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RESUMEN

Los estudios epidemioldgicos permiten analizar la presentacion y frecuencia de las
enfermedades de caninos que varian segln su geografia. Objetivo, Determinar las principales
afecciones en caninos. Determinar la relaciéon entre las estaciones del afio y las afecciones
encontradas. Metodologia, la investigacion corresponde a un estudio descriptivo. El estudio se
realizd en los archivos del Centro Veterinario De Patas de San Juan de Lurigancho-Lima. Se
seleccionaron historias clinicas de caninos diagnosticados clinicamente entre los afios 2018 a 2022.
La coleccion de datos se realizé en una data virtual (Excel) donde se ingresaron las variables: sexo,
edad, afio de presentacion de la afeccién, mes de presentacion de la afeccidn, estacion del afio
cuando se presentd la afeccion y afeccion presentada. Analisis estadistico, las variables se
resumieron en tablas de frecuencia. El efecto de la Estacion del afio sobre la presentacion de la
afeccion se realizé6 mediante la herramienta estadistica VV de Cramer y el analisis retrospectivo
Odds Ratio. Resultados. Fueron diagnosticados clinicamente 3546 caninos, siendo machos 58% y
hembras 42%. La edad promedio es 2.95 afos, la edad minima un afio (38%) y edad maxima 17
afios (0.03%). Los afios con la presentacion de afecciones son 2022 (30.37%), 2021 (29.95%),
2020 (15.28%), 2019 (13.20%) y 2018 (11.20%). Las estaciones con presentacion de afecciones
son primavera (24.5%), verano (28.0%), otofio (23.7%), invierno (23.7%). Las afecciones con
mayor presentacion son: respiratorias (28.74%), por rickettsia (21.15%), digestivas (18.10%),
dermatoldgicas (14.44%). No se hallo relacion entre la estacionalidad del afio y la presentacion de
las afecciones (coeficiente de asociacion V de Cramer, 0.0829). Sin embargo, los valores OR
muestran asociacion del verano (1.34) y otofio (1.25) sobre la presentacién de afecciones por
rickettsias. También, el invierno (1.24) sobre la presentacién de afecciones digestivas.

Palabras claves: Enfermedades en caninos, estudio retrospectivo, V de Cramer, Odds Ratio.

vii



INTRODUCCION

En el Per( existen pocos estudios sobre la frecuencia de la aparicion de las enfermedades
presentadas en caninos en una muestra representativa. En afio 2018, se presento la Caracterizacion
de la Casuistica de Caninos Atendidos en el Servicio de Cuidados Intermedios en el periodo 2014
— 2016, en la cuidad de Lima (Tovar M. 2018) donde los diagnésticos compatibles mas comunes

fueron la ehrlichiosis, gastroenteritis, piometra, comprension medular y enfermedad renal cronica.

El Hospital Clinico Veterinario de la Universidad de Chile realizd6 un Estudio
Retrospectivo de las Principales Patologias en Caninos y Felinos y de Variables Administrativas
orientadas principalmente a caracterizar los pacientes atendidos y basadas en las frecuencias de
los diagnosticos clinicos (Aguero L. 2006), en el cual el sistema mas afectado en caninos fue la
piel, seguido por los sistemas: digestivo y musculo esquelético, ubicAndose a continuacion con

frecuencias similares los sistemas respiratorio, auditivo y reproductivo.

En Ecuador se realiz6 el Estudio Retrospectivo de las Patologias Diagnosticadas en una
Clinica Veterinaria para identificar los tipos de casos clinicos de pacientes que se presentaron,
ademés se correlacion6 con la especie, raza, sexo, edad y uso de uno 0 mas examenes
complementarios (Vaque T. 2019), en este estudio las principales patologias reportadas fueron:
afeccion en el tracto gastrointestinal, traumatismo y politraumatismo, y enfermedades
hemoparasitarias. La raza mestiza fue la que presento una mayor cantidad de datos, otras razas que
tuvieron una participacion considerable fueron Caniche, Shih tzu, Chihuahua, Bulldog y

Schnauzer.

En el Centro Veterinario de Patas durante la clinica diaria se realiza el diagnostico clinico
donde se identifica mediante el empleo del examen fisico las afecciones o patologias a partir de



signos clinicos que los canes manifiestan. Sin embargo, cada historia clinica representa una
casuistica independiente y aislada que no permite obtener resultados en conjunto y menos aun
conclusiones del conjunto de canes que fueron atendidos en un determinado periodo de tiempo. Es
de este modo que se tiene una data sin ingresar y procesar en un sistema, sin un estudio estadistico

y epidemioldgico como corresponderia.

El presente trabajo de investigaciones se enfoca en el estudio estadistico retrospectivo de
las principales afecciones encontradas en caninos y diagnosticadas clinicamente en el Centro
Veterinario de Patas en San Juan de Lurigancho-Lima, ya que, debido a la acumulacién de datos
clinicos que no fueron analizados estadistica ni clinicamente, se estd perdiendo una valiosa
informacion que en lo posterior se emplearia como ayuda en el diagnostico de las enfermedades
mas prevalentes y desafiantes a las que se va enfrentando el médico veterinario, también ayuda a
determinar los factores de riesgo potenciales que estarian asociados con la presencia de las

enfermedades, como la edad, sexo y la estacionalidad cuando se presenta la afeccion.

Objetivo general
Determinar cudles son las principales afecciones encontradas en caninos diagnosticadas

clinicamente en el Centro Veterinario de Patas en San Juan de Lurigancho entre el 2018 y 2022.

Objetivos especificos
Determinar las frecuencias de las diferentes afecciones encontradas en caninos
diagnosticadas clinicamente en el Centro Veterinario De Patas en San Juan de Lurigancho-
Lima entre el 2018-2022.

Determinar si existe relacion entre la estacionalidad del afio y la frecuencia de las
afecciones encontradas en caninos diagnosticadas clinicamente en el Centro Veterinario

De Patas en San Juan de Lurigancho-Lima entre el 2018-2022.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

1.1 ANTECEDENTES

Middleton, S. B. (2003). De un total 7000 fichas clinicas presentes en una clinica
veterinaria en la cuidad de Vifa del Mar, se seleccion6 una muestra de 2100 fichas con el fin de
caracterizar demograficamente la poblacion canina concurrente y de clasificar segin etiologia y
sistema afectado, entre los afios 1995 y 2000. Un 33,73% de la poblacion estudiada correspondid
a caninos menores de 8 meses; la relacién macho : hembra fue de 1,16 : 1. El 74,05% de los caninos
fue de raza pura, destacando ovejero aleman, Cocker y Poodle como razas mas frecuentes. En total
se registraron 3209 diagnosticos; las principales etiologias fueron: infecciosas 47,87%, parasitaria
16,95% y endocrina-nutricional-metabolica e intoxicaciones 11,09%. Las diferencias encontradas
entre las estaciones del afio no fueron estadisticamente significativas. La frecuencia de los
diagndsticos segun sistema afectado fue: tegumentario 26,89%, digestivo 17,89% y oculoauditivo
15,92%. Las afecciones Oseas se presentaron mayoritariamente en machos, mientras que las
genitourinarias lo hicieron en las hembras. Los diagnosticos especificos mas frecuentes fueron en
orden decreciente: gastroenteritis 10,41%, otitis 8,66%, sarna 7,14%, faringitis 6,95%, enteritis
6,36% Yy piodermatitis 5,89%.

