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RESUMEN

Hasta la actualidad, en la ciudad de Trujillo, no se han realizado
investigaciones para determinar los valores hematoldgicos de referencia
para los gatos domésticos; motivo que ha impulsado realizar la presente
investigacion en Felis catus adultos clinicamente sanos; la misma que es,
de caracter descriptivo, tuvo un periodo de duracién de cuatro meses y fue
ejecutada en cinco consultorios veterinarios: Centro Médico Veterinario “Mi

Mascota™, Centro Veterinario ““Orvet™, Centro Veterinario ““Canes clinica
veterinaria y resort” , Centro Médico Veterinario ““San Martin™ vy
Veterinaria ““Can y Fel”™. Se evaluaron 80 Felis catus adultos clinicamente

sanos, de ambos sexos, de diversas razas, con la finalidad de determinar
los valores hematologicos. Los pacientes que intervinieron en el presente
estudio, fueron evaluados clinicamente para determinar que se encuentren
sanos. Las muestras sanguineas fueron obtenidas de la vena cefélica
mediante la aséptica debida , a través del uso del sistema al vacio y tubos
con EDTA, obteniéndose en promedio 2 ml de sangre venosa, la misma
gue fue homogenizada inmediatamente después de la toma y remitida al
laboratorio para la realizacion del hemograma completo automatizado,
mediante el uso del hemocitometro de uso veterinario, usando la tecnologia
de impedancia eléctrica, obteniéndose los tres diferenciales celulares,
constando de serie roja, serie plaquetar y serie blanca. En la serie roja se
evaluaron el recuento de glébulos rojos (mill/dL), la hemoglobina (mg/dL),
el hematocrito (%), el volumen corpuscular medio (fL), la hemoglobina
corpuscular media (pg), la concentracion de hemoglobina corpuscular
media (mg/dL). La serie plaquetaria expresado en miles por decilitro (mil/
dL). En el recuento de glébulos blancos (G.B), neutréfilos bastonados,
neutréfilos segmentados, linfocitos, eosindéfilos, monocitos y baséfilos
expresados en miles por decilitro (mil/ dL). Los resultados del hemograma
permitieron obtener datos cuantitativos y cualitativos para todas las series

mencionadas.
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ABSTRACT

Up to now in the city of Trujillo there have been no investigations to
determine the reference hematological values for domestic cats; motive that
has impelled to realize the present investigation in Felis catus adults
clinically healthy, the same that is of descriptive character, had a period of

duration of four months and was executed in five veterinary offices:

{113 ”n

Veterinary Center ““Mi Mascota™, Veterinary Center “Orvet”; Veterinary

(113 ”n»

Center Canes veterinary clinic and resort”™ , Veterinary Medical Center

(113 ”n

San Martin”™ and Veterinary ““Can and Fel”™. We evaluated 80 clinically
healthy Felis catus adults, of both sexes, of different races, in order to
determine the reference hematological values. All the patients who
participated in the present study were evaluated clinically to determine that
they are healthy.The blood samples were obtained by venopuction of the
cephalic vein by aseptic technique, by means of the use of vacuum system
and tubes with EDTA, obtaining on average 2 ml of venous blood, the same
that was homogenized immediately after taking and sent to the laboratory
for the realization of the automated complete blood count, by means of the
use of the hemocytometer for veterinary use, using the electrical impedance
technology, obtaining the three cellular differentials, consisting of red series,
platelet series and white series. In the red series, the red blood cell count
(mill/dL), the hemoglobin (mil/dL), the hematocrit (%), mean corpuscular
volume (fL), the mean corpuscular hemoglobin (pg) and the mean
corpuscular hemoglobin concentration were evaluated. (mg/dL). The
plaquetary series expressed in thousands per deciliter (mil /dL). In the count
of white blood cells (WBC), bast neutrophils, segmented neutrophils,
lymphocytes, eosinophils, monocytes and basophils expressed in
thousands per deciliter (mil / dL). The results of the blood count allowed to

obtain quantitative and qualitative data for all the series mentioned.



l. INTRODUCCION

Los gatos domeésticos, sea cual sea su raza, son todos miembros de
una misma especie, Felis catus, que mantiene una relacion con los
humanos desde hace mucho tiempo. ElI gato ha obtenido una
distribucién practicamente mundial. Son preferidos a otras mascotas por
sus habitos de limpieza, y por el bajo nivel de atencién y cuidados que
requieren. Para nosotros son muy importantes nuestros gatos, muchos los
pueden ver simplemente como mascotas pero, en nuestro caso,
representan una parte fundamental en la vida de la familia. Acudimos al
medico veterinario de confianza y a las ayudas que proporcionan los
examenes de laboratorio clinico de rutina o preventivos que él ordene, los
cuales se convierten en una herramienta fundamental para diagnosticar
diferentes patologias, establecer tratamientos para el paciente, realizar su
seguimiento o, sencillamente, percatarnos de si estd en condiciones

Optimas para ingresar a un procedimiento quirdrgico.

Las pruebas hematoldgicas, puntualmente el hemograma completo
hoy en dia, es una parte esencial en la evaluacién diagnostica para un gran
namero de enfermedades y muy Utiles para el seguimiento de las mismas;
incluyéndose su uso para determinar el estado de salud de los pacientes;
convirtiéndose el hemograma en el analisis mas comun en los laboratorios
de medicina de pequefios animales; ademas, el aumento en la
disponibilidad de instrumentos semiautomaticos y automaticos para el
analisis hematologico, es otro de los factores que incrementa el uso de éste
método diagndstico (Sodikooff, 2001; Concejo de Bogota ,2007 ).

El hemograma es la prueba de laboratorio clinico que en la actualidad
es la mas frecuentemente usada por los clinicos como apoyo diagnéstico,
incluyendo la descripcién morfolégica, la medicidén absoluta y relativa de las

series: eritrocitaria, leucocitaria y plaquetaria (Bush, 2000).



Cada una de estas series tiene funciones determinadas que se ven
perturbadas ante la presentacion de alguna alteracién en la cantidad o
caracteristicas de las células que las componen. Diversos factores que
alteran esas funciones de manera normal son la altitud, latitud, temperatura

y humedad relativa (Gonzalez, 2002).

Una adecuada interpretacién del hemograma permite tener un apoyo
para la instauracion y seguimiento de terapias; ademas puede ser utilizado
como punto de partida para la formulacion de diagndésticos diferenciales
(Barger, 2003).

Para interpretar y utilizar adecuadamente el hemograma es
indispensable conocer los valores de referencia; éstos valores estan
condicionados por las caracteristicas propias de la especie, como: raza,
sexo, edad, medio ambiente, poblacion entre otros; su conocimiento
permitira establecer los intervalos de referencia con los cuales se podran
hacer comparaciones y valoraciones de los diferentes estados fisiologicos

de los animales estudiados (Queralto, 1993).

Los valores de referencia para el hemograma en gatos domeésticos
(Felis catus) adultos clinicamente sanos, difieren entre las poblaciones ya
gue, éstas se encuentran influenciadas por diversos factores siendo los
ambientales y genéticos los mas preponderantes. Estos valores reportados
en los textos de referencia en hematologia cuentan con valores para una
amplia variedad de factores etarios, raciales y sexuales que son utiles para
la interpretacion de los datos de cachorros felinos o de razas con
caracteristicas peculiares. Asi n los cambios en los métodos de
laboratorio producen diferencias resultados (Bush y otros, 1982;

Garcia y otros, 1995).



Il. REVISION DE LITERATURA
2.1 Hemograma

Es el examen de laboratorio clinico de mayor uso en el diagndstico en
la especie felina, el mismo que incluye los valores referenciales para la
especie, obtenidos de diversos estudios poblacionales y poder usarlos
como material de consulta y sobre todo adaptados a la realidad de la region
o ciudad (Welles y otros, 2009).

