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RESUMEN

La neoplasia es el proceso de proliferacion descontrolada de células en un tejido,
se clasifican histologicamente de acuerdo con el tejido de origen y con el tipo de
célula de origen, y con su comportamiento biolégico, es decir, con un grado de
malignidad distinguiendo entre tumores cutaneos benignos y malignos. No obstante,
existen alternativas como la puncién con aguja fina (PAAF) como un procedimiento
rapido, sencillo, econémico, seguro y poco invasivo, permitiendo el estudio de las
células halladas en las neoplasias cutdneas y subcutaneas. Se concluyo que de 40
casos sospechosos de bultos en piel 36 de ellos fueron neoplasias, de acuerdo a
Su caracterizacion se obtuvo que los que tenian bordes regulares (75%), irregulares
(25%), por su textura: blanda (58.3%), duro (41.7%); localizacion: cabeza (8.3%),
tronco (13.9%), patas (16.7%), cuello (8.3%), labio (5.6%), abdomen (13.9%),
parpado (5.6%), escroto (2.8%), dedos (8.3%), costados (16.7%); por su base:
adherido (47.2%), sueltos (52.8%); presentacion: unico (72.2%), multiples (27.8%).
Malignas (56%), benignas (44%).

Palabras claves: neoplasia, maligna, benigna, cutanea, puncion.
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SUMMARY

Neoplasm is the process of uncontrolled proliferation of cells in a tissue, they are
classified histologically according to the tissue of origin and the type of cell of origin,
and their biological behavior, that is, with a degree of malignancy distinguishing
between tumors benign and malignant skin. However, there are alternatives such as
fine needle aspiration (FNA) as a fast, simple, economical, safe and minimally
invasive procedure, allowing the study of cells found in cutaneous and subcutaneous
neoplasms. It was concluded that of 40 suspected cases of skin lumps, 36 of them
were neoplasms, according to their characterization it was obtained that those with
regular edges (75%), irregular (25%), due to their texture: soft (58.3%) , hard
(41.7%); location: head (8.3%), trunk (13.9%), legs (16.7%), neck (8.3%), lip (5.6%),
abdomen (13.9%), eyelid (5.6%), scrotum (2.8%), fingers (8.3%), sides (16.7%); by
its base: adhered (47.2%), loose (52.8%); presentation: single (72.2%), multiple
(27.8%). Malignant (56%), benign (44%).

Keywords: neoplasm, malignant, benign, cutaneous, puncture.
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INTRODUCCION

En los recientes afios y debido a un cambio social, cultural y hasta de cierta
manera legal, apoyado por el nuevo marco de derechos hacia los animales, la
ciudad de Guayaquil ha atravesado una mejora en el cuidado y trato digno a las
mascotas por parte de sus amos. Al incrementar la esperanza de vida promedio de
una mascota, podemos presenciar ciertas enfermedades sobre todo en animales de
edad avanzada. Una de ellas fue el incremento de presencia de tumoraciones en la
piel de mascotas. Sin embargo, debido al escaso recurso econémico y a la falta de
conocimiento, muchas veces no se realizan exdmenes de diagndstico previos para
determinar la naturaleza de dichas tumoraciones y, en caso de neoplasia,
determinar su comportamiento biolégico, por lo que solo se los extirpa,

considerando, errbneamente, el problema resuelto.

El tegumento es continuamente expuesto a agresiones quimicas, fisicas y es
el sistema mas accesible y, por tanto, observado més de cerca por los duefios de
los animales (1), donde suelen detectarse abultamientos, razén por la que los
propietarios asisten a consulta veterinaria, ya que, en ocasiones, estos han
aumentado de tamafo, cambiado su color o firmeza (2). Una causa frecuente de
aparicion en perros domésticos son las neoplasias, cuya etiologia generalmente es
desconocida, sin embargo, se indica que se debe a la interaccién de varios factores
de riesgo como los genéticos (especie y raza). Otros factores de riesgo son los
ambientales (exposicion continua a la radiacién solar, o productos nocivos como
insecticidas, agentes infecciosos (retrovirus), desequilibrios hormonales o
nutricionales) (3) o incluso pueden venir derivadas de una inflamacién crénica (1),

entre otros.

La heterogeneidad de las estructuras cutaneas que se pueden involucrar en
un proceso neoplasico dificulta su clasificacion. En general, los tumores de piel se
clasifican histologicamente de acuerdo con el tejido de origen (epitelial,
mesenquimatoso, melanocitico o de células redondas) y con el tipo de célula de

origen, y con su comportamiento bioldgico, es decir, con un grado de malignidad



distinguiendo entre tumores cutaneos benignos y malignos (4). No obstante, existen
alternativas como la puncion con aguja fina (PAAF) como un procedimiento rapido,
sencillo, econdémico, seguro y poco invasivo, permitiendo el estudio de las células
halladas en las neoplasias cutaneas y subcutaneas (3), el examen histolégico
todavia se considera el estandar de oro, hay diferencias en la interpretacion cuando
la citologia se compara directamente con la histologia. Sin embargo, el nimero de
correlaciones positivas es alentadoramente alto y en expansion. (5)

Planteamiento de la Situacion Problematica.

El desconocimiento de los duefios sobre la existencia de pruebas de
laboratorio, para obtener un diagnostico especifico de los bultos sospechosos que

aparecen en la piel de sus mascotas.

Justificacién e Importancia de estudio

Los patdlogos usan clasificaciones para dar el nombre correcto a lo que esta
debajo de sus ojos, ellos analizan una seccion del tejido, se enfrentan a un arbol de
decisiones con el objetivo de asignar el nombre correcto, este diagndstico comienza
con el tipo de lesibn que se encuentre: sea este neoplasico, degenerativo o
inflamatorio (6). Sin embargo, por una cuestién econémicay de tiempo, se proceden
a extirpar las tumoraciones cutaneas en la clinica veterinaria, previo a un
diagnéstico confirmativo a nivel de laboratorio o en ausencia del mismo, cosa que
puede tener implicaciones negativas a nivel de tratamiento y de desconocimiento
sobre su caracter bioldgico e histolégico en caso de posibles neoplasias, lo que
puede comprometer su prondstico.

Un correcto diagnostico de las neoplasias cutaneas pudo permitir el
tratamiento apropiado y, por lo tanto, valorar el pronéstico del paciente de una
manera mas precisa. No obstante, la falta de datos que nos indiquen las
probabilidades de sufrir los diferentes tipos de neoplasias y la falta de recursos para
llevar a cabo el diagndéstico pormenorizado de cada paciente, nos llevan a plantear

el presente estudio.



Con este estudio se pretendio determinar la incidencia de los diferentes tipos
de neoplasias cutdneas que se observaron en los perros de la ciudad de Guayaquil,
para asi aportar una informacion de alto valor en el diagndstico clinico de los
profesionales de la ciudad. Ademas, se determinaron los posibles factores
asociados para que el mismo profesional los incluya en la anamnesis, sean
ejemplos de ello la raza o edad, entre otros.

Ademas, la informacién del diagnéstico realizado por el maestrante permitio,
a su vez, dar apoyo al médico veterinario responsable de los pacientes involucrados

en el tratamiento propiamente e in situ.
Delimitacion del Problema.

El presente estudio se realizé entre los meses de octubre a diciembre del
presente afo. El muestreo tuvo lugar en la clinica veterinaria “Zamora”, ubicada en
el Barrio Centenario (calle C #708 y Dolores Sucre) y, posteriormente, la
identificacion por citologia de las neoplasias se ejecut6 en el laboratorio “Diagnovet”,
ubicado situado en el mismo sector sur (avenida 3 SE #2503), en Guayaquil

(Guayas).

Formulacion del Problema.

¢, Con qué frecuencia se estuvo subestimando la presencia de neoplasias

cutaneas en los perros en la ciudad de Guayaquil?

Objetivos.

Objetivo General:

Determinar la presencia de neoplasias cutaneas en perros sospechosos de

la ciudad de Guayaquil.

Objetivos Especificos:

Caracterizar los tipos de neoplasias cutaneas en perros sospechosos de la

ciudad de Guayaquil.



Establecer los tipos de neoplasias cutaneas de acuerdo a su comportamiento

bioldgico y origen tisular.
Estudiar los factores asociados a los distintos tipos de neoplasias cutaneas.

Hipodtesis o Idea a Defender.

La mayoria de las consultas por tumoraciones en la piel que presentan los

pacientes caninos en la clinica veterinaria son debido a neoplasias.

Aporte tedrico o Conceptual

Con este estudio se di6 a conocer cuales son las neoplasias cutaneas mas
comunes que existen en la ciudad de Guayaquil, tanto por su comportamiento
bioldgico, como también de acuerdo a su celularidad. Ademas, el analisis de la
influencia que tienen las caracteristicas intrinsecas y extrinsecas de los pacientes
lo que permitio orientar en el cuadro clinico mas comun asociado a dicha

problematica.