Tovar, M. G. (2018). La Clinica Veterinaria Docente Cayetano Heredia (CVDCH). El
objetivo de este trabajo fue caracterizar la casuistica en caninos atendidos en el area de cuidados
intermedios de la CVDCH entre el 2014 y 2016. Para ello, se realiz6 un estudio retrospectivo
revisando 6050 historias clinicas, de las cuales 860 cumplieron con los criterios de inclusion. Se
analizaron las variables: signologia predominante, estado clinico al triaje, tipo de enfermedad
diagnosticada, diagnostico compatible, tratamiento, pruebas diagnosticadas y desenlace, mediante

estadistica descriptiva. En la poblacion predominante los perros machos (54,42%), de edad adulta



(55,12%), de raza pura (59,77%) y de tamafio pequefio (46,28%). Ademas, se encontré que
predomind: la signologia sistémica (34,65%), el estado clinico urgente (70,93%), el tipo de
enfermedad infecciosa sistémica (26,05%) y el diagndstico compatible ehrlichiosis (20,93%). Los
antiacidos fueron el tratamiento mas utilizado (18,62%), los hemogramas la prueba diagnostica
méas comun (26,57%) y el desenlace que predominé fue el alta (53,49%). A su vez, se encontrd
asociacion de la variable sexo macho con la mayor presentacion de ehrlichiosis y gastroenteritis,
de la variable edad geronte con piometra (en hembras) y enfermedad renal cronica; y de la variable

raza pura con la mayor presentacion de ehrlichiosis y gastroenteritis.

Castillo, J. O. (2019). EI proposito de esta investigacion fue realizar un analisis
retrospectivo de las principales patologias que afectaron a los caninos y felinos, que llegaron al
Hospital Docente Veterinario “Cesar Augusto Guerrero” de la Universidad Nacional de Loja, en
el periodo 2013-2017, se llevo a cabo con la informacion obtenida de los registros de las historias
clinicas del hospital, teniendo en cuenta las siguientes variables: edad, raza, sexo, ubicacion
anatémica, presuncion diagndstica. Se encontrd6 3604 casos, de los cuales 3379 (93,76%)
pertenecen a caninos y a felinos 225 (6,24%) con diferentes patologias, los que fueron agrupadas
a cada una de las variables estudiadas: en cuanto a la edad los cachorros fueron los més afectados
en caninos 1375 casos (41%) y en felinos 94 casos (42%). De acuerdo a la raza en los caninos los
mas afectados fueron los mestizos 1296 casos (38,35%), en los felinos la raza mestiza 200 casos
(89%). Con respecto al sexo en los caninos fueron afectados los machos con mayor frecuencia
1714 casos (51%), y en los felinos los machos fueron predominantes 122 casos (54%), en los
felinos fue la abdominal y generalizada con 70 casos (31%). En cuanto a la patologia predomino
los traumatismos en los caninos 788 casos (23%), y en os felinos 85 casos (38%).

1.2 ENFERMEDAD

Las enfermedades son el resultado de factores etiol6gicos que afectan a animales
susceptibles, en un medio propicio para que ocurra la interaccién. Clasicamente, las causas de las
enfermedades se han dividido en dos grandes grupos: las causas internas, en las que se incluye los
factores genéticos; y las causas externas, constituidas por factores fisicos, quimicos y

microorganismos (Trigo et al 2017).



1.2.1 Factores intrinsecos de predisposicion a enfermedades

e Predisposicion por especie: algunas enfermedades afectan a algunas especies,
pero a otra no (por ejemplo: la fiebre porcina cléasica).

e Predisposicion por raza: estas suelen estar asociadas a genotipos y fenotipos que
predisponen dichos trastornos. Los perros dalmatas estan predispuestos a sordera,
hiperuricemia y gota.

e Predisposicion por género: los trastornos reproductivos ocurren con mayor
frecuencia en hembras que en machos. Las neoplasias de glandula mamaria, son
méas comunes en hembras y en animales enteros que castrados.

e Predisposicion por edad: algunas enfermedades como el moquillo canino se
presentan mas frecuentemente en individuos jovenes, debido a que los viejos tienen
una inmunidad sélida o ya padecieron la enfermedad.

e Predisposicion por color: animales albinos y de color claro, que no tienen
melamina que absorba las radiaciones ultravioletas, estan predispuestos a
quemadura solares y neoplasias como melanomas y carcinomas de células
escamosas en piel, y cataratas en el cristalino.

e Predisposicion por conformacion anatomica: los perros de raza Cocker Spaniel
tienes muchos problemas de otitis por acumulacion de sebo en el canal auditivo.
Los perros de raza Sharpei tienen la piel arrugada y en estos se observan mas casos
de dermatitis que en otras razas (Trigo et al 2017).

1.2.2 Fatores fisicos causantes de enfermedad

Las radiaciones ionizantes causan dafio al ADN por lo que son carcinogénicas y
teratogénicas. Los efectos de las radiaciones ionizantes son mas evidentes en las células que estan
dividiéndose activamente, tales como las células germinales, el epitelio intestinal y la médula dsea.
El dafio por radiacién ultravioleta es mas grave en individuos y areas despigmentadas, como la
nariz de los perros de la raza Collie, o toda la piel de los sujetos albinos, que crecen del efecto

protector de la melamina.

La exposicion al frio, sobre todo si se acompafa de viento y lluvia, puede causar
hipotermia, especialmente en neonatos que tienen una mayor superficie corporal con respecto a su

masa, en comparacion con los adultos. La hipotermia causa disminucion de la funcion de los



linfocitos T, hace mas lenta la conduccién de impulsos nerviosos y los reflejos, disminuye el ritmo
cardiaco y provoca arritmias, insuficiencia cardiopulmonar, desequilibrio acido basico y muerte.
La exposicion pasajera al frio (enfriamiento) predispone a enfermedades respiratorias (resfriado),
pues disminuye la actividad de la carpeta mucociliar, lo que favorece la colonizacién del epitelio

respiratorio por microorganismos patdgenos.

El golpe de calor que se observa en humanos, perros y cerdos, ocurre cuando se sobrepasa
la capacidad de pérdida de calor por evaporacion del sudor y jadeo. La presencia de una gruesa
capa de grasa en el cerdo, o un pelaje abundante en el perro, son factores predisponentes. Ademas
de la deshidratacion de la matriz extracelular, ocurre hemoconcentracion, deshidratacion celular,
edema cerebral y coagulacion intravascular diseminada, con riesgo de muerte por choque
hipovolémico. Una elevacion de tres o cuatro grados centigrados sobre la temperatura normal,

causa dafio cerebral, corazon, higado y rifion (Trigo et al 2017).
1.2.3 Otros factores causantes de enfermedad

e Estrés y cortisol: el cortisol se produce en corteza adrenal, como respuesta al
ACTH liberado por situaciones estresantes que ocurren en la vida de los animales.
Los efectos del cortisol causan hiperglicemia con una respuesta de secrecion de
insulina, que paraddjicamente no logra disminuir la glicemia, porque el cortisol
causa resistencia a la insulina. El cortisol causa una rdpida disminucion de la
concentracion de linfocitos y monocitos en la sangre, que se redistribuyen hacia el
bazo, la medula 6sea y el sistema linfatico. Los niveles elevados persistentes de
cortisol causan inmunosupresion, con una fuerte depresion de la respuesta inmune
celular.

e Instalaciones: los animales alojados presentan mas enfermedades gastroentéricas
y respiratorias que sus contrapartes de vida libre, no porque las instalaciones
directamente las predispongan, sino porque el hacinamiento, la falta de ventilacion
y la acumulacion de excretas producen gases tdxicos que, por una parte dafian la
carpeta mucociliar, y por otra parte, el hacinamiento aumenta la probabilidad de
colonizacién por patdgenos contra los cuales los animales no tienen inmunidad.

e Calostro: es muy importante que el recién nacido ingiera calostro en sus primeras

horas de vida, pues es rico en anticuerpos, las cuales pasan por el intestino y son



pinocitados por los enterocitos y transferidos a la circulacion del neonato. Si el
animal recién nacido no ingiere suficiente calostro dentro de sus primeras horas de
vida, no tendra la inmunidad necesaria y estard predispuesto a desarrollar
neumonias o diarreas, con graves consecuencias.

e latrogenia: comprende las enfermedades causadas por el médico, sea humano o
veterinario. La iatrogenia puede deberse a error médico, negligencia o bien, a
efectos adversos o interacciones de los medicamentos (Trigo et al 2017).