Los valores de referencia, son usados para describir la dispersion de
las células rojas, plaguetas y células blancas en individuos saludables,
siendo necesarios para juzgar si un resultado es normal o anormal. Un
resultado de laboratorio carece de significado si se desconoce cuales son
los valores que tendrian los animales normales en dicha situacion (Meyer
y otros, 2000).

El grupo de individuos debe presentar una distribucion lo mas similar
posible a la poblacion universal. Las mediciones y los examenes de
laboratorio anormales se definen clinicamente como aquellos valores que
no encuadran dentro de los limites del rango de referencia. Este se obtiene
mediante el muestreo de una poblacion representativa, con la eliminacion
estadistica de los valores extremos, y los resultantes limites que definen
valores “normales” equivalentes a la salud. Observaciones hematoldgicas
de individuos o grupo de animales son tradicionalmente comparados con
intervalos de referencia desarrollados de una poblacion correspondiente
de animales usando técnicas de laboratorios similares (Arauz y otros,
2008).

Los textos de referencia en hematologia cuentan con valores para una
amplia variedad de grupos etarios, raciales y sexuales que son Utiles para
la interpretacibn de los datos. Los efectos de edad en valores

hematolégicos de gato han sido previamente descritos. Por ejemplo, el



hematocrito, concentracion de hemoglobina y recuento de eritrocitos se
incrementan durante el primer afo de vida, llegando a un conteo estable al
afo de edad (Kraft, 2000).

Los instrumentos hematologicos diseflados para la préactica
veterinaria usan diferentes métodos de conteo celular y diferenciacion,

cada uno con fortalezas y limitaciones (Latimer y otros, 2005).
2.2 Fisiologia sanguinea
2.2.1. Eritrocitos
A. Eritropoyesis

En mamiferos, la eritropoyesis ocurre de manera
extravascular en la médula 6sea de los huesos largos y planos, se realiza
en el parénquima de la médula 6sea, mediante el estimulo de la médula
suprarrenal mediante la produccién de eritropoyetina que tiene como
blanco a la médula ésea roja y en especial a las células madre

pluripotenciales (CMPP) (Medway Yy otros, 1990).

Durante la eritropoyesis existen cambios morfoldgicos
caracteristicos que se producen durante la maduracién del rubriblasto hasta
el eritrocito maduro, el ndcleo se reduce y su cromatina esta mas
condensada, la divisién celular se detiene en la ultima etapa del rubrocito
cuando se llega a una concentracion critica de hemoglobina intracelular, el
nucleo es extrudido en el estado de metarubrocito formandose un
reticulocito en mamiferos. Los reticulocitos de los gatos permanecen en la
médula 6sea durante 2-3 dias antes de liberarse y acabar de madurar en

sangre periférica o en el bazo (Arauz, 2008).

En edad temprana, toda la cavidad medular es activa, pero
en el adulto solamente en los extremos de los huesos largos, esternén,

pelvis, costillas y cresta del ileon conservan tejido proliferante, mientras que



el resto de la medula se llena con células adiposas y células reticulares en
reposo (Tvedten y otros, 2004).

B. Morfologia

Los eritrocitos tienen forma de disco biconcavo con una
marcada zona central palida y un tamafio de 6,0 — 7,0 u (11), en los gatos
adultos sanos miden alrededor de 7um de didmetro, carecen de nucleo,
tienen color anaranjado, no contiene ADN ni ARN, no sintetizan
hemoglobina, se componen de 65% de agua, 33% de hemoglobina y

contiene enzimas, coenzimas, carbohidratos (Arauz, 2008).

Las caracteristicas morfologicas de los eritrocitos, van
cambiando de acuerdo al lugar donde ocurre la maduracion, desde el
rubriblasto ubicado en la médula 0sea hasta el eritrocito maduro que es
liberado a la circulacion sanguinea periférica después de 6 mitosis y
aproximadamente 7 dias. Los eritrocitos pueden contener cuerpos Howell-
Jolly, que son fragmentos de ADN nuclear redondos, picndéticos,
intensamente basofilos, siendo considerados para la especie canina
anormales. El nucleo empieza también pequefio y su cromatina es mas
agregada. La division celular se detiene en la ultima etapa del rubrocito,
cuando la concentracion critica intracelular de hemoglobina es alcanzada

(Mascaro y otros, 1979).

Durante el examen microscopico en una extension o frotis
sanguineo, la morfologia de los hematies se evalla principalmente dentro
de la monocapa al final del cuerpo e inicio de la cola, donde la distorsion
por artefactos producidos durante la preparacion y las diferencias en grosor
influyen menos en la apariencia celular. Casi todas las anormalidades
morfologicas significativas de los hematies se pueden detectar con
aumento de 40x o 50x, aunque algunas alteraciones pueden necesitar un

examen adicional a mayor aumento (Burkhard y Meyer,1995).



C. Metabolismo

Los eritrocitos también disponen de vias metabdlicas (el
monofosfato hexosa y la metahemoglobina reductasa) protegen a la
hemoglobina de la oxidacién. La oxidacién de la hemoglobina da lugar a la

metahemoglobina que no es transportadora de oxigeno (Schalm, 1981).

A medida que la célula envejece, disminuye la actividad
glucolitica y la célula se hace esférica. Los eritrocitos maduros pueden no
tener completa dotacion de hemoglobina y tefiirse ligeramente por
deficiencia de hierro o de proteinas, hallazgo denominado hipocromia (Lee
y otros, 1994).El metabolismo es limitado después de la etapa de
reticulocitos por la carencia de mitocondrias y por ende falta de

metabolismo oxidativo (Benjamin, 1991).

En mamiferos, los reticulocitos y eritrocitos migran dentro
del seno venoso de la medula 6sea a través del transito en el citoplasma
de las células endoteliales y en condiciones normales no deben representar
mas del 2 % de los glébulos rojos totales. En anemias regenerativas se
correlacionan con este hallazgo valores mayores a 6 %, mientras que en

anemias no regenerativas los reticulocitos no superan el 4 % (Gregg, 2003).
D. Funcion

Su funcién es transportar oxigeno, ya que su contenido
intracelular es aproximadamente un 70 % de hemoglobina, es una proteina
globular tetramérica compuesta por un grupo hemo y 4 cadenas de globina;
especializadas en el transporte de gases como oxigeno y el bioxido de
carbono, adicionalmente la capacidad de la membrana celular flexible
y sus procesos metabdlicos aseguran la supervivencia de la célula
eritrocitaria, siendo capaz de someterse a grandes diferencias de presiones

de la circulacién (Arauz y otros, 2008).



El numero de eritrocitos circulantes se ve afectado por
cambios en el volumen plasmético, ritmo de eliminacién o pérdida de
eritrocitos, contraccion esplénica, secrecion de eritropoyetina (EPO), y
ritmo de produccion de la médula 6sea y la edad (Arauz, 2008).

2.2.2. Reticulocitos
A. Morfologia

Los reticulocitos son eritrocitos inmaduros sin nacleo. En el
gato pueden tener normalmente un promedio de 0.5 a 1.0% de células
reticuladas en la sangre periférica. Su metabolismo es escaso debido a que
después de la etapa de metarubrocito ya que en esta etapa las
mitocondrias ya desaparecieron (Rick, 1999). El promedio de vida del
eritrocito en la circulacion varia con la especie: siendo en el gato un

promedio de 110 dias (Arauz y otros, 2008).

En estados de salud, los eritrocitos maduros desde la
circulacion por dos formas: principalmente mediante fagocitosis y lisis
intravascular con liberacion de hemoglobina en el plasma, sucediendo
estos eventos principalmente en el higado aproximadamente en un 75 %y
el 25 % en el bazo. El envejecimiento de los eritrocitos esta acompafiado
por los cambios en contenido enzimatico y la estructura de la membrana
celular que hace a las células menos capaces para sobrevivir y por ende

sujetos a removerlos al bazo (Arauz, 2008).
2.2.3. Volumen globular aglomerado o hematocrito (VGA)

Es el porcentaje de eritrocitos que componen la sangre, el
mismo que es obtenido mediante centrifugacion de la sangre, para obtener
el volumen de hematies empaquetados (VGA) y es una medida precisa con

un pequenfo error inherente +/- 1 % (Bush y otros, 2012).