Aplicaciéon Préctica

Por un lado, el presente estudio contribuyd con la labor del veterinario,
concretamente en la toma de decisiones terapéuticas oportunas in situ para los
pacientes participantes del estudio, ademas de concientizar a los duefios de los
perros en la importancia de buscar la atencién con la premura adecuada, para asi

mejorar la calidad de vida de sus mascotas.



CAPITULO 1

MARCO TEORICO

1.1Estado del arte

En los perros gerontes, de 10 afios 0 mas, aproximadamente el 50% se les
diagnostica neoplasias o cAnceres que existen también en los humanos, con similar
presentacion y patologia, segun un estimado para la poblacion de 77 millones de
caninos que tiene Estados Unidos (7). No obstante, existe la diferencia que en el
perro se da de manera espontanea, un hecho que lo distingue del resto de los
mamiferos, en algunos siendo inducidos. La alta incidencia de neoplasias
especificas por razas ayuda en la identificacion de la linea germinal y también se

relaciona con el papel del sistema inmunoldgico en la evolucién del tumor (7).

Esta problematica es de dinamica internacional, independientemente del pais
de origen, hay una importante prevalencia de neoplasias cutaneas, de entorno al
clima donde vivan las mascotas, cuidado que tengan los propietario ; entre las mas
diagnosticadas se encuentran el mastocitoma, histiocitoma, hemangiosarcoma,
melanocitoma y lipoma, y dentro de los factores asociados que se tomaron en

cuenta hay el sexo, siendo hembra esterilizada o macho castrado, razas, edad. (8)
9)

Existen razas que estdn marcadamente representadas en términos de
incidencia y mortalidad debido a procesos oncolégicos (10). En el caso de los perros
de raza pura, se puede identificar de una manera mas facil la base genética de las
enfermedades en general, incluidas las neoplasias, debido a su alto riesgo, y en
este caso puede considerarse que presentan un sindrome de cancer hereditario,
tales como el Boxer, Golden Retriever, Rottweiler, Bulldog (11), en comparacion con
los mestizos (6). En cuanto a la edad, se estima que la tasa de mortalidad aumenta
con la edad, ubicandose el 45% de los casos en los animales mayores de 10 afios
(12).



En Ecuador, son pocos los trabajos enfocados en las neoplasias cutaneas en
los canes. Concretamente, los datos mas recientes arrojan unas prevalencias
entorno al 5% de la poblacién, en la ciudad de Quito, independientemente de la
técnica, ya sea por histopatologia (13) e incluso citologia (14), confirmando un
porcentaje considerable (62%) de los casos sospechosos. También las neoplasias
son mas habituales en animales mayores y en las hembras, asociado a una
neoplasia muy comun como es el adenocarcinoma mamario, seguido por los

hemangiosarcomas y los fibromas de la piel (13) .
1.2Bases cientificas y tedricas de la tematica

La piel es un érgano complejo con multiples funciones que incluyen la
regulacion de temperatura ademas de tener una funcion inmunolégica y mecénica
(8). Dentro de las patologias que se encuentran en la piel, estan las neoplasias (en
griego, “nuevo crecimiento”), que es el proceso de proliferacion descontrolada de
células en un tejido (15). Se trata de un tipo de afectacion cada vez méas ocurrente
en la clinica veterinaria de perros y gatos. Se estiman que uno de cada cuatro

caninos mayores de dos afios fallece por causas oncoldgicas (10).

1.2.1. Clasificacion de las neoplasias

Las neoplasias se clasifican segun el tejido de origen que les da lugar y segun
su comportamiento biolégico. En este ultimo caso, existen las neoplasias benignas,
las cuales no crecen agresivamente, no invaden los tejidos corporales circundantes,
y no se diseminan a través del cuerpo (16), se designan con la inclusion del sufijo
“oma” en la célula de origen (17); y malignas o cancer tienden a crecer rapidamente,
invaden los tejidos a su alrededor y se extienden a otras partes del cuerpo (16),
dentro de las neoplasias malignas, tenemos los sarcomas (del griego sar,
“carnoso”), tienen poco estroma conjuntivo y son carnosos (17), los sarcomas de
tejidos blandos representan el 20.3%, y presentan recurrencias y metastasis que
deben de ser monitoreados (18) En la Tabla 1 se detallan las caracteristicas de las
diferentes neoplasias cutaneas segun sus caracteristicas macroscopicas,

microscopicas y factores predisponentes por las cuales se clasifican.



Tabla 1. Clasificacion de las neoplasias cutaneas segun su tejido de origen, presentacién clinica, macroscopicay

microscopica Linda Medleau (19),

Neoplasia Razas Localizacion Caracteristicas Caracteristicas microscopicas
macroscoépicas
Células epiteliales

carcinoma de| Dalmata, | Tronco, patas, Aspecto de coliflor, tamafio | e Citoldgico: células epiteliales
células Beagle, dedos, escroto, variable, pueden ulcerarse redondas, pequefas, poco
escamosas Bull Terrier | nariz, labios y sangrar diferenciadas con citoplasma
basdfilo; células epiteliales no
gueratinizadas, angulares, grandes,
mas maduras, con citoplasma
abundante, nucleo retenido vy

vacuolizacién perinuclear.
¢ Histopatologia: masas irregulares de
gueratinocitos atipicos, que
proliferan hacia abajo e invaden la

dermis.

papiloma Cocker Cabeza, Masas Unicas o mudltiples, | e Histopatologia: Degeneracion
Spaniel parpados. color carne variable o globulosa de las células

pigmentadas,

epidérmicas, cuerpos de inclusion




pedunculadas, alopécicas,

lisas a frondosas.

intranucleares, granulos

gueratohialinos.

carcinoma  de | Cocker Cabeza, torax, | Nodulos solitarios, bien Citologia: Tienen células epiteliales
células basales | Spaniel, parte dorsal del | delimitados, prominentes, pequeias, bastante uniformes,
Caniches, tronco redondeados, firmes o redondeadas o cuboideas, con el
Husky fluctuantes. citoplasma escasamente basofilico.
Siberiano Dermahistopatologia: masas no
encapsuladas, a menudo lobuladas,
intradérmicas o] subcutaneas

formadas por cordones o nidos.
glandulas Cocker Ano, cola, | Nédulos  solitarios o Citologia: células grandes,
hepatoides: Spaniel. prepucio. multiples, firmes, redondeadas 0 poliédricas,
adenoma (20) redondeados a lobulados. citoplasma abundante de color azul

claro, nucleo de redondo a ovalado.
Dermabhistopatologia: I6bulos de

células poligonales con citoplasma

eosinodfilo abundante, finamente
vacuolado, nucleo central
redondeado.




glandulas Golden Cabeza, Cuello, | Solitarios,  prominentes, Citologia: células medianas,
apocrinas: Retriever, Tronco, Patas alopécicos, coloracion redondas u ovaladas, ndcleo
adenoma Pastor azulada excéntrico y gotas
Aleman. intracitoplasmaéticas grandes.
Dermahistopatologia: Nodulo
cutaneo circunscrito que comprende
multiples quistes, suele estar
revestido por epitelio cilindrico
proliferativo, contiene liquido claro o
eosindfilo.
Células redondas
mastocitoma Boxer, Tronco, perineo, | Papulas, nédulos o masas Citologia: nucleo redondo y granulos
Boston patas pedunculadas intracitoplasmaéticos basofilos.
Terrier, Dermabhistopatologia: capa
Labradores, infiltrativa, no encapsulada o
Waimaranie cordones muy densos de células
rs, Beagle, redondas con un nucleo central,
Sharpei, citoplasma abundante con granulos
Golden basofilos variable.
Retriever




histiocitoma Boxer, Cabeza, orejas, | Nodulo solitario, firme, bien Citologia: células grandes, cantidad
Teckel, patas. delimitado, eritematoso, moderada de citoplasma finamente
Cocker, prominente, alopécico. granulado, color azul claro, nacleo
Gran redondo o arrifionado con cromatina
Danés, que parece encaje.
Collie, Bull Dermabhistopatologia: Capas
Terrier, infiltrativas ~ cutaneas,  densas,
Scottish circunscritas, histiocitos
Terrier y pleomorficos que pueden
Doberman. extenderse al epitelio.
(21)

plasmacitomas | Cocker Labios, tronco, | Nédulo  solitario,  bien Citologia: aparecen como células
Spaniel dedos. delimitado, blando o firme, plasmaticas tipicas con halos

pedunculado o ulcerado, perinucleares, menos

eritematoso.

plasmocitoides con una cantidad

moderada de citoplasma azul
oscuro, nucleo redondo excéntrico
con cromatina punteada.
Dermabhistopatologia: Células
organizadas en I6bulos soélidos

pequefios separados por un estroma

10




fino. Pleomorfismo celular notable,
células binucleadas ocasionales,

indice mitético moderado a notable.

linfoma(linfosarc | Mestizos, Citologia:  Numeroso linfocitos
oma) Labrador, extremidades. subcutaneos,  multiples, neoplasicos.
Doberman alopécicos, Dermahistopatologia: infiltracién
Pinscher ulcerativos. nodular o difusa de la dermis por
(22) capas de linfocitos neoplasicos
homogéneos.
tumor venéreo | Mestizos, Cabeza, patas. Como verrugas, Unicas o Citologia: células grandes,
transmisible Boxer, multiples, firmes a friables, pleomorficas, redondas, cantidad
(TVT) Maltese, moderada de citoplasma

Pointer (23)

hemorragicas.

definidamente vacuolado, color azul
medio, nucleo redondo con
cromatina gruesa.