1.2.4 Microorganismos causantes de enfermedades

Las enfermedades infecciosas que afectan a caninos son de importancia en la clinica diaria,
ya sea por la frecuencia de su presentacion, o por la severidad de los cuadros clinicos que producen

o el potencial zoond6tico que representan.

Las enfermedades virales en perros son de especial interés para la clinica diaria, entre las
mas comunes estan el moquillo (distemper canino) y la rabia. Esta Gltima como se sabe, constituye

una enfermedad que también afecta a los gatos, al hombre y a la mayoria de los mamiferos.

Los problemas bacterianos, por lo general, son secundarios a infecciones virales primarias.
En cambio, los problemas bacterianos primarios son raros, con excepcion de ciertos

padecimientos, como la leptospirosis.

Las enfermedades infecciosas parasitarias tienen suma importancia por su trascendencia en

la salud publica.

Otros padecimientos causados por rickettsias (como la erliquia y anaplasma), aunque son
frecuentes, también llegan a producir ciertos trastornos que comprometen la vida del paciente v,

por ello, es necesario conocerlas (Basurto 2009).

1.3 EPIDEMIOLOGIA

La epidemiologia es la distribucion y los determinantes de estado o eventos (en particular
de enfermedades) relacionados con la salud y la aplicacion de esos estudios al control de
enfermedades y otros problemas de salud. Hay diversos métodos para llevar a cabo investigaciones

epidemioldgicas: la vigilancia y los estudios descriptivos, retrospectivos se pueden utilizar para



analizar la distribucion y los estudios analiticos permiten analizar los factores determinantes
(Lilienfeld, 1986).

La epidemiologia permite conocer los patrones de distribucion en el tiempo y espacio de
la enfermedad en la poblacion. A partir de un estudio retrospectivo nos permite identificar y hacer
comparaciones entre grupos o poblaciones sometidas a estudios epidemiol6gicos que se pueden
clasificar en observacionales y experimentales (Beaglehole, et al 1994).

1.3.1 Alcance de la epidemiologia

La medicion de la cantidad de enfermedades infecciosas y no infecciosas en una poblacién
ayuda a determinar su importancia y la eficacia de las compafias de control, causas complejas y
desconocidos de enfermedades pueden ser mediante el estudio de las enfermedades en diversos
grupos de animales. Los efectos de las enfermedades en la produccion pueden ser realistas sélo en
relacion a la disminucion y produccion en la manada o rebafio, en lugar de un solo animal. El
impacto economico de la enfermedad y de los intentos de control que de manera similar se evalGan

mejor en grupos de animales, las poblaciones son la base de la epidemiologia (Herrera, 2001).
1.3.2 Uso de la epidemiologia

Muchas enfermedades con una causa conocida se pueden diagnosticar con precision por
los signos exhibidos por los animales afectados y otras infecciones producen signos clinicos
distintos en mas especies y pueden ser diagnosticados facilmente en el laboratorio. Sin embargo,
determinar por qué se produjo un brote es importante para limitar su propagacion de la enfermedad.
El valor absoluto puede ser el resultado de una frecuencia, la cual implica conocer el nimero de
veces que se repite un evento de interés, por ejemplo: nimero de casos de parvovirus en un afio en
una zona o el nimero de casos de rabia urbana canina durante un afio. El valor relativo es un valor
que, ademas se relaciona con otros de interés, entre los valores relativos se pueden calcular a las
razones, las proporciones y las tasas. En las enfermedades infecciosas, aunque ha habido éxitos
notables en el control de las enfermedades infecciosas, algunos ain plantean problemas tanto en
los paises desarrollados como en los paises en desarrollo y algunas contintan recurriendo; por

ejemplo, la fiere aftosa (Clarke, 1987).

A medida que se controlan las enfermedades infecciosas masivas y la produccion animal

se vuelve mas intensa, otras enfermedades se vuelven relativamente mas importantes. Actualmente



son problemas importantes en los paises desarrollados, y en algunos paises en desarrollo los
caninos y felinos. Se estd centrando la atencion en la salud de los animales de compaiiia,
particularmente en los paises desarrollados, esto se refleja en las tendencias de empleo en la
profesion veterinaria. Muchos problemas de salud de los animales de compafia también son
complejos, y una comprension completa de su causa y control es posible solo cuando se aprecia la
distribucion de los factores genéticos y ambientales (Doll, et al 2003).



CAPITULO II

METODOLOGIA

2.1 Ubicacion.

El estudio se realizo en el area de archivos e historial clinico del Centro Veterinario De
Patas, con direccion en la Av. José Carlos Mariategui Mz. 12 Lote 3 A.H. Arriba Peru - Baydvar,
distrito de San Juan de Lurigancho, ubicado al noreste de Lima a 205 m. s. n. m., provincia de

Lima, departamento de Lima, Perd.
Latitud sur: 11°57°21.9”
Longitud este: 76°59°37.8”

2.2 Materiales y equipos.

e Historia clinica.
e Laptop.
e Programa Microsoft Excel.
e Software R Studio.
2.3 Problema general

¢Cudles son las principales afecciones encontradas en caninos diagnosticadas clinicamente

en el Centro Veterinario De Patas en San Juan de Lurigancho-Lima entre el 2018-2022?
Problemas especificos

¢Cuanto sera la frecuencia estadistica de las afecciones encontradas en caninos
diagnosticadas clinicamente en el Centro Veterinario De Patas en San Juan de Lurigancho-Lima
entre el 2018-2022?
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¢ Estara relacionada la estacionalidad del afio con la frecuencia estadistica de las afecciones
encontradas en caninos diagnosticadas clinicamente en el Centro Veterinario De Patas en San Juan
de Lurigancho-Lima entre el 2018-2022?

2.4 Tipo de investigacion
Aplicativo — Descriptivo
2.5 Seleccion de Muestreo

Mediante documentacion hacia la gerencia del Centro Veterinario De Patas se solicito

acceso al area de historial clinico (Anexo 01).

A continuacion, se seleccionaron aquellas historias clinicas pertenecientes a caninos con

atencion realizada durante el periodo comprendido entre los afios 2018 al 2022.

De las historias de canes atendidos en este periodo se seleccionaron aquellas historias
clinicas que se diagnosticaron clinicamente. En este contexto no se tomaron en cuenta aquellas
historias donde se emplearon exdmenes de laboratorio 0 exdmenes auxiliares, también fueron

excluidas las historias incompletas.
Criterios de inclusion.

Para el estudio fueron consideradas las historias clinicas de canes atendidos y con motivo
de diagnostico clinico en el en el Centro Veterinario De Patas, San Juan de Lurigancho en el
periodo comprendido entre el mes de enero del afio 2018 hasta el mes de diciembre del afio 2022.

Criterios de exclusion.