Por centrifugacién, la sangre se separa en tres capas bien
definidas; a saber: la masa eritrocitica en el fondo del tubo denominada
volumen globular aglomerado o VGA que representa normalmente en gatos
un 45 %; una capa blanca o gris de leucocitos y trombocitos situada
inmediatamente por encima de la masa de glébulos rojos y que se
denomina capa o costra flogistica o buffycoat representando
aproximadamente 0.1 % y el sobrenadante conformado por el plasma
sanguineo con un 55 %.El VGA constituye la prueba aislada mas util en
hematologia por la informacidon que entrega, su facilidad, costo y exactitud.
De este examen ademas del valor del VGA se obtiene una apreciacion del
namero de leucocitos, considerando el grosor de la costra flogistica;
ademas se aprecia el indice ictérico o lipemia en el color del plasma (Arauz
y otros, 2008).

2.2.4. Hemoglobina

La molécula de hemoglobina consta de protoporfirina, globina
natural y hierro ferroso. Es una proteina globular tetramérica con un peso
molecular aproximado de 66000 Daltons. Su contenido en hierro es de
0.335% 0 3.35 mg por gramo de hemoglobina. La capacidad de oxigeno es

de 1.36 c.c. por gramo de hemoglobina (Berrio, 2003).

Es un pigmento proteico de la sangre, contenida
exclusivamente en los eritrocitos y se une aproximadamente al 97% de todo
el oxigeno en el cuerpo. Esta proteina se ha especializado en el transporte
de gases; transportando oxigeno y bidxido de carbono. Es transportada en
los eritrocitos cuya membrana y procesos metabdlicos, aseguran la
integridad de la célula frente a las tensiones debidas a la circulacion; esta
constituida por el hemo y por una globina, forma un tetrdmero, cada
Grupo hemo contiene un atomo de hierro en estado de valencia 2. En el
gato, el valor normal de hemoglobina generalmente aceptado es de 12 a

17 gramos por 100 ml de sangre (Berrio, 2003).



2.2.5. Valores corpusculares medios
Los valores corpusculares medios son los siguientes:

A. Concentracion de hemoglobina corpuscular media
(CHCM)

Es la proporcién del peso de la Hemoglobina y el volumen
del eritrocito que lo contiene. Se expresa en gramos por decilitro (g/dL), su
valor se obtiene multiplicando por 100 el valor de la hemoglobina y dividido
entre el valor del hematocrito. En gatos es de 30-38 g/dL. Los valores de

ésta son afectados por el tamafio de los eritrocitos (Arauz, 2008).
B. Hemoglobina corpuscular media (HCM)

Es la cantidad de hemoglobina, por peso en el eritrocito
promedio y esta influenciada por el VCM, por ejemplo, eritrocitos mas
pequefios contienen menos hemoglobina, por tanto tienen una HCM
disminuida. El valor es obtenido de la multiplicacion del valore de la
hemoglobina por diez dividido entre el nimero de eritrocitos, la unidad de
medida es picogramos (pg); teniendo como rango inferior a 19 pg; un

promedio de 21 pg y un rango superior de 23 pg (Kraft, 2000).
C. Volumen corpuscular medio (VCM)

Expresa el tamafio en volumen promedio del eritrocito
individual. Un VCM aumentado, normal o disminuido indica que el glébulo
rojo promedio es macrocitico, hormocitico o microcitico respectivamente.
El valor se expresa en femtolitros (fL) y es obtenido por la multiplicacién del
valor del hematocrito por diez y dividido entre el niUmero de eritrocitos
(Arauz, 2008).

Diversos autores en la literatura reportan como valores

normales los comprendidos entre 60 fL como rango inferior de normalidad,
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el promedio a 70 fL y como rango superior de normalidad a 77 fL (Wittwer,
1986).

2.2.6. Velocidad de sedimentacién de los eritrocitos

Es la relacion que existe entre volumen de glébulos rojos y
plasma sanguineo, se expresa en porcentaje. El termino hematocrito
significa “separar sangre”, lo cual se logra de manera mas facil por medio
de centrifugacion. La rapidez con que los eritrocitos se precipitan de la
suspension y forman una masa de glébulos rojos sedimentados, dejando

sobre ellos un plasma transparente (Wittwer, 1986).

Los eritrocitos pequefios (microcitos) tienen menor velocidad
de sedimentacion que los macrocitos. Se ha observado que los macrocitos
son con frecuencia reticulocitos y que éstos y los eritrocitos nucleados no

se aglomeran (Arauz, 2008).

El nimero de eritrocitos por unidad de volumen de sangre tiene
neta influencia sobre la velocidad de sedimentacion. Esta es inversamente
proporcional al niumero de glébulos rojos; por lo tanto, cuanto menor sea el
namero de glébulos rojos en condiciones de salud varian mucho, y en un
mismo animal el nimero de células por unidad de volumen sanguineo es
diferente de un dia a otro, segun el estado del equilibrio hidrico, es
importante comparar la velocidad de sedimentacion observada con la que

corresponde al volumen globular del caso correspondiente (Arauz, 2008).
2.2.7. Plaquetas

En gatos son de forma oval, redonda o con forma de bacilo en

las preparaciones de sangre periférica (Bush, 1982).
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A. Morfologia

Su citoplasma, es gris claro a palido, habitualmente tiene
un agregado central de granulos de eosinofilicos a metacromaticos. Las
plaquetas varian en tamafio desde alrededor de un cuarto a dos tercios de
diametro de un hematie en la sangre canina. Las plaquetas parcialmente
activadas tienen una apariencia como de arafia con unos finos procesos
citoplasmaticos que se extienden desde un pequefio cuerpo celular esférico
(Benjamin y otros, 1991).

B. Funcion

Los trombocitos son extraidos de la circulacion por las
células de caracter reticuloendotelial. Mantienen la integridad vascular
ocluyendo pequefias rupturas en las paredes vasculares formando parte
importante del sistema hemostatico. A veces los trombos aparecen en
masas, si se sobreponen a un eritrocito pueden confundirse con un parasito
del glébulo rojo. Como estas particulas de citoplasma son fragmentos
desprendidos por gemacion del megacariocito, se presentan con gran

variacion en forma y tamafio (Lee y otros, 1994).
C. Cantidad

En gatos diversos autores reportan a las plaquetas con
valores de normalidad que van desde los 150.000 a 300.000 por decilitro
(Schlamy otros, 1995).

2.2.8. Leucocitos o glébulos blancos

Se desarrollan en la médula 6sea a partir de células madre
pluripotenciales bajo la influencia de interleucinas y factores estimulantes
de colonias. Conforman aproximadamente un 0.1 % del total de la sangre,

ubicandose después de la centrifugacion entre el plasma y los glébulos
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rojos, a esta fina capa se denomina capa flogistica, que comprende las
plaquetas y los leucocitos (Tvedten y otros, 2004).

La médula ésea se divide en dos compartimientos. El primero
es el conjunto mitético de mieloblastos, promielocitos y mielocitos que
provee un abastecimiento sostenido de neutrdfilos para satisfacer las
demandas; mientras que el segundo conjunto de maduracion y
almacenamiento consiste en metamielocitos, neutréfilos en banda y
segmentados. Los conjuntos de maduracion y almacenamiento constituyen
el 80% de la poblacion de células mieloides y el conjunto mitotico en general
presenta un 20%. El conjunto marginal de neutréfilos es una poblacion
asociada con la cubierta endotelial de los capilares, sobretodo de los
pulmonesy el bazo (Arauz, 2008). Los leucocitos de los mamiferos incluyen
neutrofilos, monocitos, eosindfilos, basofilos y linfocitos; participando en la

defensa del organismo (Arauz, 2008).
2.2.9. Neutrofilos

Son el tipo leucocitario mas abundante, tienen mdaltiples
lobulaciones en el nucleo (polimorfonucleares). Los neutrofilos poseen una

importante granulacion citoplasmatica (Arauz, 2008).

