharro se mantiene monitoreado por los proximos 10
dias siguientes a la primera aplicaciéon del tratamiento ya que el paciente podria

tener una recaida en este lapso de tiempo.

En caso de una recaida el paciente se tendr4 que quedar internado para un
chequeo constante durante las 24 hrs y estar revisando su evolucién durante
este proceso, existen casos como este que el paciente esta internado hasta un
mes completo esto debido a la gravedad y falta de respuesta favorable del

tratamiento.

3 PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

Otro de los procedimientos que realizamos en la clinica es la esterilizacién de
hembras y machos en la clinica, este procedimiento es utilizado para evitar la
reproduccion de la mascota asi como para problemas hormonales que puedan

presentar los pacientes, los pacientes que mas comun mente presentan problemas
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son las hembras por la proliferacion de quistes en los ovarios y esto se resuelve con

un procedimiento quirdrgico.

Figura 11: preparacion de hembra para cirugia

3.1 ESTRELIZACION EN MACHOS

Existen diferentes técnicas quirdrgicas para la esterilizacion como la vasectomia y
la orquiectomia, incluyendo la posibilidad de utilizar métodos anticonceptivos

quimicos.

Las principales caracteristicas generales de estos métodos se resumen a
continuacion con el fin de tener una visién global de los principales procedimientos

para esterilizar a nuestros animales de compafia.

3.2 METODOS DE ESTERILIZACION

e Esterilizacién quimica

e Vasectomia
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e Orquioctomia

Estas técnicas son las mas comunes utilizadas en las clinicas, en la actualidad la

gue mas se ocupa es la orquioctomia que se refiere a la extraccion de los testiculos

para evitar la reproduccion

Figura 12: Retirando puntos a macho castrado

3.3 Ovariohisterectomia (OVH)

Ovariohisterectomia (OVH) es la intervencidon que se practica con mayor frecuencia

para prevenir el estro y camadas no deseadas.

También previene tumores mamarios o anomalias congénitas, previene piometras,
metritis, neoplasias, quistes, traumatismos, torsion uterina, prolapso de utero,

hiperplasia y prolapso vaginay ayuda al control de algunas anomalias
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endocrinoldgicas (diabetes) y neurolégicas (epilepsias) asi como algunos trastornos

dermatoldgicos.

Consiste en la extirpacion de ambos ovarios y el Gtero normalmente mediante un
abordaje abdominal a través de la linea alba. Existen algunas variantes en funcion

de distintos abordajes quirtrgicos Se trata de la intervencién que vamos a

Considerar como fundamental dentro de nuestro estudio, tanto por su maxima
eficiencia y por constituirse como la técnica actualmente mas utilizada por los

veterinarios y demandada por los propietarios de los animales de compaifiia.

3.4 TECNICA QUIRURGICA BASICA EN LA
OVARIOHISTERECTOMIA

El procedimiento de esta cirugia de rutina comienza con la colocacion de un punso
cat en el ante brazo de la paciente esto con la finalidad de colocar un suero Hartman
HT para poner el tranquilizante y la anestesia una vez que ya esto todo colocado
en su lugar procedemos a anestesiar al paciente para continuar con el proceso

quirdrgico.

Una vez que ya el paciente esta anestesiado procedemos a rasurar la zona donde
se realizara la incision, ya que quitamos todo el pelo del paciente de la zona
procedemos a lavar con jabén quirirgico después limpiamos y este proceso 00
realizamos dos o tres veces para combatir cualquier agente patdégeno que se

encuentre en la zona.
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Después de haber lavado con jabdén lavamos con yodo al 10% ya que este es un
desinfectante muy fuerte y con esto eliminar el resto de agentes patdogenos que el
javon no pudiera eliminar de esta zona, este procedimiento se realiza 3 veces
tallando la zona con fuerza para que todo quede bien desinfectado y libre de

agentes.

Ya que este muy limpia la zona procedemos a la colocacion de campos de cirugia,
esto para proteger la zona donde se realiza la cirugia, los materiales que

ocuparemos para la realizacion de este proceso son:

e Guantes

e Cubrebocas

e Cofia

e Bata quirurgica

¢ Instrumental lavado y desinfectado
e Suturas de naylon doble 00
e Campos quirargicos

e Buena iluminacion

e Hojas de bisturi del 24

e Charola en forma de rifibn

e Charola para liquidos

e Correas de sujecion en caso de no tener la mesa en forma de V.
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Figura 13: Materiales para realizar una quimioterapia

Ya que contamos con todos los materiales necesarios ahora si podemos comenzar

con este proceso de cirugia.

Se comienza con una incision en la linea alba contando piel esta incision se realiza
debajo del ombligo por las estructuras anatémicas que se encuentran en la zona y
poder localizar de una forma mas rapiday eficiente la estructuras involucradas en

este procedimiento

Después de haber encontrado la linea alba se procede a de bridar los tejidos con
unas pinzas para seguir el camino de la linea blanca y asi con esto evitar la ruptura
de vasos y no tener sangrado de mas en esta zona, una vez que ya pasamos la
zona de musculos nos encontramos con el peritoneo el cual se toma con unas
pinzas de ratdén para romperlo. La primera estructura con que nos encontramos es

la vejiga urinaria, esta debe vaciarse en forma manual.
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Ya que vaciamos la vejiga tendremos mas espacio para poder manipular las
estructuras dentro de la cavidad abdominal, procedemos a localizar los cuernos

uterinos para comenzar a extraerlos y poder ligarlos

Figura 14: Anestesiando al paciente para cirugia

Una vez encontrado el primer cuerno lo jalamos fuera de cavidad para localizar el
primer ovario y una vez que ya tenemos el ovario localizado procedemos a introducir
hilo de dos 00 dentro de cavidad esto con la finalidad de ligar y extraer el ovario
completo, colocamos la ligadura sin anclar sobre el paquete de ligamentos venas y
arterias para evitar una hemorragia colocamos cuatro puntos separados para poder
cortar todo el paquete y quede bien sujeto y soporte la presion de la vena y con esto

evitar algun problema pos cirugia.