Se excluyeron aquellas historias clinicas de canes que al momento de la revision no

registraban motivo de diagndstico clinico y aquellas historias clinicas con informacién incompleta.
2.6 Coleccion de Datos

Para la coleccion de datos se empled un computador personal, laptop, donde se elabord un
instrumento que es una tabla en hoja de Microsoft Excel (Anexo 03) donde se planted el ingreso
de informacion de cada paciente canino atendido, recopilando las siguientes variables
(caracteristicas): numero de historia clinica, nombre del paciente, sexo del paciente, edad del
paciente, afio de presentacion de la enfermedad, mes de presentacion de la enfermedad, estacion

del afio cuando se presento la enfermedad, y enfermedad o afeccion presentada.
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En las variables (caracteristicas) numero de historia clinica y nombre del paciente no se
asignd ninguna codificacion, tomandose como referenciales con la finalidad de evitar repetir
informacion del paciente canino. Contrariamente para las variables (caracteristicas) restantes: sexo
del paciente, edad del paciente, afio de presentacion de la enfermedad, mes de presentacion de la
enfermedad, estacion del afio cuando se presentd la enfermedad, y enfermedad presentada, si se
asignaron caddigos los cuales correspondieron a numeros naturales que permitieron ingresar

informacidn con facilidad y evitar errores durante la digitacion.
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Tabla 2.1

Operacionalizacion de las variables

Variable Definicion Tipo de variabley Operadores
operacional escala de estadisticos
medicién
Sexo del paciente Diferencia fisica y Cualitativa Macho =1
constitutiva del Nominal Hembra =2
macho y hembra
Edad del paciente  Tiempo de vida Cuantitativa Afos: 1,2, 3, ...
Razon
Ao de Tiempo de 12 meses Cualitativa 2018 =1, 2019 = 2,
presentacion de la o 365 dias. Nominal 2020 = 3, 2021 = 4,
afeccion 2022=5
Mes de Tiempo de 30 dias. Cualitativa Ene=1,Feb=2
presentacion de la Nominal Mar = 3, Abr=4
afeccion. May =5, Jun =6
Jul=7, Ago=8
Set=9,0ct=10
Nov =11, Dic = 12
Estacion del afio Periodo de tiempo Cualitativa Verano =1 (ene-mar)
cuando se presentd de 3 meses 0 90 dias Nominal Otofio = 2 (abr-jun)
la afeccion. Invierno = 3 (jul-set)
Primavera =4 (oct-dic)
Tipo de afeccion Problema de salud Cualitativa Respiratorio = 1
presentada. que requiere Nominal Digestivo = 2
atencion médica Urinario = 3
Dermatoldgico = 4
Rickettsia=5

Reproductivo = 6
Traumatol6gico =7

Tumoral =8
Otico=9
Ocular=10

Neuroldgico = 11
Envenenamiento = 12
Hipersensibilidad = 13
Papilomas = 14
Cardiaco =15

Mamario = 16

Nota: Operacionalizacion de las variables generada para el desarrollo del estudio.
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2.7 Procesamiento de datos

Durante el desarrollo del procesamiento de datos se procedio al ingreso de datos de cada
paciente canino atendido en el instrumento generado en la herramienta de Microsoft Excel,

iniciando este proceso en orden alfabético.

Para el ingreso de la enfermedad diagnosticada se asignd numeros naturales de acuerdo a

como fueron apareciendo las enfermedades.

Al culminar cada jornada de ingreso de la data se procedié a una revision de la data
ingresada a manera de fiscalizacion y con el objetivo de reducir el error. También se corroboro la

informacion al culminar el integro de la data.
2.8 Andlisis estadistico.

Mediante el empleo del programa Microsoft Excel y el software R studio se procesaron

estadisticamente los datos colectados.

A la herramienta R studio se ingresé el archivo Excel en formato CSV delimitado por

comas conteniendo el integro de la data colectada.

Mediante diversas oOrdenes (lenguaje de programacion) se procedié al procesamiento

estadistico.

Las variables cualitativas (sexo del paciente, afio de presentacion de la enfermedad, mes
de presentacion de la enfermedad, estacion del afio cuando se presentd la enfermedad y la
enfermedad presentada) en todo el periodo en estudio y por cada afio se resumieron mediante

frecuencias relativas, y se presentaron en tablas de frecuencia.

La variable edad del paciente se resumio mediante frecuencias relativas y absolutas, y se

presento en tablas de frecuencia. También se resumieron en medidas de tendencia central.

El efecto de la variable Estacion del afio cuando se presento la enfermedad sobre la variable

presentacion de la afeccion, se realizé mediante dos herramientas:

o La herramienta estadistica V de Cramer, empleada para medir la fuerza de
asociacion o grado de relacion que existe entre las variables nominales. Estacion
del afio cuando se presento la afeccion y la variable Presentacion de la afeccion.

Los valores de la V de Cramer van desde 0 hasta 1. Los valores 0 a 0.10 indican
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que no hay efecto (el grado es despreciable), de 0.10 a 0.30 el efecto es pequefio,

de 0.30 a 0.50 el efecto es moderado y de 0.50 a 1 el efecto es grande.

e Elandlisis retrospectivo OR (Odds Ratio) que es una medida empleada en estudios
epidemioldgicos transversales, expresa la probabilidad de ocurrencia de una
enfermedad determinada a efecto de una Estacion del afio determinada. El valor
OR mayor a 1 significa que el evento (afeccion) y el factor (Estacion del afio) estan
asociados, en el sentido de que, en presencia de un factor aumenta la probabilidad
del evento (factor de riesgo); el valor OR igual a 1 significa que la probabilidad
que ocurra un evento (afeccion) son las mismas en presencia 0 ausencia de un
factor (Estacion del afio); El valor OR menor a 1 significa que el evento y el factor
estdn correlacionados negativamente y la presencia de un factor reduce las

probabilidades de que ocurra un evento (factor protector).

Para las cuatro enfermedades con mayor frecuencia relativa presentada durante los afios en
estudio se elaboraron canales endémicos que permitieron interpretacion de los datos de vigilancia
(Anexo 10).
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CAPITULO 111
RESULTADOS Y DISCUSIONES

En el procedimiento de la revision, posterior ingreso y procesamiento de los datos de los
historiales clinicos de los caninos atendidos en el periodo 2018 a 2022 en el Centro Veterinario De
Patas se contabilizé un total de 3546 caninos.

3.1 SEXO DE LOS CANINOS ATENDIDOS EN EL PERIODO 2018 — 2022
Tabla 3.1

Sexo de los caninos con atencion en el periodo 2018 — 2022

Sexo Pacientes atendidos % Frecuencia relativa
Macho 2046 58 0.58
Hembra 1500 42 0.42
Total 3546 100 1.0

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.

De la tabla 3.1 y el Anexo 04, la primera caracteristica de los caninos en el periodo en
estudio respecto al sexo de los pacientes determina la atencion de 2046 machos que representan el

58%, y 1500 son hembras representando el 42%.

El estudio realizado por Agliero (2006) que también incluye el estado reproductivo mas las
subcategorias de entero y castrado, muestra resultados similares a nuestro estudio con 57.5% de
machos versus 42.5% en hembras. También Tovar (2018) obtuvo resultados similares en los
caninos atendidos en cuidados intermedios con 54.4% de machos y 45.6 % de hembras. Se puede
mencionar que en ambos estudios mencionados y con los cuales hacemos comparacion, mas

nuestro estudio se mantiene una mayor frecuencia por la atencién veterinaria en el sexo macho,
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esto debido a la preferencia de muchas familias por tener caninos macho haciendo a un lado a las

hembras por evitar una prefiez no deseada y aumento de cachorros en el futuro.