Los granulos son de dos tipos; que pueden ser granulos
primarios o azurofilos, los cuales poseen color rojo purpura y van siendo
diluidos por las divisiones celulares y después estan los granulos
secundarios especificos de colores rojo palido, alargados y con bordes
puntiagudos y mas electrolicidos. EI contenido de los granulos incluye

elementos microbicidas y enzimas (Arauz, 2008).

Los neutrdfilos son producidos en la medula 6sea, se liberan a
la sangre, circulan brevemente, y migran a los espacios tisulares o a las
superficies epiteliales como las que existen en el sistema respiratorio,

digestivo o urogenital. (Schlam, 1981).



13

La fases de la maduracion de los neutrofilos comprende:
mieloblasto, promielocito, mielocito, metamielocito, y los mas importantes
los neutrdfilos en banda (inmaduros) y segmentados (Arauz, 2008).

En laregulacién de la granulopoyesis se produce una demanda
de neutrdfilos, macrofagos que activan y liberan factores de crecimiento
como los factores estimulantes de colonias (CSF); citoquinas, incluyendo
linfoquinas e interleuquinas (IL-3, IL6 e IL-11); también incluye funciones
de otros mediadores de la respuesta inflamatoria: Estimular la liberacion de

neutréfilos en la médula 6sea (Arauz, 2008).
A. Funcién

Accion bactericida y microbicida, cuando se exponen a
bacterias 0 a sus productos, los neutroéfilos sufren una explosion respiratoria
y secretan ciertas sustancias que pueden contribuir a ciertos procesos
patolégicos de diversa naturaleza. Los neutréfilos pueden destruir o
inactivar algunos hongos, levaduras, parasitos; eliminan células
transformadas, amplificacion y modulacion de la inflamacién aguda (Arauz,
2008).

2.2.10. Clases de neutré6filos
2.2.10.1. Neutrofilos en banda

Los Neutréfilos en banda, que se pueden ver en bajo

namero de sangre periférica de gatos sanos (Arauz, 2008).
A. Morfologia

Los neutrofilos en banda tienen un nucleo
alargado o ligeramente retorcido con formas en U o J y con menos
condensacion de cromatina que los Neutréfilos maduros. La lobulacién

nuclear esta ausente o pobremente definida. Las constricciones de los



14

nucleos de los Neutréfilos en banda suponen menos de la mitad del ancho
del resto del nucleo (Arauz, 2008).

B. Funciony cantidad

La produccién es continua para abastecer la
constante demanda de neutrdfilos en los tejidos y para mantener un

compartimiento (“pool”) circulante en la sangre (Burkhard y Meyer, 1995).

La medula 0sea precisa aproximadamente de 4
a 6 dias para la formacion de nuevos neutroéfilos, y es capaz de mantener

en reserva el aporte de neutrofilos maduros para 5 dias (Arauz, 2008).

Los neutrdfilos circulan alrededor de 10 horas en
la sangre periférica y son compartimentalizados en uno circulante y en otro

marginal con valor normal de 0 — 1 % (Schlam, 1981).
2.2.10.2. Neutroéfilos segmentados circulantes
A. Morfologia

Tamafo: 12-15 ym en diametro o de 2 a 2,5
veces el diametro del eritrocito. Nucleo — lobulado con dos a tres segmentos
con cromatina densa de coloracion purpura oscuro, con citoplasma — rosa

palido o azul claro, finamente granular, liso (Burkhard y Meyer, 1995).
B. Funciony cantidad

Los neutrofilos constituyen la principal defensa
contra la invasion de los tejidos por microorganismos. Los neutrofilos
eliminan bacterias pero también pueden dafiar o participar en la destruccién

de hongos, algas o virus (Burkhard y Meyer, 1995).
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Los neutrofilos se congregan en los puntos
donde se produce inflamacién o infeccién bacteriana por un proceso de

migracion direccional o quimio taxis (Burkhard y Meyer, 1995).

Los neutréfilos constituyen entre el 65-70% de

los valores referenciales dentro de los leucocitos (Benjamin, 1991).

En condiciones normales, los neutréfilos pueden
sobrevivir en los tejidos 24-48 horas. En ultimo término, los neutrofilos
gastados son eliminados por los macréfagos en bazo, higado, médula 6sea

y otros tejidos (Benjamin, 1991).
2.2.11. Linfocitos

Los linfocitos se esparcen por sistema circulatorio y tejido
linfatico por nédulos linfaticos, los linfocitos son de vida larga y son capaces
de mitosis y/o transformacion en formas funcionalmente mas activas
(Schlam, 1981).

A. Morfologia

Los Linfocitos se diferencian por la presencia o ausencia
de antigenos de superficie celular especificos y por la produccion de
anticuerpos. Los Linfocitos T maduran embriolégicamente del timo y los
linfocitos B y linfocitos T derivan embriolégicamente de la médula ésea;
también los linfocitos maduros son células pequefias con citoplasma azul
escaso, pueden tener granulos citoplasmaticos de color rojo oscuro, sobre

todo los linfocitos T citotoxicos (Arauz, 2008).

Los Linfocitos maduros no son necesariamente células
definitivas; ultra estructuralmente, los linfocitos contienen muchos
ribosomas libres. Unos pocos linfocitos reactivos pueden encontrarse

ocasionalmente en la sangre en periodos de estimulacion antigénica.
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Las células plasméticas representan la ultima etapa de
desarrollo de los linfocitos B en respuesta a una estimulacion antigénica
(Arauz, 2008).

A la vista microscépica se distinguen los pequefios
linfocitos y los grandes linfocitos. Conformados por un ndcleo de cromatina
obscura en forma de grumos que se tifien de azul (Schlam, 1981).

El citoplasma forma un ribete azul alrededor del nucleo y
puede estar restringido a un lado. El nucleo se tifie de purpura bastante
uniforme. En la sangre periférica pueden aparecer formas mas jovenes de
la serie linfocitica, semejantes en tamafo a los grandes linfocitos (Schlam,
1981).

La linfopoyesis se lleva a cabo en los tejidos linfoides y
depende del grado y tipo de estimulacion antigénica, determinados
antigenos estimulan a los linfocitos B a dividirse y/o transformarse y
determinados antigenos estimulan a los linfocitos T a dividirse y/o

transformarse (Arauz, 2008).
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B. Funcidény cantidad

Los linfocitos varian en tamafio en la sangre periférica de

gatos, con predominio de células pequefias (Schlam, 2008).

En produccion de anticuerpos, los linfocitos se clasifican
en linfocitos B, que al ser estimulados antigénicamente se transforman en
células plasmaticas, las cuales secretan inmunoglobulinas y los linfocitos T
gue conjuntamente con los macrofagos también regulan la produccion de
anticuerpos. La actividad reguladora de los linfocitos T y B se produce
cuando son estimulados adecuadamente; los linfocitos B secretan

moléculas mensajeras llamadas interleuquinas (Schlam y otros, 2008).

Las interleuquinas son mediadoras de la inmunidad
humoral; inmunidad celular; activacion de células inflamatorias; regulacion
de la produccion, activacion y diferenciacion de linfocitos; son también las
encargadas de estimular y regular de la hematopoyesis (Schlam y otros,
2008).