Dermahistopatologia: capas de
células uniformes con un estroma de
colageno fino. Nudcleos grandes e
hipercromaticos, células con un
citoplasma vacuolado, abundante,

color azul claro.

11




Células Mesenquimales

liposarcoma Doberman, | Torax, abdomen, | Solitarias, poco Citologia: liposarcoma  mixoide,
Labrador. tronco, patas delimitados, blandas o incluye un  fondo mixoide,
firmes. extracelular, vacuolas lipidicas y la
presencia de células redondas
neoplasicas que contienen vacuolas
lipidicas intracitoplasmaticas. (24)
Dermabhistopatologia: lipoblastos
diferenciados, estrellados,
fusiformes o redondos, citoplasma
eosindfilo vacuolado.
hemangioma Boxer, Tronco, patas Crecimiento cutaneo o Citologia: células endoteliales de
Springer subcutaneo, solitario, aspecto normal, células ovaladas,
Spaniel, redondeado, bien estrelladas o fusiformes, citoplasma
Pastor delimitado, firme 0 azul moderado, nucleos medianos,
Aleman, fluctuante, prominente, redondos.
Golden color azulado a negro Dermahistopatologia: espacios
Retriever rojizo. dilatados llenos de  sangre

revestidos de células endoteliales

planas.
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hemangiosarco | Pastor Patas, tronco, Poco definidas, Citologia: sangre con células
ma Aleman, cabeza, orejas | esponjosas, color rojo endoteliales neoplasicas, células

Golden oscuro a negro, alopecia. pleomorficas, grandes, citoplasma

retriever basofilo y nucléolos prominentes.
Dermahistopatologia: células
fusiformes, pleomorficas,
hipercromaticas, atipicas.

fibroma Boxer, Patas, Costados | Masa cutanea 0 Citologia: células fusiformes

Golden subcutanea, solitaria, bien uniformes, nucleo oscuro redondo u

Retriever, delimitada, firme, ovalado, contiene uno o dos

Doberman abovedada o pedunculada. nucléolos pequefios.

Pinscher. Dermahistopatologia:  fibroblastos
maduros con produccion abundante
de colageno.

fibrosarcoma Golden Cabeza, Patas Masas solitarias, firmes, Citologia: células fusiformes,

Retriever, mal delimitadas, forma ovaladas o estrelladas pueden

Déberman nodular o irregular contener varios nucleos.
Dermabhistopatologia: células

fusiformes grandes se entrelazan,

son infiltrativas, no encapsuladas
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Células Melanociticas

melanoma

Scottish
Terrier,
Schnauzer,
Setter
Irlandés,
Ddoberman

Pinscher

Cabeza,

dedos

tronco, | Solitarios, bien delimitados,
abovedados, firmes, color
castafno a negro,

alopécicos, pedunculados.

Citologia: células redondas,
ovaladas, estrelladas o fusiformes,
citoplasma moderado.

Dermabhistopatologia: infiltracion de
macrofagos. Pleomorfismo células
mas extenso, aumento de las figuras

mitoticas.

Elaborado por: Ochoa Maria José
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1.2.2. Bases moleculares de las neoplasias

Se manifiesta que la base del cancer esta detras de un dafio genético no
letal, por lo que la oncogénesis o el inicio del tumor es el resultado del
descarrilamiento de una o varias vias de sefializacion implicadas en el

mantenimiento de la proliferacién celular normal (25).

El cancer es una afeccidbn genética, en algunos casos los factores
ambientales externos producen lesiones genéticas en las células somaticas que
ayuda al inicio del cancer. Pero en otras ocasiones las variaciones genéticas son
hereditarias (26).

El cual es mirado como producto de las alteraciones o dafios en el ADN, creando
genéticamente un desequilibrio funcional y estructural. Las neoplasias se distinguen
por la presencia del dafio al genoma celular o la alteracion de los genes. Preciso a
errores en la replicacion del ADN, todos los organismos multicelulares se confrontan

para desarrollar una neoplasia (27).

La inestabilidad genética es necesaria para que el tumor se desarrolle, pero
no son siempre los mismos cambios que ocurren para todos los tipos de tumores.
Las alteraciones genéticas no solo ayudan en la distribucién del gen sino también
en su funcién, afectando los mecanismos naturales de las células relacionadas con
su ciclo celular, apoptosis, proliferacion y en algunos casos en la angiogénesis (28),
este es esencial para el crecimiento del tumor como para desarrollar una metastasis

a distancia (28) .

Los proto-oncogenes es la trasformacion de una célula benigna en tumoral, los
oncogenes son los que regulan el crecimiento y la diferenciacion (26) , entre los
principales tenemos: los genes dominantes que contribuyen a la conversion de
células normales a células cancerosas, estos necesitan la activacion de un solo
alelo mutado para la iniciacion del cancer y genes supresores de tumores que
bloquean el desarrollo del cancer (29), se necesita la anulacion de dos alelos para
que la célula no se convierta en cancerosa, parando la proliferacion celular si hay

alguna mutacion, ayudando a la reparacion de ADN a la muerte celular o apoptosis
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(26), esta juega un papel importante en las enfermedades inmunomediadas y

degenerativas, se la relaciona con el cancer (28) .

El microRNA (mi RNA), a diferencia de otros genes relacionados con el
cancer, este no codifican proteinas, son pequefias moléculas de ARN no
codificantes de aproximadamente 22 nucleotidos de longitud que participan en la
regulacion génica trasncripcional para modificar procesos bioldgicos, la
desregulacion puede afectar a los genes involucrados en el cancer (30),una
molécula del microARN puede aparearse con un ARN mensajero (ARNm) que
contiene una secuencia de nucledtidos que complementa la secuencia del
microARN, este bloquea la traduccion de proteinas o provoca la degradacion del
ARNmM, el mapeo de los genes del micro ARN tiene que ver con el reordenamiento
de cromosomas y amplificaciones en las células cancerosas. La funcion de los
genes de microARN depende de un tejido especifico. El perfil de expresion de los
genes del micro ARN esté asociados a la clasificacion, diagnéstico y progresion del
tumor (31).

1.2.3. Etiologia de las neoplasias

A pesar de tantos afios de estudios, no hay una etiologia especifica que ayude
a comprender porque la aparicion de ciertas neoplasias, por eso se dice que es
extremadamente complicada e implica muchos niveles diferentes de regulacion. Los
diferentes agentes que favorecen al inicio de un tumor se llaman cancerigenos,
estos pueden ser: quimicos, fisicos o viricos.

Independientemente de los agentes que favorecen a la etiologia, la

carcinogénesis quimica tiene 3 etapas importantes estas son:

1. Iniciacién: estd regulada por 3 procesos que son: el metabolismo, la
reparacion del ADN y su proliferacion celular. La célula de inicio no
necesariamente debe ser cancerigena, esta debe mutar genéticamente y
tener un nivel alto de supervivencia para poder llevar a cabo la iniciacion

2. Promocion: Los mismos que dependen de su capacidad de mecanismo de
alteracion del ciclo celular en células pre neoplasicas. La célula inicial

deberia de tener algunas mutaciones para asi poder formar o
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transformarse en tumor tomandose las células vecinas. Como en el caso
de la sacarina, que es un agente promotor del cancer de vejiga; y el
fenobarbital de cancer de higado.

3. Progresion: aqui las mutaciones pueden hacer que las células estén
dispuestas para el crecimiento neoplasico, algunos de los tumores tienen
la habilidad para invadir y producir metéstasis a distancia, que se
caracteriza por la inestabilidad cromosomica y de mutaciones en los

oncogenes (32).

Entre los agentes quimicos que poseen la capacidad de causar cancer,
tenemos los contaminantes del medio ambiente tales como el aire donde se
encuentran algunas sustancias quimicas como los hidrocarburos arométicos, que
se encuentran en el alquitrdn de hulla y que pueden producir cancer. En la
actualidad se sabe que los factores de tipo quimico ambiental pueden causar
mutaciones en genes criticos después de la bioactivacion a intermedios reactivos,
y que estos pueden ser los insecticidas o plaguicidas, los cuales pueden actuar
como promotores de tumores, mejorando la proliferacion de células con mutaciones
(33). También los rodenticidas pueden contaminar el ambiente y tiende a desarrollan
neoplasias; un estudio en perros, indicé que se encontrd piretroides en el tejido

graso de las macotas junto a los tumores mamarios (34) .