3.2 EDAD DE LOS CANINOS ATENDIDOS EN EL PERIODO 2018 - 2022
Tabla 3.2

Edad de los caninos atendidos en periodo 2018-2022

e el Fromdn P
1 1348 38 0.3801 0.3801
2 876 24.7 0.2470 0.6272
3 379 10.7 0.1069 0.7341
4 206 5.8 0.0581 0.7922
5 186 5.2 0.0525 0.8446
6 182 51 0.0513 0.8959
7 104 2.9 0.0293 0.9253
8 83 2.3 0.0234 0.9487
9 55 1.6 0.0155 0.9642
10 48 14 0.0135 0.9777
11 28 0.8 0.0079 0.9856
12 12 0.3 0.0034 0.9890
13 16 0.5 0.0045 0.9935
14 9 0.3 0.0025 0.9961
15 11 0.3 0.0031 0.9992
16 2 0.1 0.0006 0.9997
17 1 0.003 0.0003 1.0000
Total 3546 100 1.0000

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.

La siguiente caracteristica evaluada entre los caninos atendidos en el periodo en estudio es
la edad de los pacientes, tabla 3.2 donde podemos mencionar que la edad minima de los caninos

es de un afio y la edad maxima es de 17 afos.

De esta caracteristica, edad, se puede apreciar en la tabla 3.2 que mientras la edad se
incrementa las frecuencias relativas decrecen. Es en este sentido que la mayor frecuencia relativa

observada corresponde a los cachorros de un afio de edad, con 1348 caninos representando el 38%,
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y la edad maxima corresponde a caninos geriatricos de 17 afios, con un canino representando el
0.003%, (Anexo 05).

La edad promedio determinada de los caninos atendidos es de 2.947, la medianaes de 2 'y

la moda 1 afio.

Tomando en consideracién las divisiones segun el estado fisiolgico del canino, se tiene a:
caninos cachorros (hasta 1 afio) 1348 (38.01%), caninos jovenes (1 hasta 3 afios) 1255 (35.39%),
caninos adultos (4 hasta 6 afios) 574 (16.19%), caninos geriatricos (mayores a 6 afos) 369
(10.41%).

Nuestros resultados respecto de la edad de los caninos atendidos guardan similitud con los
encontrados por Castillo (2019), donde se menciona mayor frecuencia a menor edad en la
poblacién canina estudiada, siendo cachorros 41%, seguido de pacientes jovenes 28%, caninos

adultos 15% y en menor frecuencia encontrada en los caninos geriatricos 17%.

Middleton (2003) menciona en su trabajo de investigacion realizada en Vifia del Mar —
Chile, que la mayor frecuencia de cachorros en atencion esta ligado a la desaparicion de
anticuerpos calostrales con una inmunidad sistémica en formacion, estando los cachorros
expuestos a distintos antigenos virales, bacterianos y otros microorganismos. Por otro lado, los

perros geriatricos van desarrollando enfermedades disfuncionales y/o degenerativas.

Para Dias-Pereira (2022) la frecuencia en geriatricos estd ligada por morbilidades
relacionadas con el aparato reproductor, el cardiovascular y el urinario y, en hembras, también la
glandula mamaria. Las lesiones hiperplasicas y degenerativas fueron morbilidades comunes

encontradas en esta poblacion de perros de edad avanzada.

Nuestros resultados respecto a la edad de los caninos atendidos guardan similitud con los
encontrados por Castillo y Middleton, esto debido a que los cachorros en su primer afio de vida
necesitan recibir sus vacunas y antiparasitarios de uso interno y externo para evitar enfermedades
de tipo bacterial, viral o parasitarias. Por otro lado, los cachorros por tener un caracter curioso y
juguetdn son mucho mas propensos a sufrir problemas digestivos por la ingesta de objetos extrafios

que Ilaman su atencion.
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3.3 AFECCIONES DIAGNOSTICADAS CLINICAMENTE EN LOS CANINOS
ATENDIDOS EN EL PERIODO 2018 - 2022

Tabla 3.3

Afecciones diagnosticadas clinicamente en los caninos atendidos en periodo 2018-2022

Afecciones Caninos % Frecuencia
diagnosticadas atendidos Relativa

1  Respiratorio 1019 28.7 0.2874
2 Rickettsiales 750 21.1 0.2115
3  Digestivo 642 18.1 0.1810
4 Dermatoldgico 512 14.4 0.1444
5  Traumatologico 264 7.4 0.0745
6  Reproductivo 51 14 0.0144
7 Hipersensibilidad 51 14 0.0144
8  Neurologico 50 14 0.0141
9  Ocular 48 14 0.0135
10  Otico 46 1.3 0.0130
11 Tumoral 39 1 0.0110
12 Envenenamiento 31 0.9 0.0087
13 Urinario 24 0.7 0.0068
14 Papilomas 9 0.3 0.0025
15 Mamario 7 0.2 0.0020
16  Cardiaco 3 0.1 0.0008

TOTAL 3546 100% 1.0000

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.

Una caracteristica apreciada en la tabla 3.3 es la mayor presentacion en nimero de caninos
atendidos de cuatro tipos de afecciones, principalmente las afecciones respiratorias (1019), las
afecciones relacionadas con rickettsias (750), las afecciones digestivas (642) y las afecciones

dermatolégicas (512). Contrariamente, se tiene una menor presentacion en el namero de caninos
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atendidos en las afecciones cardiacas (3), las afecciones de la glandula mamaria (7), las relaciones
con papilomas (9) y las afecciones urinarias (24). Esta comparacion también es reflejada en las
frecuencias observadas donde las afecciones respiratorias muestran la mayor frecuencia con 28.7%

y las afecciones cardiacas muestran la menor frecuencia observada con 0.1%.

Nuestros resultados guardan cierta similitud con los resultados de Tovar (2018), donde las
condiciones de estudio abarcan solamente aquellos caninos con atencién en cuidados intermedios
incluyéndose ademas analisis laboratoriales. Es de este modo que se halla ehrlichiosis (20.93%) y
gastroenteritis (10.12%) como las mayores frecuencias, y en menor frecuencia observada la

enfermedad renal crénica (4.53%).

También existe cierta concordancia con los resultados obtenidos con Agtiero (2006), donde
se incluyen en las mayores frecuencias observadas las afecciones digestivas (12.1%), afecciones
traumatoldgicas (11.1%) y dermatologico (10.7%). Mientras que, entre las afecciones con la menor
frecuencia observada se encuentra las genitourinarias (0.9%). Sin embargo, estas frecuencias no
serian comparables con nuestro presente estudio debido a que este autor ademas incluye a caninos

con motivos de control sano (25.9%).