La cantidad de linfocitos en sangre es de 13 — 30 %. La
expectativa de vida de los linfocitos se define como el intervalo de tiempo
entre mitosis sucesivas 0 el tiempo entre la Gltima mitosis y la muerte
celular. Los linfocitos B tiene una vida corta (unaa dos semanas); sin
embargo los linfocitos T de memoria tienen intervalos intermitéticos de

semanas, meses 0 afios (Davidson y otros 2000).
2.2.12. Eosinofilos

Los eosindfilos se producen en la medula ésea de una forma
similar a los neutrofilos. Son reconocibles en el estadio de mielocitos por la

presencia de granulos eosindfilos especificos (Burkhard y Meyer, 1995).
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A. Morfologia

Los eosindfilos, que son ligeramente mas grandes que los
neutréfilos, se encuentran normalmente en un nimero muy bajo en las

extensiones sanguineas de gatos sanos (Schlam, 1981).

Su tamafio es de 12-20 ym de didmetro, parecido o
ligeramente mayor que un neutroéfilo, su nacleo — lobulado o parcialmente
segmentado con la cromatina densa, purpura oscuro, citoplasma de
granulos naranja-rojizos redondos variables en tamafio y namero. En
ocasiones, los eosindfilos pueden contener un Unico granulo grande y

redondo, que recuerda en tamafo y color a un eritrocito (Arauz, 2008).

Los eosinofilos no pueden ser identificados antes de la
fase de mielocito, estan formados por granulos secundarios variando en
tamafno y forma donde contienen la proteina basica principal, hidrolasas
acidas, una peroxidasa especifica propia, un nucleo electrodenso o

cristaloide en los granulos de gatos (Arauz, 2008).

La produccion y maduracion es paralela a la del neutréfilo
siendo la IL-5 la que controla la produccion de eosindfilos, la produccion en
la médula 6sea requiere de 2 a 6 dias ya que el tiempo de transito en la
sangre es corto. Los eosindfilos migran desde la sangre preferentemente a
zonas sub epiteliales de la piel, higado, tracto gastrointestinal y el
endometrio (Arauz, 2008).

B. Funciony cantidad

Constituyen el principal componente de las reacciones de

hipersensibilidad sistémicas (Burkhard y Meyer, 1995).

Cuando los antigenos de parasitos o alérgenos se unen a
las Ig E especificas de los mastocitos, estimulan la degranulacion de estos

y se libera asi histaminasa que atrae a los eosindfilos, siendo los
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principales responsables en eliminar trematodos y nematodos que
presenten IgG o complemento unido a su superficie (Lee, 1994).

Los eosindfilos tienen una capacidad fagocitica o
bactericida limitada y pueden desempefiar cierto papel en la destruccién de
células neopléasicas (Tvedten, 2004).

Los eosindfilos atacan y destruyen helmintos, pueden
suprimir reacciones de la hipersensibilidad, promueven la inflamacion, su
capacidad fagocitica y bactericida son similares a las de los neutréfilos y la
infiltracion de eosindfilos en neoplasias puede ser un factor de buen

prondstico (Arauz, 2008).

El nimero de eosindfilos es (3-5%) presentes en la
circulacion refleja el equilibrio existente entre producciéon medular y
demanda o consumo tisular. Una amplia variedad de enfermedades se
caracterizan por una marcada respuesta inflamatoria eosinofilica en el
tejido (Schlam, 1981).

2.2.13. Monocitos

Se originan en la medula Osea, a diferencia de los
granulocitos, se liberan a la circulacion periférica todavia como células
inmaduras y se transportan a los tejidos en donde pueden diferenciarse en
macréfagos, células epiteloides, o células inflamatorias gigantes

multinucleadas (Schlam, 1981).

La secuencia de maduracién del monocito es monoblasto,

promonocito y monocito (Arauz, 2008).
A. Morfologia

Los monocitos caninos y felinos son mas grandes que los

neutroéfilos y de tamafio similar a los eosindfilos y basofilos. El nacleo varia
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enormemente en morfologia, adoptando desde formas alargadas en “U’,
gue recuerdan a los neutrofilos en banda, a formas multilobuladas

irregulares.

La cromatina nuclear de los monocitos es generalmente
distinta tanto de granulocitos maduros como inmaduros, y tienen forma de
cordon, con solo unos pocos agregados aislados de heterocromatina
(Davidson y otros, 2000).

Los monocitos circulantes presentan las siguientes
caracteristicas: de un tamafio de 15-20 pym, con nucleo en forma irregular,
cromatina ligeramente reticulada, citoplasma abundante, de gris a azul
grisaceo. Debido al manejo de la muestra pueden producirse variaciones
en la morfologia normal. Los monocitos de extensiones realizadas a partir
de la sangre fresca sin anticoagulante suelen ser redondos y no contienen

vacuolas citoplasmaticas (Davidson, 2000).
B. Funciony cantidad

La evolucidon continua de monocito a macrofago
representa la segunda linea de defensa del sistema fagocitico circulante
(los neutrofilos constituyen la primera). Las funciones especificas del
macroéfago incluyen: fagocitosis, regulacion de la respuesta inflamatoria por
medio de la liberacién de mediadores inflamatorios, factores quimiotacticos,

prostaglandinas, complemento, etc. (Burkhard y Meyer, 1995).

Los monocitos se encuentran sometidos a una
maduracién regulada por factores de crecimiento y citoquinas para llegar a
convertirse en macrofago, el proceso es tan rapido que requiere tan solo
34-36 horas (Davidson, 1995).

Los monocitos representan 2-3%, siendo el leucocito mas

escaso en sangre periférica debido a que posee menos mitosis y por ende
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es de gran tamafio. La vida media de un monocito circulante es de 65 a 70
horas (Schlam, 1981).

2.2.14. Basobfilos

Los basoéfilos se producen en la medula 6sea y comparten con
los mastocitos una célula progenitora comdn. Los basdfilos no se
desarrollan hasta formar mastocitos, pero los dos tipos celulares presentan

funciones similares.

Los basdéfilos inmaduros pueden reconocerse en el estadio de

mielocito por sus caracteristicos granulos secundarios (Davidson, 2000).

Los basofilos circulan durante unas pocas horas en la sangre
y migran hacia los tejidos donde pueden permanecer durante varias
semanas (Burkhard, 1995).

Son células raras y se tiilen con menos intensidad en el gato

gue en otras especies (Burkhard, 1995).
A. Morfologia

El basdfilo felino, tiene un tamafio de 12 — 20 u en

diametro, similar o ligeramente mayor que un neutréfilo (Benjamin, 1991).

Son las mas grandes de las células granulociticas
maduras y son infrecuentes en la sangre periférica de perros y gatos. El
ndcleo esta menos densamente tefido y tiene menos lobulaciones y mas
alargadas, con apariencia de cinta. El citoplasma es de moderadamente
azul grisaceo a ligeramente morado y normalmente contiene granulos. En
los gatos, los granulos basofilos son menores en numero y con tinciéon de
azul oscuro a metacromatica. Los baséfilos felinos pueden carecer
ocasionalmente de granulos visibles, pero se reconocen por su tamafio, su

morfologia celular y su tincion citoplasméatica (Burkhard, 1995).
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Los basofilos no pueden ser identificados antes de la fase
de mielocito; los granulos se hacen visibles en la fase de mielocito, los
granulos son redondos y de color purpura; ocupan todo el citoplasma de
las células, suelen ser homogéneos (Arauz, 2008).

Los basdfilos son escasos en la mayoria de mamiferos,
su almacenamiento en la médula 6sea es minimo; la IL-3 es la principal
citoquina que controla el crecimiento y diferenciacion delos basdfilos, son
independientes de los mastocitos tisulares y no comparten el progenitor
(Arauz, 2008).

B. Funciony cantidad

Los granulos de los basofilos contienen histamina vy
heparina. La histamina liberada por los basofilos y los mastocitos juegan un
papel primordial en la reaccion de hipersensibilidad inmediata como la que
ocurre. La heparina inhibe la coagulacion, con una importante funcién en la
inflamacion (Burkhard, 1995).