Entre los agentes de tipo fisico esta la exposicion prolongada a los efectos de
la luz solar, lo que puede conllevar a producir cierto tipo de neoplasias como los
hemangiosarcomas a los caninos de pelaje claro y escaso (35). Aunque es
importante manifestar que existe un fendmeno llamado “inestabilidad genética
inducida”, que se da, a un lapso de exposicién profunda a la radiacién y hace que
rebase la posibilidad de reparacion del ADN dafado por lo que conlleva la aparicion

del cancer.

Y por ultimo tenemos los agentes de tipo virico, se dice que es por un déficit

de la IgA y que probablemente tiene que ver con caninos que estan
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inmunodeprimidos lo que conlleva a desarrollar ciertas neoplasias como son los

papilomas (35).

Existen otros agentes importantes para el desarrollo de las neoplasias como:

Hormonales: Existe ciertas hormonas que se les atribuyen la presencia y
proliferacion del cancer cuando va aumentando con la edad, como por ejemplo los
estrogenos y los progestagenos. El uso de hormonas exdgenas las cuales ayudan
a evitar el estro, como son la medroxiprogesterona, hace que exista un incremento

de las mismas (36).

Nutricionales: Se manifiesta que existen muchos agentes promotores de
neoplasias, tales como: conservantes, saborizantes, colorantes, etc., que al
consumirlos influyen en el desarrollo del cancer. También se indica que la ingesta
de alimentos ricos en grasa puede causar obesidad, los mismos que son algunos

factores que se asocian a la aparicion de cierto tipo de neoplasias (36).

1.2.4. Herramientas diagndsticas de las neoplasias

Existen algunos métodos de laboratorio que se pueden realizar en las
mascotas para poder llegar a un correcto diagnéstico de las neoplasias,
proporcionar el plan terapéutico adecuado y poder estimar un pronéstico acertado.
Es muy importante el diagnéstico microscépico ya que con el vamos a saber qué
tipo de células se encuentran en las lesiones, y asi poder ayudar a saber como
proceder en las mismas. Para ello existen distintas herramientas, basadas en la

evaluacién microscépica, tales como la histopatologia o citologia.

La histopatologia representa el gold standard de diagndstico de las neoplasias,
juega un papel importante para el diagndstico definitivo y ayuda a proporcionar
informacion del prondstico (18). Nos ayuda a ver en qué grado esta la neoplasia y
asi definir los margenes de seguridad que se debe de tener en caso de una
extirpacién, en un estudio de mixosarcoma en caninos, se detectod la recurrencia
local en 2 casos por histopatologia, mientras que con la citologia la recurrencia local

se confirmé en 6 casos (37)
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Dentro de la histopatologia, la inmunohistoquimica es una técnica de diagndstico en
el campo de la patologia tisular que permite trabajar con marcadores (38), se basa
en la unién de anticuerpos a un antigeno especifico en secciones de tejido (39).

La citologia es una herramienta sencilla no invasiva poco costosa la cual se
puede incrementar en las veterinarias, esta estudia las células de los tejidos sin
tener en cuenta la arquitectura de la lesion o como estan dispuestas las células
dentro de ella. Es una herramienta muy eficaz y valiosa para la evaluacion de una
lesion y establecer el siguiente curso de accion, ya que nos ayuda a diferenciar la
infeccion de un quiste o una neoplasia de manera rdpida. Las técnicas de obtencion
de células pueden ser por aspiracion con aguja fina (PAAF) o con aguja fina sin
aspiracion. (40) La PAAF para el evaluacion citolégica de masas cutaneas tiene el
potencial de proporcionar informacion vital por consideraciones de tratamiento y
permite descartar causas inflamatorias e identificar la una neoplasia y, a menudo,
incluso el tipo especifico de tumor que esta presente. (41) Se emplean varios tipos
de tinciones como Giemsa, Wright , Whright-Giemsa o Diff-Quick, son faciles de
preparar y producen tincidbn de excelente calidad de células y muchos de los
organismos, se usa con mayor frecuencia en la clinica veterinaria la tincion Diff-

Quick por su sencillez y rapidez (40)

1.2.5. Biomarcadores neoplasicos

Los biomarcadores son una variante funcional o indice cuantitativo de un
proceso bioldgico, que predice o refleja la evolucion o predisposicion a una
enfermedad o una respuesta a la terapia (42). En la clinica veterinaria, el uso de
biomarcadores cancerigenos, va a ayudar a determinar el indice de probabilidad de

células oncoldgicas en los caninos y como poder enfrentarse a ellas.

Dentro de los biomarcadores usados en neoplasias cutaneas en clinica de
perros, existe la ciclooxigenasa-2 (COX-2), cataliza la formacion de prostaglandinas
a partir del acido araquiddnico (43), se expresa en tejido debido a reacciones
inflamatorias (44), este ha ganado relevancia como un marcador prondstico

importante en varias neoplasias malignas, asociandose una sobreexpresion de la
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COX-2 con un peor pronostico en varias neoplasias tales como mastocitomas,
melanoma, tumores mamarios, nasales y carcinoma de células escamosas (45), en
los Hemangiosarcomas el patrén de etiquetado fue citoplasmatico con intensidad
débil (46).

Otro biomarcador que se utiliza en campo de la veterinaria, es el CD31, es una
molécula de adhesion plaquetaria, muy especifico para células endoteliales y sus
tumores; tiene funciones inmunoreguladoras y hematopoyéticas, se evalla en

tejidos normales y lesionados. (47).

Entre los antigenos mas conocidos esta el Ki 67 y se expresa en todas las
fases activas de la célula, es un indicador ideal de la proliferacion celular (48), se lo
sabe utilizar combinando el Ki-67 y AQNOR, para detectar aquellos mastocitomas
cutaneos de bajo grado con caracteristicas mas agresivas (49), el PCNA es otro
antigeno proliferativo de la célula, este puede ser detectado en la reparacion del
ADN; ambos pueden ser buenos indicadores de prondstico (50) . El factor VI
también conocido como el factor de Von Willebrand, es una proteina que sintetiza
las células endoteliales y forma parte del sistema de coagulacién, marca como

positivas algunas células endoteliales neoplasicas, se obtiene de tejidos.

Factor de crecimiento vascular endotelial (VEGF), es una proteina de factor de
crecimiento producida por células que se sobreexpresan en muchas afecciones que
producen inflamacién, como el cancer, también es un vasodilatador y aumenta la
permeabilidad microvascular (51), tiene una forma indirecta de cuantificar el
estimulo angiogénico potencial y mitogénico que los tumores ejercen en las células
endoteliales (34), se ha visto que tiene un patrén de expresion en el citoplasma,

difiere entre las células tumorales mamarias benignas y malignas.
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CAPITULO 2

ASPECTOS METODOLOGICOS
2.1 Método

La investigacion utilizé un método epidemiolégico, transversal y deductivo,
puesto que se examind la incidencia de las neoplasias cutaneas en los perros

sospechosos durante el tiempo que durd el estudio y se dio un estimado general.

2.1.1 Modalidad y tipo de investigacion

Se sigui6 una investigacion no experimental de tipo transversal puesto que
no se manipularan las variables, sino que se recogieron los datos de campo en un

momento y espacio delimitados.

El tipo de investigacion fue descriptivo, explicativo, cualitativo y correlacional
debido a la naturaleza de los datos, con los cuales se estimo la incidencia general
de neoplasias cutaneas en la ciudad de Guayaquil, su caracterizacion (clasificacion
de tipos de neoplasias) y se relaciond con posibles factores asociados, intrinsecos

de los pacientes y extrinsecos, como factores ambientales.

2.2Variables

Independiente: Caracteristicas intrinsecas del animal, tales como raza, edad,
sexo y esterilizacion, y extrinsecas tales como el hébitat, exposicion a luz solar o

trauma continuado.