Nuestro estudio, los de Tovar (2018) y Aglero (2006) fueron realizados en diferentes
localizaciones geograficas ademas de diferentes condiciones socioecondmicas y de conocimiento
en tenencia responsable de mascotas. Es asi, que es conocido que en los niveles socioeconémicos
y culturales mas bajos existe un mayor grado de desinformacién sobre las mascotas, el cuidado
que necesitan y el conocimiento de las enfermedades infectocontagiosas que podrian padecer.
Estos factores ejercen influencia debido a que nuestro estudio realizado en una pequefia
localizacion del distrito de San Juan de Lurigancho presenta una poblacién mayoritariamente de
estratos socioeconémicos medio bajo — bajo (INEI-2020). Adicionalmente, se observa que la
poblacién mantiene una mala practica en tenencia de canes con postergacién en la asistencia o
atencion veterinaria, lo que conlleva al riesgo de zoonosis y diseminacion de enfermedades
infectocontagiosas o producto del contagio por enfermedades transmitidas por vectores como
pulgas y garrapatas (Lozano 2018).
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3.4 AFECCIONES DIAGNOSTICADAS CLINICAMENTE EN LOS CANINOS ATENDIDOS POR CADA ANO Y MES EN
ESTUDIO EN EL PERIODO ENTRE 2018 -2022

Tabla 3.4

Afecciones diagnosticadas clinicamente en los caninos atendidos por cada afio en estudio en el periodo entre 2018-2022

Afecciones 2018 % 2019 % 2020 % 2021 % 2022 %
Respiratorio 96 24.18 93 19.87 163 30.07 309 28.85 358 33.40
Digestivo 87 21.91 87 18.59 126 23.25 164 15.31 178 16.60
Urinario 5 1.26 4 0.85 3 0.55 5 0.47 7 0.65
Dermatologico 61 15.37 70 14.96 78 14.39 160 14.94 143 13.34
Rickettsia 78 19.65 125 26.71 120 22.14 238 22.22 189 17.63
Reproductivo 8 2.02 6 1.28 4 0.74 18 1.68 15 1.40
Traumatolégico 38 9.57 42 8.97 25 4.61 83 7.75 76 7.09
Tumoral 4 1.01 2 0.43 4 0.74 18 1.68 15 1.40
Otico 3 0.76 8 171 2 0.37 19 1.77 14 1.31
Ocular 4 1.01 4 0.85 2 0.37 14 1.31 24 2.24
Neuroldgico 2 0.50 5 1.07 4 0.74 18 1.68 21 1.96
Envenenamiento 4 1.01 10 2.14 2 0.37 8 0.75 7 0.65
Hipersensibilidad 6 151 7 1.50 8 1.48 15 1.40 15 1.40
Papilomas 0 0.00 3 0.64 0 0.00 1 0.09 5 0.47
Cardiaco 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 3 0.28
Mamario 1 0.25 2 0.43 1 0.18 1 0.09 2 0.19
Total 397 100.00 468 100.00 542 100.00 1062 100.00 1077 100.00
% 11.20 13.20 15.28 29.95 30.37

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.
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Tabla 3.5

Afecciones diagnosticadas clinicamente en los caninos atendidos por cada mes en estudio en el periodo entre 2018-2022

Afecciones Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Set Oct Nov Dic Total
Respiratorio 111 87 70 73 103 80 87 81 68 70 93 96 1019
Digestivo 69 55 39 47 45 48 59 57 58 42 58 65 642
Urinario 4 1 4 1 2 2 1 2 3 2 2 0 24
Dermatoldg. 65 51 36 39 30 32 37 48 40 29 51 54 512
Rickettsia 63 78 105 65 79 59 60 60 34 44 50 53 750
Reproductivo 3 4 8 6 5 4 2 3 5 4 3 4 51
Traumatoldg. 24 19 16 18 20 24 19 28 20 26 31 19 264
Tumoral 3 8 4 5 3 0 2 1 2 1 4 6 39
Otico 4 6 3 3 3 3 11 3 1 5 1 3 46
Ocular 4 4 0 3 8 3 1 5 6 1 7 6 48
Neurologico 6 5 3 3 5 1 3 9 6 3 3 3 50
Envenenamie 5 0 4 4 0 4 2 2 0 3 2 5 31
Hipersensibil. 9 5 5 0 3 4 4 3 5 3 4 6 51
Papilomas 0 1 1 1 1 0 0 1 0 2 1 1 9
Cardiaco 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 3
Mamario 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 4 7
Total 370 324 298 269 308 265 288 304 250 235 310 325 3546
% 1043 9.14 8.40 7.59 869 747 812 8.57 7.05 6.63 8.74 9.17 100

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per, San Juan de Lurigancho, Lima.
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De las tablas 3.4 y el anexo 6 referidos a las afecciones diagnosticadas clinicamente por
cada afio en estudio, se observa que la menor cantidad de los pacientes observados corresponde al
afio 2018 que representa el 11.20% y con cada afo posterior en estudio el nimero de pacientes
observados muestra un incremento, es en este sentido que la mayor cantidad de pacientes

corresponde al afio 2022 con 1077 caninos atendidos que representan el 30.37% de los pacientes.

En un comparativo con el total de caninos observados en la tabla 3.3 y la tabla 3.4, las
frecuencias relativas de las afecciones observadas mantienen concordancia en forma general en el
estudio y también por cada afio en evaluacion. En este sentido, las afecciones respiratorias se
mantienen en casi todos los afios como la afeccion con mayor frecuencia, con mayor frecuencia el
afio 2022 (33.4%), seguidas de las afecciones relacionadas con rickettsias, las afecciones digestivas
y las afecciones dermatologicas. Unicamente se observa el afio 2019 como atipico, donde la
frecuencia de las afecciones relacionadas con rickettsias (26.71%) supera a las afecciones

respiratorias (19.87%) y a los otros tipos de afecciones observadas.

Como dato de interés es de observar que los motivos traumatolégicos contindan a las cuatro
afecciones antes mencionadas. Sin embargo, con menor frecuencia observada en cada afio en

estudio.

Los otros tipos de afecciones observadas que presentan menores frecuencias, mantienen

frecuencias menores y constantes a lo largo de los afios en estudio y también en forma global.

De la tabla 3.5 y el anexo 7 referidos a las afecciones diagnosticadas clinicamente por los
meses en estudio, durante este periodo se observada un nimero constante de pacientes distribuidos
en cada mes. La mayor frecuencia corresponde al mes de enero con 10.42% y la menor frecuencia
octubre con 6.63%.

En la evaluacién mes a mes, las afecciones respiratorias contintan siendo la afeccién con
mayor presentacion sobre las otras afecciones observadas en la mayor proporcion del afio, solo
ocupando un segundo plano en el mes de marzo cuando son desplazadas por las afecciones

relacionadas con rickettsias.
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3.5 AFECCIONES DIAGNOSTICADAS CLINICAMENTE EN LOS CANINOS ATENDIDOS POR CADA ESTACION DEL
ANO EN EL PERIODO ENTRE 2018 -2022

Tabla 3.6

Afecciones diagnosticadas clinicamente en los caninos atendidos por cada estacion del afio en el periodo entre 2018-2022

Enfermedad Primavera % Verano % Otofio % Invierno % Total
Respiratorio 259 29.77 268 27.02 256 30.40 236 28.03 1019
Digestivo 165 18.97 163 16.43 140 16.63 174 20.67 642
Urinario 4 0.46 9 0.91 5 0.59 6 0.71 24
Dermatoldgico 134 15.40 152 15.32 101 12.00 125 14.85 512
Rickettsia 147 16.90 246 24.80 203 24.11 154 18.29 750
Reproductivo 11 1.26 15 151 15 1.78 10 1.19 51
Traumatoldgico 76 8.74 59 5.95 62 7.36 67 7.96 264
Tumoral 11 1.26 15 151 8 0.95 ) 0.59 39
Otico 9 1.03 13 1.31 9 1.07 15 1.78 46
Ocular 14 1.61 8 0.81 14 1.66 12 1.43 48
Neuroldgico 9 1.03 14 1.41 9 1.07 18 2.14 50
Envenenamiento 10 1.15 9 0.91 8 0.95 4 0.48 31
Hipersensibilidad 13 1.49 19 1.92 7 0.83 12 1.43 51
Papilomas 4 0.46 2 0.20 2 0.24 1 0.12 9
Cardiaco 0 0.00 0 0.00 1 0.12 2 0.24 3
Mamario 4 0.46 0 0.00 2 0.24 1 0.12 7
Total 870 24.53 992 27.98 842 23.75 842 23.75 3546
Coeficiente de asociacion (correlacion) V de Cramer 0.08292695

Lambda fila 0.009643771 Lambda columna 0.009643771 Lambda simétrica 0.009643771

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.
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De la tabla 3.6, el anexo 8 y el anexo 9 referidos a las afecciones diagnosticadas
clinicamente por cada estacion del afio en estudio, misma que se obtuvo a partir de una asignacion

de los meses a las estaciones del afio establecidos en cuatro periodos (Silva, 1988).