En los recuentros diferenciales de leucocitos suelen estar
presentes en bajo namero, basofilos y mastocitos desempefian funciones
parecidas, participando en reacciones de hipersensibilidad inmediata y
retardada, estimulan el metabolismo lipidico, previenen y estimulan la
hemostasia; el nUmero de basofilos puede aumentar en ciertas alteraciones
mieloproliferativas. Los baséfilos constituyen (0-1%) un porcentaje muy

bajo en la poblacion total de leucocitos circulantes (Arauz, 2008).

Los basofilos poseen una vida media de 1 a dos afos
(Schlam, 1981).
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Valores hematologicos referenciales para gatos

domésticos adultos.

VALORES DE REFERENCIA

Globulos rojos 5.5 - 10.0 mill/dL
Hemoglobina 8 — 14 mg/dL
Hematocrito 24 - 45 %
VCM 39-52fL
HCM 13 - 21 pg
CHCM 30 — 38 g/dL
Plaquetas 100 — 514 mil/dL
Leucocitos 8000 — 21 000 mil/dL
Bastones 0-1%
Segmentados 35-70%
Linfocitos 20 -50 %
Eosinofilos 3-5%
Monocitos 1-4%
Basofilos 0-1%

Fuente referencial: Dx Vet — Laboratorio Clinico e Imagenologia Veterinaria.

Diversos autores han referenciados diferentes valores
referenciales para los gatos domeésticos, los mismos que muestran una
variacion, probablemente por las diferencias raciales, alimenticias,

ambientales u otras, dentro de los cuales tenemos:
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Aillelo (2000), realiz6 su reporte desarrollado en
Barcelona, ubicada en la costa del mar Mediterrdneo, con clima costero, y
a una altura de 516 m s. n. m (Earth google.com); donde report6 valores de
hematocrito de 30 a 45 %; hemoglobina (Hb) de 8 a 15 g/dl; eritrocitos de 5
a 10 x 10 / pl; reiticulocitos de 0.1 % ; VCM de 39 — 55 fL; HCM de 13 —
17 pg ; CHCM de 30 -36 g/dl; recuento de plaguetas de 3 — 7 x 10° /ul;
leucocitos de 5.5 -19.5 x 10 3 /ul; neutréfilos cayados de 0-3 % (0-0.3 x 10
3 Jul) ; linfocitos de 20 — 55 % ( 1.5 -7 x 10 3/ul); monocitos de 1 -4 % ( O-
0.85 x 10 3/ pl); eosindfilos de 2-12 % ( 0-0.75 x 10 2 /ul); baséfilos poco

comun.

Duckes (2007), en su estudio realizado en la ciudad de
México, localizada en el Valle de México, a una altitud media de 2240 m s.
n. m., la misma que presenta un clima variable en estaciones marcadas,
con humedad promedio de 80 % (Earth google.com); el reporte de valores
normales para gatos domésticos fué: VCM 51-63 (umq®), HCM 13- 17 (pg),
CHCM de 32- 34 (g/dl); eritrocitos de 6 a 8 millones/dL; leucocitos 10 000
— 15 0000 dL: neutrdfilos de 55 — 60 %; linfocitos de 30 — 35 %; monocitos

5 %:; eosindfilos 2- 5 %; basdfilos <1 %.

Segun, Thompson (2008), en la ciudad de Barcelona,
ubicada en la costa mediterranea con clima calido durante la mayor parte
del afio (Earth google.com); realizé estudios en gatos sanos reportando
para el recuento de leucocitos totales es de 3.5 — 16.0 miles/dL; recuento
de eritrocitos totales 5. 92 -9.93 (millones/pl); hemoglobina 9.3 -15.9 g/dI;
hematocrito de 29 — 48 %; recuento de reticulocitos de 0-10.5 % punteado
0 0-1.0 % agregado; VCM 37- 61 fL; HCM de 11- 21 pg ; CHCM de 30- 38
g/ dl ; recuento de plaquetas de 200- 500 ( 10%/ pl); sélidos totales de 5.2 —
8.8 g/dL; recuento de baséfilos de 0 — 150 células/ul; recuento de
eosindfilos de 0- 1.000 células/ul; recuento de linfocitos de 1.200 — 8.000

células /uL; recuento de monocitos de 0-600 células /uL; recuento de
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neutréfilos de 2.500- 8.500 células/pl; recuento de plaquetas de 200- 500
miles/dL.

Segun Eikmeier (1989), en Zaragoza, capital de la region
de Aragon, con una altitud de 208 m.s.n.m., ubicada en un valle con clima
tropical casi todo el afio (Earth google.com); el autor realiz6 investigaciones
para reportar valores fisiolégicos de sangre en gatos, dando como valores
normales para gatos adultos: eritrocitos de 5.0 -10.0 (millones/dL);
hemoglobina de 8.0 — 16.0 (g/ 100 ml); hematocrito de 25- 45 (%);
trombocitos de 200 — 400 (miles/dL); leucocitos de 6000- 12000 (dL);
monocitos relativos. - 4%; linfocitos de 20-40 %; granulocitos neutrofilos
nacleo bastonado, relativos - 4%; granulocitos neutréfilos nucleo
segmentado, 50- 70; granulocitos eosindfilos relativos - 5%; granulocitos

basofilos relativos 1%.

Jhon y otros (2003), en sus reportes llevados a cabo en
Barcelona, encontraron como valores hematolégicos normales en gatos
adultos: hematocrito de 30-45; (%) hemoglobina de 8-15 (g/dL); recuento
de globulos rojos de 5 — 10 (millones/dL); volumen celular media de 13-
18(pg); concentracion de hemoglobina celular media de 30- 36(%);
recuento de glébulos blancos de 5.5 — 19.5(miles); neutrdéfilos segmentados
de 2.5 — 12.5 (miles); neutrofilos en cayado de 0-300 (miles); linfocitos de

1.7-7.0 (miles); eosindfilos de 0-0.8 (miles).

Segun, Mckelvey (2003), obtuvieron como valores
normales para gatos adultos son: Hb 9- 16 g/dL; hematocrito 25-45 %;
leucocitos totales de 6.0— 20 miles/dL; en su estudio realizado en la ciudad

de Barcelona.

Segun el Laboratorio Veterinario DLV, ubicado en las
Islas Palma de Mallorca, Espafia con una altitud de 500 m.s.n.m (Earth
google.com); reportaron como valores hematoldgicos para gatos adultos

sanos los siguientes valores: hematies de 5.0 -10,0 (millones/dL);
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hematocrito (%) de 24.0 — 45.0 ; hemoglobina (g /dl) de 8.0 — 15. O; indices
corpusculares : VCM (fL) de 39- 55 ; CHCM (g/ dI) de 30.0 — 36.0; HCM
(pg); leucocitos (miles/dL) de 5.5 — 19.5; (cayados de 0- 0.3 (0-3 % );
segmentados de 2.5 — 12.5 (35- 75 %); eosindfilos de 0 — 1.5 (0- 12 %);
basdéfilos de 0- 0.2 (0-2 %); linfocitos de 1.5 — 7.0 ( 20 — 55 %) ; monocitos
de 0-0.85 (0-4 %) ; plaquetas (x 103/l) de 200 — 500.

El Laboratorio de Andlisis Veterinarios LAV, reporta
valores hematoldgicos referenciales para gatos los siguiente valores:
leucocitos de 5.5 — 19. 5 miles/dL ; hematies de 5.5 — 10 ; hemoglobina de
8 — 14 ; hematocrito de 24 — 45 ; VCM de 39 -55: HCM de 12 — 18; CHCM
de 30 — 36 ; concentracion de Hb. de 25 — 40 ; neutrofilos (%) de 35- 75 ;
linfocitos de 20 — 55 ; monocitos (%) 1 — 4; eosindfilos (%) de 1 — 10 ;

basdfilos (%) de 0- 2 .