Dependiente: Presencia y tipo de neoplasia cutanea.
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2.2.1 Operacionalizacion de las variables: Matriz de operacionalizacion de las variables.
TIPO DE DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE INSTR. DE
VARIABLES MEDICION MEDICION
Raza La raza hace referencia a las Raza que pueda estar asociada a Pura (especificar) Cualitativa Historia
caracteristicas idénticas en su mayor incidencia de neoplasias Mestiza clinica
aspecto. cutaneas
Sexo El sexo es una condicién organica Sexo para ver cual tiene mayor Macho Cualitativa Historia
gue distingue a los machos de las incidencia en las neoplasias Hembra clinica
hembras cutaneas
Edad La edad hace referencia al tiempo Edad cual tiene mas incidencia en Afos Cuantitativa Historia
que ha vivido, contando desde su las neoplasias cutaneas clinica
L nacimiento
5 Esteriliza | La esterilizacion hace referencia a Esterilizacién si la ausencia de las Si Cualitativa Historia
) cion la privacién de la facultad de hormonas sexuales predispone a la No clinica
z reproduccidén natural incidencia de neoplasias cutaneas
o Habitat Habitat es el conjunto de factores Habitat puede estar asociado a Interior casa Cualitativa Historia
g fisicos y geograficos que inciden en mayor incidencia de neoplasias Patio clinica
=z el desarrollo. cutaneas Calle
Combinacién
(especificar)
Exposicié La exposicion solar es la energia Exposicion solar puede estar Horas/dia Cuantitativa Historia
n solar emitida por el Sol asociado a la incidencia de clinica
neoplasias cutaneas
Trauma El trauma hace referencia a la El trauma puede estar asociado a Vacunacion Cualitativa Historia
continuad lesion o dafio de los tejidos la incidencia de las neoplasias Inflamacién clinica
0 cutaneas Otros(especificar)
Presenci La presencia de neoplasia hace Presencia de neoplasia que Si Cualitativa Historia
ade referencia a la formacién anormal incidencia existe No clinica
w | heoplasia de un tejido de caracter tumoral
E Comporta | El comportamiento biolégico tiene | Comportamiento biolégico con mas Benigna Cualitativa | Laboratorio
w miento relacién con la conducta maligna incidencia en las neoplasias Maligna
% biolégico del espécimen cutaneas
IiJ Tejido de | Hace referencia al tipo de célula del El tipo de origen cual tiene mas Epitelial Cualitativa | Laboratorio
w origen tejido incidencia en las neoplasias Endotelial
o cutaneas Melanocitica
Células redondas
Mesenquimal
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2.3Poblacion y muestra.
23.1 Poblacion
La poblacién que se investigo agrupa a todos los perros sospechosos de
presentar neoplasias cutaneas y/o subcutaneas que fueron atendidos en el
Centro Veterinario Zamora de la Ciudad de Guayaquil, Ecuador, entre los meses
de octubre y diciembre del 2021. Se esperd una poblacién de caninos de 213
que lleguen al Centro Veterinario y se estimé que 31 sean de neoplasias
sospechosas, se tomoO en cuenta a todos los perros que llegaron con bultos

sospechosos en piel.

2.3.2 Muestra
Se realizd el muestreo de todos los caninos sospechosos de neoplasias
cutdneas que llegaron a la Veterinaria Zamora, para luego analizar los

especimenes en el Laboratorio Diagnovet.

2.4Materiales:
2.4.1 Materiales de Campo:
Historia clinica (fisica o digital) de caninos sospechosos de neoplasias
cutaneas, algodon, gasa, alcohol, guantes de examinacion, lapiz marcador,
bozales, agujas G22-23-25, jeringas de 3 mL y 5 mL, portaobjetos, papel

absorbente, cinta de papel.
2.4.2 Materiales de Laboratorio:
Microscopio, tincion Diff Quick, fuentes para tincion.
2.5Técnica de Recoleccion de datos:

Se tuvo en cuenta el total de visitas de pacientes caninos, pero para la toma
de datos de los pacientes con casos sospechosos de neoplasias cutaneas, se
armo una anamnesis de acuerdo a la historia clinica del paciente, la cual incluyo:
Raza, edad, sexo, esterilizacién, habitat, exposicion al sol y a traumas
continuados, tiempo de presencia de lesion cutanea, existencia de estudios

previos.

Para la recoleccion de los especimenes, se realizo la técnica de aspiracion

con aguja fina mediante puncion (PAAF) y aspiracion con agujas de calibre 23G,
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25G y 26G, y jeringas de 3-5 mL. Para ello, se estabilizo la masa con una mano,

para ayudar a la penetracion de las mismas.

Seguidamente, se procedid con el estudio citologico. Se efectud el
extendido de la muestra sobre un portaobjetos mediante la técnica de Squash y
la técnica de frotis sanguineo. Posteriormente, se tifieron las muestras con

tincion rapida Diff Quick.

Finalmente, se revisé en el microscopio a un aumento de 40x-50x para el
estudio detallado, y en caso de ser necesario, 100x, para detalles de citoplasma
y nucleo (52), se valoraron aquellas areas que se encontraron integras y no
hayan sufrido dafios con el minimo, dafio sufrido durante el procesado. Se debio
observar primero a bajos aumentos 10x y localiz6 una zona representativa con

adecuada celularidad; después a 40-50x, para un estudio celular mas detallado.

2.6 Estadistica Descriptiva e Inferencial.

Se realizé la estadistica descriptiva de los datos, presentando la
incidencia de neoplasias cutaneas y los casos sospechosos confirmados en
porcentajes totales y segun las caracteristicas del paciente (variables
independientes). Se aplico el test de Ji-cuadrado para comparar los casos

confirmados entre los diferentes grupos que caractericen la muestra.

2.7Cronograma de actividades

Tarea Periodo ‘

Inscripcién al curso de Actualizacién de 29 de mayo del 2021
conocimientos y Matricula

Desarrollo Curso de Actualizaciéon de 5 al 27 de junio del 2021
Conocimiento

Inscripcién del tema de Proyecto de 8 de junio del 2021
Investigacion.

Asignacion de Tutora Responsable 14 de junio del 2021

Desarrollo y sustentacion de 14 de junio a septiembre del 2021
anteproyecto

Trabajo de Campo Septiembre a diciembre del 2021

Andlisis e interpretacion de Resultados Diciembre del 2021

Entrega de trabajo de Titulacion 20 al21 de diciembre del 2021
terminado
Sustentacion de trabajo de Titulacién 14 al 15 de enero del 2022
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RESULTADOS

Segun referencia de la informacion del sistema de registro de pacientes,
en los meses de estudio (octubre a diciembre), llegaron al centro veterinario un
aproximado de 95 caninos a la semana, es decir 475 entre el tiempo de estudio,
de los cuales 40 presentaron bultos sospechosos en piel (8.42% de casos

sospechosos), que se muestrearon.

De los 40 caninos que se muestrearon en el Centro Veterinario y analizaron,
36 caninos fueron neoplasias cutaneas (90% de los casos sospechosos y 7.58%
de incidencia en la clinica), 2 se dieron por inflamacion debido a un traumatismo

continuado, y en los 2 ultimos caninos se encontraron quistes epidérmicos.

3.1Caracterizar las neoplasias
Todos los caninos del estudio tuvieron bultos en piel sea de manera
cutdnea o subcutanea, de textura dura o fluctuante, la mayoria visibles, otras no
visibles solo palpables, de forma redonda o de bordes irregulares, fueron de
distintos tamafios desde muy pequefias hasta grandes. Su localizacion fue muy

diversa en parpados, muslos, tronco, dorso, patas, escroto.
3.1.1 De acuerdo alos bordes:

Tabla N°1 Neoplasias de acuerdo a sus bordes:

Bordes Proporciéon (%) Cantidad

Regulares 75 27
Irregulares 25 9
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

3.1.2 De acuerdo a la textura:

Tabla N°2 Neoplasias de acuerdo a su textura:

Textura Proporcion (%) Cantidad

Blanda 58,3 21
Dura 41,7 15
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022
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3.1.3 De acuerdo alalocalizacion:

Tabla N°3 Neoplasias de acuerdo a su localizacién:

Loacalizaciéon Proporcion (%) Cantidad

Cabeza 8,3 3
Tronco 13,9 5
Patas 16,7 6
Cuello 8,3 3
Labio 5,6 2
Abdomen 13,9 5
Parpado 5,6 2
Escroto 2,8 1
Dedos 8,3 3
Costados 16,7 6
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

3.1.4 De acuerdo al tipo de base:

Tabla N°4 Neoplasias de acuerdo a su base:

Base Proporcién (%) Cantidad

Adherida 47,2 17
Suelta 52,8 19
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

3.1.5 De acuerdo a su presentacion:

Tabla N°5 Neoplasias de acuerdo a su presentacion:

Presentaciéon Proporcion (%) Cantidad

Unico 72,2 26
Multiple 27,8 10
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

3.2Comportamiento bioldgico de las neoplasias cutaneas:
Para poder establecer su comportamiento biol6gico se basé en el analisis

del laboratorio, la misma que se identifico como benignas o malignas.

Las neoplasias malignas tuvieron un (56%) mientras que las benignas un
(44%).
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Tabla N°6 Tipos de Neoplasias por su Comportamiento Biologico

Comportamiento

Proporcion (%)

Cantidad

Bioldgico

Malignas 20

Benignas 16
Total 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

En el presente estudio se encontr6 mas neoplasias malignas que

benignas, algunas de estas se mandaron a estudio histopatologico para

confirmar su malignidad y asi poder realizar un tratamiento adecuado.

3.21

Origen tisular de las neoplasias cutaneas

Luego de tomar las muestras en la veterinaria, se interpretaron los frotis

en el laboratorio para poder determinar asi, las células que se encontraban en

cada uno de los portaobjetos después de su tincion, y poderlas identificar.