De los resultados observados en la tabla 3.6 se tiene con el mayor nimero de caninos
atendidos y diagnosticados en la estacion verano con 992 caninos que representan el 27.98% y las
estaciones con menor nimero de caninos correspondiente a las estaciones otofio e invierno con
842 caninos que representan el 23.75%. En comparacion con la investigacion de Agiero (2006),
solamente realizada durante un afio, la estacion con mayor cantidad de consultas es otofio con
30.3%, seguido de verano con 26.1%, primavera con 22.7% e invierno con 20.9%. En este
comparativo se puede apreciar una frecuencia constante en las atenciones durante las cuatro

estaciones, sin valores que sobresalten.

De la misma manera se observa en las tablas 3.4 y 3.5 donde se realiza la evaluacion por
los afos en estudio y los meses en estudio respectivamente, las cuatro estaciones del afio en nuestro
estudio presentan el mismo patron donde las afecciones respiratorias presentan la mayor frecuencia
frente a otro tipo de afecciones observadas, la mayor frecuencia observada en las afecciones
respiratorias corresponde al otofio con 30.40% Yy la menor frecuencia corresponde al verano con
27.02%. A continuacion, otros tres tipos de afecciones como son las afecciones relacionadas con
rickettsias, las afecciones digestivas y las afecciones dermatoldgicas presentan las siguientes

mayores frecuencias.

Luego del proceso de nuestra data en la prueba V de Cramer empleada para el analisis del
grado de asociacidn entre nuestras variables nominales, estacion del afio cuando se presentd la
afeccion (variable columna independiente) y el tipo de afeccion presentada (variable fila
dependiente), se tiene un coeficiente de asociacion de 0.08292695, mismo que al ser menor a 0.10
se interpreta como una asociacion insignificante o de efecto de grado despreciable entre ambas
variables en el estudio. En consecuencia, no existe asociacion entre las afecciones presentadas a
consecuencia de las estaciones del afio cuando se presento la enfermedad, o que la presentacion de
las afecciones no es atribuible a la estacionalidad de los afios durante el periodo en estudio.
Adicionalmente, los tres valores de Lambda obtenidos presentan de igual manera valores inferiores
a 0.10 y se interpretarian de la misma manera en la no asociacion entre las variables en nuestro

estudio.
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Tabla 3.7

Resultado de significancia del Odds ratio, presentando el desarrollo de las afecciones con mayor

frecuencia ocurridas en las estaciones del afio durante el periodo entre 2018-2022

Estacion Desarrolle No desarrolle

Afeccion del af i . p OR (95% IC)

el afio afeccion afeccion
Primavera 259 611 0.438  1.06 (0.90,1.26)
Afeccion Verano 268 724 0.158 0.88(0.75, 1.04)
Respiratoria  Otofio 256 586 0.222 1.11(0.94,1.32)
Invierno 236 606 0.605 0.96 (0.80, 1.13)
Primavera 165 705 0.447 1.08(0.89, 1.31)
Afeccion Verano 163 829 0.106  0.85(0.70, 1.03)
Digestiva Otofio 140 702 0.201 0.88(0.71, 1.07)
Invierno 174 668 0.029 1.24(1.02,1.51)
Primavera 134 736 0.352 1.11(0.89, 1.37)
Afeccion Verano 152 840 0.351 1.10(0.90, 1.35)
Dermatologica Otofio 101 741 0.019 0.76 (0.60, 0.96)
Invierno 125 717 0.697 1.04 (0.84, 1.30)
. Primavera 147 723 0.000 0.70(0.57, 0.85)
Afeccion Verano 246 746 0001 1.34(1.13, 1.60)
E*Oer']ag'cog‘;f;as Otofio 203 639 0017  1.25 (1.04, 1.50)
Invierno 154 688 0.019 0.79 (0.65, 0.96)

Nota: Base de datos obtenidos del Centro Veterinario de Patas, A.H. Arriba Per(, San Juan de Lurigancho, Lima.

De la tabla 3.7, donde se presenta la significancia del OR para las cuatro afecciones con
mayor presentacion en el estudio, y los anexos 9y 10, se puede mencionar que los valores maximos
de OR obtenidos corresponden a las afecciones relacionadas con rickettsias en las estaciones de
verano y otofio, 1.34 y 1.25 respectivamente. La interpretacion de estos valores significa la
existencia de asociacion positiva o directa entre las estaciones verano y otofio como factores de
riesgo sobre la presentacion de afecciones relacionadas con rickettsias. Adicionalmente, los
intervalos de confianza para las estaciones previamente mencionadas sobrepasan la unidad
respaldando el valor del OR obtenido. También los valores de p estadisticos obtenidos menores a

0.05 concluyen que los valores de OR son estadisticamente significativos.

El siguiente valor OR alto obtenido corresponde a las afecciones digestivas en la estacién
invierno, 1.24, con intervalo de confianza superior a la unidad. En este sentido se interpreta que la

probabilidad que un paciente canino presente una afeccion digestiva en la estacion invierno es 1.24
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veces la probabilidad que un paciente canino desarrolle una afeccion digestiva en otra estacion del

afio. El valor p estadistico es inferior a 0.05 que otorga al OR significancia estadistica.

Otros valores de OR obtenidos si bien superan la unidad como se aprecia en las afecciones
respiratorias en primavera y otofio, afecciones digestivas en primavera, y afecciones
dermatoldgicas en primavera, verano e invierno, presentan un intervalo de confianza con limite
inferior menor a uno y limite superior mayor a uno, interpretdndose en ninguna relacién entre las
afecciones mencionadas y las estaciones. Los valores de p mayores a 0.05 concluyen que el OR

no es estadisticamente significativo.

En referencia a otros valores de OR obtenidos menores a la unidad, se interpreta en ninguna

relacion entre las variables y los valores de OR no son estadisticamente significativos.

Si bien los valores generales obtenidos en la prueba V de Cramer que se muestran en la
tabla 3.6 donde no existe asociacion entre las afecciones presentadas a consecuencia de las
estaciones del afio cuando se present6 la enfermedad, algunos valores obtenidos de OR que se
muestran en la tabla 3.7 expresan la probabilidad de ocurrencia de las afecciones a efecto de las
estaciones del afio, como sucede con las afecciones relacionadas con rickettsias en las estaciones

de verano y otofio.