El Servicio de Anestesiologia Veterinaria de la
Universidad Complutense de Madrid, ubicada a una altura de 657 m.s.n.m
; la misma que presenta estaciones marcadas de verano e invierno (Earth
google.com); reporta valores hematolégicos referenciales en gatos lo
siguiente: hematocrito de 25- 45 (%) ; GR (millones/dL) de 5. 0 — 10 ; GB
(miles/dL) de 6 — 17 ; Hb de 8 — 15 (g/dl ); VCM de 39- 55 ; HCM de 12.5 -
17.5 (pg), CHCM de 30-36 (g/ dI ); reticulocitos de 0.2-1.6 (%); neutrofilos
en banda/uL de 0- 300 ( 0.3 % ) ; neutrofilos segmentados /ul de 2500- 12
500 (35 -75 %);llinfocitos/pl de 1500- 7000 ( 20 — 30 % ); monocitos / pl de
0 — 850 (1- 4%); eosindfilos/ul de 0-1500 ( 2- 12 % ); Basofilos/ pl < 0;
plaquetas de 300- 800 .

Diagnotest Laboratorio Veterinario, ubicado en la
Provincia de Buenos Aires, Argentina; presenta los siguientes parametros
hematolégicos en gatos : hematocrito de 30 — 45 ; eritrocitos de 5 -
10(millones/dL) ; leucocitos de 5- 14(miles/dL) ; hemoglobina de 8-15 (g
/dl); plaquetas de 150-600(x 10 miles /mm?3); VCM de 42 — 53 (fL) ; HCM
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de 12.5-17.5(%) ; CHCM de g/dl) ; neutrdéfilos segmentados de
3.000 — 9.500; neutrdfilos en banda de 0-300; eosinéfilos de 100 — 1000;
basofilos <100; linfocitos de 1.000-5.000 ; monocitos <500.
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. MATERIALESY METODOS
3.1. Espacioy Tiempo

La investigacion se realizé en 4 consultorios veterinarios del distrito
de Truijillo, ciudad del norte del Peru, que tiene una altura de 34 m.s.n.m.;
la misma que cuenta con una humedad relativa promedio anual del 75 a 80
%, y una temperatura ambiental media anual de 20 grados a 35 grados en
invierno y verano respectivamente, donde se tomaron muestras
sanguineas de Felis catus adultos, clinicamente sanos, para poder realizar
el hemograma completo automatizado, el mismo que se ejecutd en el
Laboratorio Clinico Veterinario Dx Vet de esta ciudad; teniendo como inicio

el mes de junio y finalizacion el mes de septiembre del afio 2016.
3.2. Poblacion y muestra

La poblacion estudiada estuvo conformada por todos los gatos (Felis
catus) adultos de 1 a 5 afios clinicamente sanos, de ambos sexos, definidos
por inspeccion clinica por el médico veterinario en los consultorios

incluidos.

Se utilizd el muestreo por conveniencia ya que es una técnica
comunmente usada la cual consiste en seleccionar una muestra de la
poblacion por el hecho de que sea accesible. Es decir, los individuos
empleados en la investigacidn se seleccionan porque estan facilmente
disponibles, no porque hayan sido seleccionados mediante un criterio

estadistico.

Se separo los 125 gatos en 4 estratos tomandose de Santa Inés la

cantidad de 50, Palermo 30, Monserrate 20 y en California 25 gatos.
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B StaInés (50) ™ Palermo(30) & Monserrate(20) M California (25)

Figura 1. Grafica cuantitativa de la cantidad de gatos analizados segun
ubicacion en el distrito de Trujillo - Peru

3.2.1. Criterios deinclusion

Felis catus adultos mayores de 1 afio y menores de 5 afos

clinicamente sanos de diferentes razas y sexos.

3.2.2. Criterios de Exclusion

e Felis catus menores de un afio y mayores de 6 afios.

e Felis catus clinicamente enfermos.

e Felis catus con antecedentes recientes de enfermedad.
e Felis catus hembras en estro, gestantes o en lactancia.

e Felis catus con tratamiento médico.

3.2.3. Estadistica descriptiva

El andlisis de datos se obtuvo mediante un disefio estadistico
de distribucion normal Z. Utilizando la media, la desviacion estandar como
medidas de tendencia central para interpretar los resultados obtenidos.
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Se calculé el coeficiente de variacion de cada caracteristica,

X

Leyenda:

C.V: coeficiente de variacion
S: desviacion estandar
X: promedio

El coeficiente de variacion se realizd segun la formula de la

desviacion estandar entre la media por el 100%.
3.3. Toma de muestra sanguinea

Para realizar una correcta toma de muestras sanguineas se procedio
a la identificacion de cada paciente de acuerdo al Anexo 1. Las tomas de
muestras sanguineas se realizaron mediante el sistema al vacio con

anticoagulante EDTA.

El animal fue colocado sobre la mesa en posicion de decubito
esternal. Con una mano se inmovilizé al gato, extendiendo el cuello hacia
arriba, agarrando el hocico y girando la cabeza; con la otra mano se sujeta
las extremidades delanteras; en el carpo se coloco el torniquete, y por
venopuncion de forma aséptica de la vena cefélica se extrajo 2ml de
sangre, las cuales fueron enviadas al Laboratorio de Analisis Clinicos e
Imagenologia Veterinaria ““Dx Vet”™, para la realizacion del hemograma

completo automatizado.

Las muestras sanguineas obtenidas, fueron homogenizadas para
permitir la accién del EDTA, las temperaturas medioambientales promedio

fueron de 20 °C, con una humedad equivalente al 20 % de la misma, la
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altitud de las viviendas de los gatos vari6 de 50 a 80 msnm. Una vez
obtenida correctamente las muestras, se remitieron dentro de la primera
hora al laboratorio para la realizacion del hemograma completo

automatizado.

Se utilizé el EDTA como anticoagulante, pues esta sal disodica o
tripotdsica del acido etilendiaminotretacético, respeta la morfologia
eritrocitaria y leucocitaria. Asegurando la conservacion de los elementos

sanguineos durante 24 horas a 4 C.

Siendo importante recalcar la concentracion de EDTA de 1.5 mg/ml
de sangre. Un mal manejo de tiempo y de anticoagulante puede ocasionar

a los eritrocitos y leucocitos encogimiento y cambios en su forma.
3.4. Realizacion de hemograma completo automatizado veterinario

Se analizaron 125 muestras de sangre en gatos, obtenidos mediante
el analizador automatico de impedancia eléctrica BC 2800, un analizador

hematoldgico semiautomatico de impedancia eléctrica

Esta prueba se realizd en el hemocitdmetro automatizado de uso
veterinario marca Mindray, modelo BC 2800 Vet ®, el mismo que utiliza la
impedancia eléctrica como método de conteo automatizado, usando los
reactivos Mindray V28. Empleando la impedancia mediante corriente

directa y enfoque hidrodindmico, para eritrocitos, leucocitos y plaquetas.

El método de la impedancia eléctrica se basa en la resistencia que
presentan las células, que no son conductoras eléctricas, al paso de la
corriente eléctrica cuando atraviesan un pequefio orificio, conocido como
orificio de apertura que separa dos medios con diferente potencial, como

se esquematiza en la figura 1.
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Vacio {8 mm Hg}

Cotriente eléctrica

Electrodo
interno
(amodo)

Suspension
de céhidas

Electrodo
externo
(catodo)

Apertura Baho Tubo de apertura

Figura 2. Principio de impedancia eléctrica

La célula al pasar por el orificio o tubo de apertura interrumpe
momentaneamente la corriente eléctrica entre el anodo y el catodo. El
namero de interrupciones (caidas de voltaje) es proporcional al nUmero de
particulas, que en el caso del eritrograma corresponde a eritrocitos, y la
intensidad del voltaje es proporcional al tamafio de las mismas, que en el

caso de los eritrocitos corresponde al volumen corpuscular medio.
Las muestras fueron enviadas con un periodo no mayor a una hora.
3.5. Anaélisis de Datos

Para la investigacion se utilizaron tablas de distribucion de frecuencias
unidimensionales con sus valores absolutos y relativos, se utilizaron

también indicadores de resumen como la media y desviacidn estandar.