Siendo los resultados el siguiente:

Tabla N°7 Tipos de Neoplasias por su Origen Tisular:

Origen Tisular Proporcion Cantidad
*0)

Sarcoma de tejidos blandos 22,2 8
Mastocitomas 19,4 7
Lipoma 13,9 5
Melanoma 5,6 2
Hemangiosarcoma 5,6 2
Papiloma 2,8 1
Tvt 2,8 1
Adenoma sebéceo 2,8 1
Adenoma glandulas hepatoides 2,8 1
Histiocitoma 2,8 1
Tricoblastoma 2,8 1
Adenocarcinoma 2,8 1
Higroma 2,8 1
Melanocitoma 2,8 1
Tricoepitelioma 2,8 1
Hiperqueratosis folicualr 2,8 1
Plasmocitoma 2,8 1
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022
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Se observé una cantidad considerable de sarcomas de tejidos blandos
(22.2%), seguido de los mastocitomas (19.4%) y por ultimo los lipomas (13.9%),

son los que més presencia se tuvo en el estudio.

3.3 Clasificacion de neoplasias cutaneas de acuerdo a los factores
asociados:

3.3.1 Presencia de neoplasias cutaneas de acuerdo a laraza:
Para poder determinar la presencia de neoplasias de acuerdo a la raza,
se tomo en cuenta la historia clinica del paciente que asistié al centro veterinario

durante el trabajo de investigacion.

Tabla N°8 Presencia de Neoplasias Cutaneas por raza

Raza Proporcion (%) Cantidad
Mestiza 25 9
Labrador 16,7 6

Schnauzer 13,9 5
Golden Retriever 5,6 2
Bulldog Ingles 5,6 2
Bulldog Frances 2,8 1
Rhodesian Ridgeback 5,6 2
Pitbull 2,8 1

French Poodle 2,8 1
Cocker 2,8 1

Pug 2,8 1
Yorkshire Terrier 2,8 1

Teckel 2,8 1
Shihtzu 2,8 1
Sharpei 2,8 1

Basset Hound 2,8 1
| Total | 100 | 36 |

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

Entre las razas que mas se evidenciaron fue la Mestiza (25%), seguida de
las razas puras como el Labrador (16.7%) al igual que el Schnauzer (13.9%) y el
Golden Retriever (5.6%).

3.3.2 Presencia de Neoplasias Cutaneas de acuerdo ala
Edad:
Para poder evaluar este factor asociado, se los clasifico en: Cachorros de

0-1 afio, Adulto de 1 afio a 7 ainos, Geriatrico de 7 afios en adelante.
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Tabla N°9 Presencia de Neoplasias Cutaneas por edad

Edad Pmp(f;;)c'on Cantidad
Cachorros 0-1 afio 0 0
Adultos 1-7 afios 33,3 12

Geriatricos 7-adelante 66,7 24

Total 100 36

Elaborado por; Maria José Ochoa, 2022

Hubo mas neoplasias en caninos geriatricos (66.7%) que en los adultos
(33.3%).

3.3.3 Presencia de Neoplasias Cutaneas de acuerdo al Sexo:
La actual investigacion determiné la variable del sexo, de acuerdo a la
observacion directa al paciente. Esto ayudo a poder ordenar por la predileccion

del sexo las neoplasias tanto en hembras como en machos

Tabla N°10 Presencia de Neoplasias Cutaneas por el sexo

Sexo Prop((c;g)mon Cantidad
Hembra 55,6 20
Macho 44 .4 16
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

Se determin6 que es muy poca la diferencia entre ambos sexos, ya que

se encuentran neoplasias en las hembras (55.6%) y en los machos (44.4%).

3.3.4 Neoplasias Cutaneas de acuerdo a la Esterilizacién:
Continuando con el andlisis, se encontrd que los caninos esterilizados son
mMas propensos de tener neoplasias cutaneas. Esto podria deberse simplemente
a que, la mayoria de los perros a partir de 3 a 4 afios aproximadamente son
esterilizados por sus duefios, para evitar asi algunas enfermedades como
infecciones uterinas, tumores mamarios, entre otros., De esta forma, la mayoria
de animales adultos y geriatricos por simple estadistica ya han sido esterilizados,

siendo esta también, la edad mas propensa a presenciar neoplasias cutaneas.
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Tabla N°11 Presencia de Neoplasias Cutaneas por esterilizacion

Esterilizado Proporcion (%09 Cantidad
Si 63,9 23
No 36,1 13
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022
3.3.5 Neoplasias Cutaneas de acuerdo al Habitat:
El Habitat se determind de acuerdo a la informacién de la Historia Clinica

del paciente.

Tabla N° 12 Presencia de Neoplasias Cutaneas por habitat

Habitat Proporcion (%6 Cantidad
Patio 47,2 17
Casa 52,8 19
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

Concluyendo que los caninos que viven dentro de casa (52.8%) son los

que tuvieron mas neoplasias que los caninos que viven en patio (47.2%).

3.3.6 Neoplasias Cutaneas de acuerdo a la exposicion
solar:
Se determind por la Historia Clinica del paciente y se lo clasificé por

horas: 0-2 horas, 3 en adelante.

Tabla N°13 Presencia de Neoplasias Cutaneas por exposicion solar

Exposicion Solar Proporcion (%) Cantidad

0-2 horas 52,8 19
3 - adelante 47,2 17
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

Los caninos tanto los que pasan en exposicion continua al sol y los que
pasan en lugares cubiertos tienen neoplasias cutaneas, en el estudio los caninos
gue pasan en lugares techados (52.8%), mientras los que pasan en exposicion

continua al sol (47.2%).
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3.3.7 Neoplasias Cutaneas de acuerdo a Traumatismo
continuado:
Se determiné en el laboratorio con el andlisis del portaobjetos. Donde se
encontré mucha inflamacion

Tabla N°14 Presencia de Neoplasias Cutaneas por traumatismo continuado

Trauma Continuado Proporcion (%) Cantidad

Si 5,6 2
No 94,4 34
Total 100 36

Elaborado por: Maria José Ochoa, 2022

Se concluy6 que los caninos que se pasan con prurito o mordiendo las
lesiones (5.6%), solo es inflamacién y no es una neoplasia como tal, mientras
que los que no (94.4%).
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DISCUSION

El tegumento es continuamente expuesto a agresiones quimicas, fisicas
y es el sistema mas accesible y, por tanto, observado mas de cerca por los
duefios de los animales (1), donde suelen detectarse abultamientos; razén por
la que los propietarios asisten a consulta veterinaria, ya que, en ocasiones, estos
han aumentado de tamafio, cambiado su color o firmeza (2). En la actual
investigacion, se pudo confirmar esta informacion ya que es muy comun las
consultas por parte de los duefios a sus mascotas debido a los bultos en piel, los
cuales se han encontrado de varios tamafos, de texturas duras o fluctuantes, de

bordes regulares e irregulares.

En un estudio” retrospectivo y caracterizaciéon de las neoplasias en
perros”, que se realizé en Cuenca en el afio 2019, se encontr6 mas neoplasias
benignas que malignas (53). Al contrario, los resultados que arroja la presente
investigacibn no concuerdan con dicho estudio ya que se encontr6 mas
neoplasias malignas que benignas de acuerdo a su comportamiento bioldgico.
Esta problematica es de dinAmica internacional, independientemente del pais de
origen, ya que hay una importante prevalencia de neoplasias cutaneas. Entre las
mas diagnosticadas se encuentran el mastocitoma, histiocitoma,
hemangiosarcoma, melanocitoma y lipoma (8) (9). En la presente investigacion
las neoplasias de acuerdo al origen tisular que mas se encontraron fueron el
sarcoma de tejidos blandos, seguido del mastocitoma; aqui si se pudo corroborar
y si concuerda con el estudio “retrospectivo de tumores cutaneos en perros”
realizado en Japon en el afio 2017 que se han hecho ya que hay una elevada

cantidad de caninos con este tipo de neoplasia, los mismo sucede con el lipoma.

En algunos estudios que se hicieron en Ecuador, de acuerdo a los factores
asociados: siendo mas habituales en animales mayores y en las hembras (13),
en conclusién, se coincide con lo antes expuesto, ya que, en esta investigacion,
también se encontré mas neoplasias cutaneas en hembras con un 52.5% que en
machos con un 47.5%, lo que concluye que aqui, en la ciudad de Guayaquil, las

hembras desarrollan mas neoplasias cutaneas.
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La edad que mas revela neoplasias son los adultos de entre 5, 7 afios y
los geriatricos de 10 afios respectivamente, concordando con lo que algunos
estudios previos como la de la “evaluacion de casos de neoplasias caninas
diagnosticadas con histopatologia” realizada en Quito en el afio 2016 dice que
las neoplasias son mas habituales en animales mayores (13). Los animales
geriatricos resultan ser los mas afectados con neoplasias en distintas partes de
su cuerpo. En los libros se encuentra que la tasa de mortalidad aumenta con la

edad, ubicandose el 45% de los casos en los animales mayores de 10 afios (12).