Referente a la mayor probabilidad que un canino presente una afeccion relacionada con
rickettsias en las estaciones de verano y otofio es de 1.34 y 1.25 veces la probabilidad que un
canino presente la misma afeccion en otras estaciones del afio, se tienen dos enfermedades,
Ehrlichiosis y Anaplasmosis. Una explicacion otorgada para esta probabilidad estaria atribuida al
climaen la ciudad de Lima en la estacion verano con altas temperaturas de 28-30°C en el dia'y 22-
24°C durante la noche desde diciembre hasta abril, que solo se modifica con la presencia del
fendmeno del nifio cada 5 o 7 afios (Pinto J. et al 2008). En este contexto como menciona Gage K.
et al (2008), las temperaturas, precipitacion, humedad afectan en la reproduccion, desarrollo,
comportamiento y dinamica de las poblaciones de los artropodos vectores de enfermedades. Si
existen cambios en el clima incrementardn o disminuiran la incidencia de enfermedades
transmitidas por vectores. Adicionalmente, Nuttall (2022) en su investigacion refiere incremento
en las poblaciones de garrapatas del género Ixodes en Canada y Europa mas las enfermedades

transmitidas por estas garrapatas asociado al incremento en la temperatura de 2-3 °C.
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CONCLUSIONES

1. Las principales cuatro afecciones encontradas en los 3546 caninos diagnosticados
clinicamente en el Centro Veterinario de Patas en San Juan de Lurigancho, Lima, entre
los afios 2018 al 2022, son las afecciones respiratorias con 1019 caninos (28.74%), las
afecciones relacionadas por rickettsias con 750 caninos (21.15%), las afecciones
digestivas con 642 caninos (18.10%) y las afecciones dermatologicas con 512 caninos
(14.44%).

2. La frecuencia estadistica de las afecciones encontradas en los caninos diagnosticados
clinicamente en el Centro Veterinario De Patas entre los afios 2018 al 2022 son:
respiratorias 28.74%, relacionadas por rickettsias 21.15%, digestivas 18.10%,
dermatoldgicas  14.44%, traumatoldgicas 7.45%, hipersensibilidad 1.44%,
reproductivas 1.44%, neurolégicas 1.41%, oculares 1.35%, Oticas 1.30%, tumorales
1.10%, envenenamiento 0.87%, urinarias 0.68%, papilomas 0.25%, mamarias 0.20% y

cardiologicas 0.08%.

3. No se hall6 relacion estadistica entre la estacionalidad del afio y la presentacion de
afecciones en los caninos diagnosticadas clinicamente en el Centro Veterinario de Patas
en San Juan de Lurigancho, Lima, entre el 2018-2022 (coeficiente de asociacion V de
Cramer, 0.0829). Sin embargo, los valores OR muestran asociacién positiva
estadisticamente significativa entre las estaciones verano y otofio como factores de
riesgo sobre la presentacion de afecciones relacionadas con rickettsias (1.34 en verano
y 1.25 en otofio). Adicionalmente, con valor OR de 1.24 se tiene la estacion invierno

como factor de riesgo sobre la presentacion de afecciones digestivas.
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RECOMENDACIONES

1. Realizar en el Centro Veterinario De Patas analisis estadisticos adicionales como; la
relacion entre los meses del afio sobre las afecciones encontradas, predisposicion de grupos
etarios para determinadas afecciones, predisposicion del sexo para determinadas
enfermedades. En este sentido se proporcionaria mejor evaluacién de las caracteristicas
epidemiolégicas de los canes en el centro veterinario. Adicionalmente realizar mismos

estudios sobre la poblacion de gatos con atencién en el mismo centro veterinario.

2. Realizar en el Centro Veterinario De Patas estudios donde se pudiera incluir estudios de:
diagnostico clinico, diagnostico laboratorial, resolucion de la enfermedad y estado vacunal.
Adicionalmente realizar mismos estudios sobre la poblacién de gatos con atencion en el

mismo centro veterinario.

3. Si bien los centros con atencion en caninos y felinos otorgan suma importancia las nuevas
técnicas terapéuticas empleadas en el tratamiento de las distintas afecciones, no otorgan la
debida importancia estadistica sobre las caracteristicas epidemioldgicas de su poblacion
atendida. En este contexto, la Escuela Profesional de Medicina Veterinaria de la UNSCH
pudiera orientar e impulsar a su alumnado sobre la importancia de los estudios
epidemioldgicos, y a sus egresados en realizar estudios sobre las caracteristicas

epidemioldgicas de animales de compafiia en los centros veterinarios donde laboran.
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Anexo 01: Solicitud para el uso de las historias clinicas
SOLICITO: ACCESO A LAS
HISTORIAS CLINICAS

SR ADMINISTRADOR DEL CENTRO VETERINARIO DE PATAS

Dr. Cesar Silvera Jiménez

Yo Cortez Morales Carlos Radul, identificado
con DNI 43707911, con domicilio en calle
Miguel de Unamuno 162 Covima-La Molina,
alumno de la Escuela Profesional de Medicina
Veterinaria - UNSCH, con cddigo universitario

N° 24041119, ante Ud. me presento y expongo:

Que, teniendo la necesidad de obtener el titulo profesional de Médico Veterinario, recurro a su
despacho con la finalidad de solicitar la utilizacion de las historias clinicas del Centro Veterinario
de Patas para la investigacion y formulacién de proyecto de Tesis, con la cual obtendremos

informacion de interés sobre las afecciones encontradas en caninos.

POR LO EXPUESTO:
Ruego a ud. se sirva considerarme.

Ayacucho, 11 de junio del 2023

CORTEZ MORALES, Carlos R.
DNI: 43707911
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Anexo 02: Recopilacion de informacion de las historias clinicas
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Anexo 03: Instrumento para el ingreso de datos de los pacientes

BASE_DE_DATOS_DE_PATAS - Excel
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Anexo 04: Grafico de torta y grafico de cajas para la frecuencia del Sexo con el nimero total
de canes atendidos
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Anexo 05: Grafico de torta, grafico de barras e Histograma de la frecuencia de edad en

caninos
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Anexo 06: Grafico de barras de la frecuencia de los Casos clinicos en los afios de estudio
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Anexo 07: Gréfico de torta de la Frecuencia de casos clinicos segun los meses
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Anexo 08: Gréfico de torta de la Frecuencia de las enfermedades segun la estacion del afio

VERANO

OTONO

-

PRIMAVERA
INVIERNC

39



Anexo 09: Gréfico en barras de la Frecuencia de enfermedades por estacion
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Anexo 10: Canales Endémicos de las cuatro enfermedades con mayor frecuencia presentada
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ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS
Bach. CARLOS RAUL CORTEZ MORALES

R.D. N° 089-2024-UNSCH-FCA-D

En la ciudad de Ayacucho a cuatro dias del mes de abril del afio dos mil
veinticuatro, siendo las dieciséis horas, se reunieron en el auditorio de la
Facultad de Ciencias Agrarias, bajo la presidencia del Mg. Florencio Cisneros
Nina Decano (e) de la Facultad de Ciencias Agrarias, los miembros del jurado
conformado por el Mg. Florencio Cisneros Nina, Mg. Magaly Rodriguez Monje como
asesor, Mg. Gloria Betti Adrianzén Facundo y Mtra. Sulma Soledad Hinostroza
Palomino; actuando como secretario de actas el Mtro. Rodolfo Alca Mendoza, para
recibir la sustentacién de la Tesis titulado: Estudio retrospectivo de las
principales afecciones en caninos diagnosticados clinicamente en el Centro
Veterinario De Patas, Lima, periodo 2018-2022. Para obtener el Titulo
Profesional de Médico Veterinario presentado por el Bachiller CARLOS RAUL
CORTEZ MORALES.

El sefior Decano(e), previa verificacidén de los documentos exigidos solicitd se
proceda con la sustentacidén y posterior defensa de la tesis en un periodo de
cuarenta y cinco minutos de acuerdo al reglamento de grados y titulos vigente.
Terminado la exposicién, los miembros del Jurado, formularon sus preguntas,
aclaraciones y/o observaciones correspondientes. Luego se invito a los miembros
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