Después de haber cortado el primer ovario procedemos a localizar el segundo
ovario para repetir este proceso y poder hacer las mismas ligaduras con suturas de

dos ceros.

Procedemos a ligar el Utero en este caso si ocupamos una sutura anclada por el
tamafio de la estructura anatémica, con este procedimiento de anclaje logramos fijar

de una manera mas eficiente la sutura y evitar sangrado pos cirugia, cortamos ahora
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si por completo toda la estructura y la ponemos sobre nuestro recipiente de forma
de rifidn para poder desecharlo después de la cirugia.

Figura 15: Canalizando un paciente

Ya que comprobamos que no existe ningun sangrado dentro de cavidad
procederemos a cerrar la incisibn y comenzamos con suturar primero el peritoneo
con puntos separados, estos puntos ayudaran a reforzar todas las demés suturas
que pondremos, una vez que ya suturamos el peritoneo suturaremos musculo con
3 puntos separados para después colocar un surgete continuo y la sutura tenga
mayor resistencia a la hora de que el musculo tenga su proceso de inflamacion

natural y con este evitaremos que se revienten las suturas.

Ya teniendo cerrado todo el musculo cerraremos la piel con nailon de 1 o 2 ceros
esto para darle la resistencia necesaria y evitar que se revienten los puntos, los
puntos que ocupamos son puntos separados comenzando del centro a las orillas

para que los espacios entre punto y punto estén uniformes y bien colocados.
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Figura 16: Preparacion de los farmacos anestésicos

Ya estando cerrada la herida procedemos alavar la zona para retirar la poca sangre
gue pudo escurrir por algin lado lavamos la zona y limpiamos y colocaremos un

cicatrizante de preferencia aluspray.

Figura 17: Paciente con tumores en glandulas mamarias
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Ya que colocamos este cicatrizante pasamos a la paciente a la zona de
recuperacion no sin antes administrar:

e Antibiético de amplio espectro

e Des inflamatorio

e Analgésico

e Y seguir proporcionando solucion Harman HT para mantener una buena

hidratacién y eliminacion rapida de los farmacos de anestesia aplicados

Ya que nuestra paciente se recuperd de una forma estable esta lista para regresar
a casa con medicamento para seguir con el tratamiento pos quirdrgico Yy que la
paciente pueda regresar en un lapso de 3 dias para poder revisar la evolucién de
la herida y que este cerrando conforme a lo establecido, los puntos se retiraran a
los 12 dias después de la cirugia esto para evitar que se adhieran a la piel y lastimar
de alguna otra manera a nuestra paciente

Figura 18: Paciente ya sin tumores en glandulas mamarias
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4. COLOCASION DE YESO

En la clinica otro de los diferentes casos que llegan son las fracturas que presentan
las mascotas debido a diferentes circunstancias por las que pasaron estas
circunstancias las mas comunes son:

e Caidas
e Atropellamientos

e Golpes fuertes

Estas lesiones son muy frecuentes en perros de gran talla asi como en perros de
talla muy chica, los que mas nos llegan con este tipo de problemas son perro de

tallas pequefias.

4.1 REVISION DE LA MASCOTA PARA
DETERMINAR LA FRACTURA

Comenzamos primero por hacer una evaluacion del paciente para checar donde y
que estructuras se encuentran dafiadas para asi poder pasar a un segundo plano
gue es la toma de placas para un diagnéstico mas exacto de la lesién y asi poder
tratar de una forma mucho mas adecuada y poder acomodar el miembro afectado

en el lugar correspondiente.
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Figura 19: Colocacion de guata para poder colocar las vendas de yeso

4.2 MATERIALES QUE SE OCUPAN PARA LA
COLOCASION DE YESO

Los materiales que debemos utilizar deben ser de la mejor calidad posible ya que el
paciente los tendra por aproximadamente un mes, muchos de los pacientes tratan
de quita este yeso de sus extremidades y si los materiales son de mala calidad sera

mucho mas facil que se despoje de ellos los materiales son:

e Guata
e Vendas de yeso
e Venda auto adherible

e cinta de tela

con este tipo de materiales es muy facil poner un yeso a un paciente ya que se

pueden ocupar de una forma mucho muy facil y son de secado rapido.

4.3 PROCEDIMIENTO DE COLOCASION
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El procedimiento de colocacién es muy importante ya que de esto depende que el

paciente sane correctamente con el yeso y asi poder evitar una cirugia,

comenzamos por:

medir el tamafio del miembro afectado

colocacion de vendas en agua para ablandarlas

una ves que ya tenemos la medida del miembro colocamos 5 o 6 vueltas de
guata en el miembro afectado esto le ayudara a darle soporte al yeso que se
guedara en el exterior.

Ya que colocamos la guato nos guiaremos con las radiografias para colocar
en una buena posicion el miembro afecto y de esta manera colocar las
vendas de yeso en el lugar correcto para dejarlas secar.

Unaves secado procedemos a colocar las vendas auto adheribles sobre el
yeso esto con la finalidad de proteger el yeso de cualquier golpe que pudiera

recibir.

Figura 20: Colocacion de la venda auto adherible
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Figura 21: Yeso puesto y terminado hasta el final
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