En cuanto a la raza se dice que existen algunas que estan marcadamente
representadas en términos de incidencia y mortalidad debido a procesos
oncolégicos (10). En esta investigacion, los caninos que mas evidencian
neoplasias fueron los mestizos con un 22.5%. En razas puras se obtuvo los
siguientes resultados: el Labrador obtuvo 15%, a la par con el Schnauzer que

tiene un 15% y el Golden Retriever un 7.5%.
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CONCLUSION

Durante el tiempo de estudio, de la cantidad de pacientes recibidos en
consultorio, un total de 8.42% de casos fueron sospechosos a neoplasias
cutaneas, de los cuales se confirmé en el 90% (36/40 casos sospechosos),
siendo éste un numero elevado. De acuerdo a su comportamiento bioldgico y
origen tisular, predominaron las neoplasias malignas con un 56% donde se
obtuvo una alta presencia de sarcoma de tejidos blandos, se observaron también
una gran cantidad de células mesenquimales, seguido del mastocitoma; en el
que se observaron células redondas. Por otro lado, las neoplasias benignas
tuvieron un total de 44%, siendo el lipoma el que obtuvo una alta presencia de

células mesenquimales.

En cuanto a las variables intrinsecas de los animales estudiados en esta
investigacion, la raza que mas se pudo apreciar con neoplasias cutaneas fue la
mestiza, seguido de los perros de raza como fue el Labrador, Schnauzer y
Golden Retriever. La edad que mas obtuvo neoplasias fue la geriatrica que van
de 7 afos en adelante en dénde se pudo atender a caninos de hasta 14 afos,
seguido de los de edad adulta que van de 1 a 7 afios respectivamente. En ambos
sexos se vieron neoplasias cutaneas, elevandose ligeramente en el caso de las
hembras ante los machos. Podemos concluir de esta manera que, a mayor edad,
mayor riesgo hay de sufrir esta patologia y que existen ciertas razas mas

propensas a otras a padecer de neoplasias.

Dentro del andlisis se puede dilucidar también que, los caninos
esterilizados son los que mas evidenciaron neoplasias cutaneas en relacion con
los enteros. Esto podria tener una razén de simple coincidencia enfocada en la
edad del canino y es que actualmente los propietarios los esterilizan a edades
mas tempranas, para asi evitar infecciones de Gtero y tumores mamarios. Siendo
la mayoria de perros esterilizados, adultos y mayores, por simple estadistica da
como resultado una mayor incidencia de esterilizados con neoplasia. Ademas,
como dato adicional, se podria inferir que a partir de esa edad los perros suelen
llevar una vida mas sedentaria, incurriendo en la sobre alimentacion lo que refleja
sobre peso, malos habitos, una salud descuidada y por ende podria elevar el

riesgo de presenciar neoplasias.
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Por el habitat donde habitan se observé esta particularidad un poco mas
en caninos que viven dentro de casa que los que pasan todo el tiempo en el
patio. Esto podria explicarse por la exposicion al sol y al area libre. Profundizando
un poco mas en la exposicion al sol o rayos UV se los clasificd por horas ya que
es un poco dificil detectar exactamente cuanto tiempo pasan tomando sol los
caninos por sus variables comportamientos. Dentro de esta clasificacion por
horas, los que pasan menos tiempo expuestos al sol reflejan ligeramente mas
posibilidades de presentar neoplasias que los que se exponen mas; y de éstos
altimos, los caninos de pelaje claro que pasan mas tiempo en sol son mas
propensos a algunas neoplasias, siendo mas evidente en estos casos el
hemangiosarcoma. Es importante recalcar que se observa un trauma continuado
en caninos que pasaban con prurito o mordiéndose, ya que esta condicion o
comportamiento hace que la piel se inflame y se ponga fibrosa elevando la

oportunidad del desarrollo de dichos tegumentos.

Al finalizar éste amplio estudio, podemos concluir que en la ciudad de
Guayaquil existe una considerable incidencia de neoplasias malignas en perros,
factor que deberiamos tener en cuenta tanto médicos como duefios de las
mascotas porque esta condicidon puede complicar el estado de salud de los
caninos. Lo correcto seria la prevencion con buena alimentacién, exposicion
moderada al sol, una vida ejercitada y el balance ideal entre del disfrute del aire
libre y los cuidados que vivir dentro de casa ofrece a la mascota. Ademas, es
importante que los duefios de caninos de ciertas razas conozcan a temprana
edad, las posibilidades de que su mascota sufra a corto o largo plazo esta

condicion para prevenir con los cuidados antes mencionados.

En el caso de caninos que ya presenten neoplasias una valoracion precisa
y un tratamiento adecuado puede mejorar la complicacion del paciente. No
obstante, acceder a una correcta valoracion y tratamiento es una posibilidad que
pocos duefios tienen ya que no todos cuentan con los recursos econémicos

suficientes para realizar un diagndéstico pormenorizado.
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RECOMENDACIONES

Entre las conclusiones de acuerdo a los resultados obtenidos en la actual
investigacion se nota la necesidad de recomendar un estudio mucho mas
exhaustivo como lo es, el estudio histopatoldgico, para determinar el diagndéstico
definitivo de la neoplasia, para poder asi dar un tratamiento mas especifico y

darles calidad de vida a los pacientes.

De acuerdo con los objetivos planteados, el estudio ha sido exitoso porque
se ha podido determinar la presencia de neoplasias cutdneas en perros
sospechosos de la ciudad de Guayaquil, asi como se caracterizaron los tipos de
neoplasias encontradas, se establecieron los tipos de neoplasias cutaneas de
acuerdo a su comportamiento biolégico y origen tisular, y se estudiaron los

factores asociados a los distintos tipos de neoplasias cutaneas.

Cabe mencionar que es importantisimo que tanto médicos como duefios
de las mascotas conozcan qué son las neoplasias cutaneas y las posibilidades
que tienen sus mascotas de presentar esta condicion a corto o largo plazo para
asi prevenir y ofrecerle el tratamiento adecuado. Y no esta de mas extender
como recomendacion a los organismos publicos y privados, fundaciones,
médicos y demas responsables de la salud veterinaria que se trabaje en conjunto
por lograr tratamientos mas econdémicos y asequibles a la economia de los
duefios de las mascotas, entendiendo a la salud animal como una necesidad y

un derecho de los mas indefensos.
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ANEXOS

Guayaquil, 20 de Julio del 2021

SENOR Dr. MVZ

ENESTO OLAYA

DIRECTOR TECNICO DIAGNOVET
LABORATORIO CLINICO VETERINARIO

Preciado Doctor:

A través de la presente me dirijo a Ud. respetuosamente y expongo la solicitud
de su ayuda para poder realizar el andlisis e interpretacion de las muestras
obtenidas para mi proyecto de investigacion con el tema: ‘Identificacion
Citolégica Y Porcentaje Encontrado De Neoplasias Cutéaneas En Perros De La
Ciudad De Guayaquil - Ecuador “‘como requerimiento para concluir el Programa
De Maestria Clinica Y Cirugia En Caninos, en el laboratorio Clinico Veterinario
‘DIAGNOVET" de su propiedad.

Agradeciendo su atencion, esperando acceda a mi solicitud y esperando
pronta respuesta positiva a mi requerimiento, me despido

é[emk'& IU’ ( d’ w
. Maria José Ochoa
Cedula: 57846

Celular. 0993309621
Correo: maic 16448@hotmall com
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Guayaquil, 28 de Junio del 2021,

Dr, MVZ.
Fabricio Zamora Loor
Presente.

Estimado Doctor:

Por medio de la presente me dinjo a usted muy respetucsamente para solicitar
poder realizar en |a prestigiosa "VETERINARIA ZAMORA", de su propiedad, mi
proyecto de investigacion con el tema: “Identificacion Citolégica Y Porcentaje
Encontrado De Neoplasias Cutaneas En Perros De La Ciudad De Guayaquil -
Ecuador “como requerimiento para concluir el Programa De Maestria Clinica Y
Cirugia En Caninos,

Agradeciendo su atencion y respuesta positiva a mi requerimiento, me despido

Celular: 0993309621

Carrea* main 18448@hatmail com
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¢)DiagnoVat

Ledarsterm Chaics Veterinacia (" O

Guayaquil, 15 de Septiembre del 2021

CERTIFICACION

Quien suscribe el presente documento, Dr, Mvz. Emesto José Olaya Martinez
mm«mnlasmsam.mmdep«wym
técnico de "DIAGNOVET", Certifico mi aceptacion a la solicitud de la Dra. Mvz
MJMOdmOdmmm&hdom&tOQﬁSSTW.mm
du&ﬁsisemwmmdehsmmoumdumdpmymde
hmmamz'mmmvmewoe
Neoplasias Cutaneas En Perros De La Ciudad De Guayaquil - Ecuador “como
Wmmammmwmvm&
Caninos.

Pummmmmm.h&a‘mmmmnmmw
wmdoa:na\woummdewammdobslimusquebm
Ia ley.

Lorenzo de Garaycoa # 2505 y Cuenca « Tell.: 2400000 + Cel.: 0990278398
E-mail: info@diagnovel.com.ec * Guayaquil - Ecuador




Guavaquil, 14 de septiembre del 2021

CERTIFICADO

Por medio de la presente e acepta satisfactona a la solicitud de la Mvz. Marin José Ochoa
Ochoa con cedula de ciudadania # 0916557846, en realizar ¢l proyecto de investigacion
con el tema: “Identificacion Citologica Y Porcentaje Encontrado De Neoplasias Cutaneas
En Perros De La Ciudad De Guayaquil - Ecuador “como requerimiento para concluir ¢l
Programa De Maestria Clinica Y Cirugia En Caninos ; cuando clla lo desee.

Yo, Dr, Mvz Fabricio Enrique Zamora Loor, con cedula de ciudadania # 1308609203,
propictario “VETERINARIA ZAMORA”, certifico lo antes

expuesto,

Sin mas que agregar quedo abierto a entregar el apoyo necesario al respecto.

’

>
Yot foptois ...,

S :
L) virs nora
! TN

R rin ADGE

Fabricio Enrique Zamora Loor
Cédula: 1308609203

Celular: 098558964

Correo: vetzamora2015a@ gmail.com

VETERINARIA ZAMORA
CALLE “C" # 708 Y DOLORES SUCRE
TELEFONO 593 -4 - 2580922 - 0998005842
GUAYAQUIL ECUADOR
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LABORATORIO DIAGNOVET ORDEN ESTUDIOS PATOLOGICOS

i :
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3 P, AEATEL
é
~ ESTUDIOS SOLCITADOS
CTOLOGIA LiQUIDO DE PUNCION
L
ANTECEDENTES CLINICOS:
|MATERIAL REMITIDO:
UBICACION ANATOMICA:
TAMARNO: EVOLUCION:
CARACTERISTICAS DESCRIPTIVAS:

ULCERADA / PENDULAR / ADHERIDA / MOVIL / ENCAPSULADA / INTRADERMICA / SUBCUTANEA / SIMPLE / MULTIPLE / RECIDIVANTE

(OTRAS CARACTERISTICAS IMPORTANTES:

NODULO LINFATICO REGIONAL: Normal / Agrandado / Doloroso / Otros:

DIAGNOSTICO PRESUNTIVO: Lesida inflamatoria / Lesién neoplasica benigna / Lesion neoplisica maligna / Lesidn mixta / Otros:

TECNICA DE MUESTREO: Aspiracion con agujs fina / Hisopado / impronta / Raspado / Otros:

MEDICACION EN EL MOMENTO DE TOMAR MUESTRA:

ESTUDIOS PREVIOS:

[OTROS DATOS DE INTERES:

L ua‘a-uanmmamywtm

Lorento e Garsyroa 2505 - 507 y Cowecs
t.cmzmmmmmmu @D - A V.t
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e DiagnoVat

sboraberie Clinito Valtarinarie (::

Guayaquil, 12 de Enero del 2022

CERTIFICACION

Quien suscribe el presente documento, Esp, Mvz. Ernesto José Olaya Martinez
con cedula de ciudadania # 0923453708, en calidad de propietario y director
técnico de "DIAGNOVET", Notifica que la Dra. Mvz Maria José Ochoa Ochoa
con cedula de ciudadania # 0916557846, culmind de manera satisfactoria el
analisis e interpretacion de las muestras obtenidas para el proyecto de
investigacion con el tema: “Presencia de Neoplasias Cutaneas En Perros En Un
Centro Veterinario En El Sur De La Ciudad De Guayaquil - Ecuador *, la misma
que la realizé como requerimiento para concluir el Programa De Maestria Clinica
Y Cirugia En Caninos.

Por los motivos antes expuestos, la Dra. Marfa José Ochoa puede hacer uso del
presente documento como sea de su interés, dentro de los limites que le permita
la ley

Celular: 093941 ——
Correo: ernesto.olaya@diagnovet.com.ec

Lorenzo de Garaycoa # 2505 y Cuenca « Tell.: 2400000 « Cel.: 0990278398
E-mail: info@diagnovet.com.ec * Guayaquil - Ecuador

46



Guayaquil, 12 de encro del 2022
CERTIFICADO

Por medio de la presente se notifica la culminacion de manera favorable del
proyecto de investigacion realizada por fa Myvz. Maria José Ochos Ochoa con
cedula de ciudadania N° 0916557846, con ¢l tema: “Presencia de Neoplasias
Cutaneas En Perros 'n Un Centro Vetermanio En Bl Sur De 1a Ciudad De
Guayaquil — Ecuador”, ln misma que la realizo, para concluir el Programa De
Maestria Clinica Y Cirugia En Caninos,

Yo, Dr. Mvz. Fabricio Enrique Zamora Loor, con ¢édula de ciudadania N°
1308609203, propictario de la VETERINARIA ZAMORA, certifico fo antes
eXpucsto

Sin mas que agregar quedo agradecido con la atencion prestada u la presente.

-

ey
fn% Enzn Zamora Loor

‘tdula; Br. Fabriclo Zamora
Cédula: 1308609203 pr.“i:‘io clo Zame
Celular: 098558964 no mm"..".'. ﬂ.a.:.“'qum
Correo: vetzamora201 5@ gmail.com Fleg Prat. 554

VETERINARIA ZAMORA
CALLE "C" ¥ 708 Y DOLORES SUCRE

TELEFONO 593 -4 - 2580922 - 0998005842
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# Raza Edad Sexo Esterilizado Habitat Comportamiento biolégico Células de origen

1 Bulldog Ingles 2 afos Macho No casa Benigno higroma

2 Pitbull 3 afos macho Si casa y patio Maligno hemangiosarcoma

3 Bulldog francés 5 aflos macho Si casa benigno inflamacion

4 Labrador 7 afos hembra Si patio maligno melanoma

5 Schnauzer 2 afos hembra No casa benigno histiocitoma

6 Golden Retriever 9 afos Macho No patio benigno adenoma sebaceo

7 Bulldog Ingles 9 afos macho Si casa maligno sarcoma de tejidos blandos
8 Sharpei 5 afos macho Si casa maligno sarcoma de tejidos blandos
9 Mestizo 5 afos macho No patio benigno tumor venéreo transmisible
10 Schnauzer 10 afios macho Si casa benigno lipoma

11 Rhodesian Ridgeback 9 afos hembra Si patio benigno tricoepitelioma

12 Mestizo 5 afos hembra No patio maligno mastocitoma

13 Mestizo 3 afos hembra No patio maligno hemangiosarcoma

14 Frech Poodle 11 afios | hembra Si casa maligno adenocarcinoma apoécrino
15 Bulldog Francés 3 afos hembra No casa benigno hiperqueratosis folicular
16 Schnauzer 8 afos hembra Si casa benigno melanocitoma

17 labrador 13anos hembra Si patio maligno sarcoma de tejidos blandos
18 Mestizo 4 afos hembra No patio maligno sarcoma de tejidos blandos
19 Mestizo 11 afios | hembra Si patio maligno sarcoma de tejidos blandos
20 Labrador 9 afos macho Si patio benigno lipoma

21 teckel 5 aflos hembra No Casa maligno mastocitoma

22 Shihtzu 10 afos macho Si casa benigno tricoblastoma

23 Yorkshire terrier 10 afios macho Si casa benigno papiloma

24 Cocker 12 afios Macho Si casa maligno sarcoma de tejidos blandos
25 Labrador 13 aflos macho Si patio benigno quiste epidérmico

26 Basset Hound 11 afios | hembra Si casa maligno mastocitoma

27 Schnauzer 5 afos hembra Si casa benigno quiste epidérmico

28 Mestizo 10 afios | hembra No casa maligno mastocioma

29 Schnauzer 6 afnos macho No patio maligno melanoma

30 Golden Retriever 10 aflos | hembra No patio maligno sarcoma de tejidos blandos
31 Pug 8 afos hembra Si casa maligno mastocitoma

32 Mestizo 8 afios hembra Si casa benigno lipoma

33 Golden Retriever 9 afos hembra No patio maligno mastocitoma

34 Labrador 8 afos macho Si casa benigno adenoma hepatoides

35 Rhodesian Ridgeback 10 afos macho Si Patio maligno sarcoma de tejidos blandos
36 Labrador 8 afos macho Si patio maligno mastocitoma

37 Doberman 6 afos macho No patio benigno inflamacion

38 Mestiza 14 afos | hembra No patio benigno lipoma

39 Mestizo 10 afios macho Si casa benigno plasmocitoma

40 Schnauzer 8 afnos hembra Si casa benigno lipoma
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FOTO DE EVIDENCIA DE PROCESO DE INVESTIGACION DEL PRESENTE TRABAJO
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FOTOS DE ALGUNOS PACIENTES CON NEOPLASIAS




FOTOS DE ALGUNOS PACIENTES CON NEOPLASIAS
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FOTOS DE ALGUNOS PACIENTES CON NEOPLASIAS
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FOTOS DE ALGUNOS PACIENTES CON NEOPLASIAS
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