Luego se utilizé, una estimacion intervdlica utilizando la prueba de
Tukey, considerando un nivel de confianza del 95% y se cont6 con el apoyo

del programa estadistico Info Stat.
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3.6. Variables a evaluar del hemograma completo

Se evaluaron las siguientes series celulares, tanto cualitativamente y

cuantitativamente:

e Serie en serie roja: globulos rojos, hemoglobina, hematocrito,
volumen corpuscular medio, hemoglobina corpuscular media,
concentracion de hemoglobina corpuscular media.

e Serie plaquetaria.

e Serie blanca: leucocitos, neutréfilos bastonados, neutréfilos

segmentados, linfocitos "~ ""los, monocitos, basofilos.
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Cuadro 1. Valores obtenidos para la serie roja de Felis catus adultos

clinicamente sanos.

Medidas GR HGB HCT VCM HCM CHCM
mill/dL  gr/dL (%) fL pg gr/dL

Minimo 4.61 7.96 21.19 18.5 12.7 14.4
Maximo 11.27 18.1 60.7 61.6 30.6 41.1
Promedio 7.54 12.49 37.51 48.49 17.35 33.58
Desv. Est. 141 2.35 7.81 7.45 2.47 3.33
Cv 18.7 18.8 20.8 154 14.2 9.9
Lim. Inf. 7.23 11.97 35.80 46.85 16.81 32.85
Lim. Sup. 7.85 13.00 39.22 50.12 17.89 34.31
Leyenda: GR glébulos rojos (miles por decilitro)

HGB hemoglobina (gramos por decilitro)

HCT hematocrito (%)

VCM volumen corpuscular medio (femtolitros)

HCM hemoglobina corpuscular media (picogramos)

CHCM: concentracion de hemoglobina corpuscular

media (gramos/dL)

La serie roja de Felis catus adultos clinicamente sanos en la ciudad

de Trujillo permitié6 determinar cémo valores promedio de glébulos rojos

(GR), hemoglobina (Hb), hematocrito (HCT), volumen corpuscular medio

(VCM), hemoglobina corpuscular media (HCM) y concentracién de

hemoglobina corpuscular media (CHCM): 7.54 miles/dL, 12.49 gramos/dL,
37.51 %, 48.49 fL, 17.35 pg, 33.58 g/dL.
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Cuadro 2. Valores obtenidos para la serie plaquetar de Felis catus adultos

clinicamente sanos.

Medidas Plaquetas mil/dL
Minimo 45
Maximo 670
Promedio 212.71
Desv. St. 135.94
CVv 63.9
Lim. Inf. 182.92
Lim. Sup. 242.50

La serie plaquetar de Felis catus adultos clinicamente sanos en la
ciudad de Trujillo permitié determinar como valores promedio de plaquetas
212.71 miles/dL

Cuadro 3. Valores obtenidos relativos para las series leucocitaria de Felis

catus adultos clinicamente sanos.

Leucocitos Bastonados Segmentados Linfocitos  Eosinéfilos  Monocitos Basofilos

Ml i i pl pl pl i

3600 1 13 13 1 0 0

28600 1 78 71 18 9 0

Promedio 12525.00 1.00 53.90 34.51 5.16 4.74 0.00
5614.37 0.00 14.32 13.08 2.69 2.30 0.00

44.8 0.0 26.6 37.9 52.1 48.5

11294.70 1.00 50.7 31.65 4.57 4.23 0.00

Lim. Sup. 13755.30 1.00 57.C 37.38 5.75 5.24 0.00

Unidades expresadas en miles por decilitro

La serie blanca de Felis catus adultos clinicamente sanos en la ciudad
de Trujillo permiti6 determinar como valores promedio de leucocitos,
bastonados, segmentados, linfocitos, eosinéfilos, monocitos, basdfilos:
12525 pl, 1 ul, 53.9 yl, 34.51 pl, 5.16 pl, 4.74 pl.
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V. DISCUSION

El presente estudio descriptivo se realizé en la ciudad de Truijillo, en
tres consultorios veterinarios, donde se evaluaron los hemogramas de 80
Felis catus clinicamente sanos adultos, de ambos sexos, con la finalidad

de determinar los valores hematoldgicos referenciales.

En general, todos los reportes realizados en diversas latitudes, las
mismas que van desde 2240 m.s.n.m. a 25 m.s.n.m. de las ciudades de
México y Buenos Aires; con climas también diversos, donde los autores
reportaron valores hematologicos para gatos adultos sanos, no difieren
importantemente, por lo que se concluye que la altura, los climas y las
probables diferencias en dieta, no influyen en las variaciones de los valores

hematoldgicos para la especie felina.

El valor promedio de globulos rojos es de de 7.54 millones/dL, valor
gue se encuentra dentro de los valores referencia para la especie,
coincidiendo con los reportes de Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson
(2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV (2016),

El valor promedio del hematocrito es de 37.51 %, que se encuentra
dentro del rango de valores para la especie, coincidiendo con los reportes
de Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson (2008), Eikmeir (1989), Jhon
(2003), las revistas DLV y LAV (2016).

El valor promedio de la hemoglobina es de 12.49 g/dl, encontrandose
dentro del promedio para la especie, datos que coinciden con los reportes
de Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson (2008), Eikmeir (1989), Jhon
(2003), las revistas DLV y LAV (2016).
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El valor promedio del VCM promedio es 48.49 fL, valor que se
encuentra dentro del rango de los valores para la especie y citados por
Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson (2008), Eikmeir (1989), Jhon
(2003), las revistas DLV y LAV (2016),

El valor promedio de la HCM promedio es de 17.35 (miles/ dL), que
se encuentra dentro del rango de los valores dado por Aillelo (2000),
Duckes (2007), Thompson (2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas
DLV y LAV (2016).

El valor de CHCM promedio es 33.58, que se encuentra dentro del
rango de los valores dado por Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson
(2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV (2016),

Para las plaquetas el promedio fue 212.71 miles/dL, encontrandose
dentro del rango de la especie, coincidiendo con los reportes de
Thompson(2008) , Eikmeir (1989), Revista DLV (2016); pero no concuerda
con los valores reportados por Aillelo (2000) y el Servicio de anestesiologia
(2016) quienes reportaron valores mayores, esto puede ser debido a
costumbres alimenticias que utilizan en Espafia donde se realiz6 el estudio

correspondiente.

Para los leucocitos el valor fue de 12525 mil/dL encontrandose dentro
del rango determinado por Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson (2008),
Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV (2016).

Para los neutréfilos (bastonados = el valor es 1%, el cual se encuentra
dentro del rango considerado por Eikemeir (1989) , Jhon (2003), el servicio

de Anestesiologia y Diagnotest Laboratorio Veterinario (2016).

Para los neutréfilos segmentados el valor es 53.90%, lo cual se
encuentra en el rango dado por Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson
(2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV (2016).
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El valor de los linfocitos promedio es 34.51% que se encuentra dentro
del rango de los valores que mencionan Aillelo (2000), Duckes (2007),
Thompson (2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV
(2016).

El valor de los monocitos promedio es 4.74 % que se encuentra
dentro del rango considerado por Aillelo (2000), Duckes (2007), Thompson
(2008), Eikmeir (1989), Jhon (2003), las revistas DLV y LAV (2016),

El valor de los eosindfilos promedio es 5.16 % que se encuentra
dentro del rango mencionado por Aillelo (2000), Jhon (2003),Eikmeir
(1989), revista de anestesiologia Veterinaria de la Universidad
Complutense de Madrid UCM (2016) y no concuerda con , Duckes (2007),
lo cual no difiere importantemente, a pesar que presenta la altitud mas alta

dentro de todos los paises evaluados en este estudio.

El valor de los basofilos promedio es cero que se encuentra dentro del
rango de los valores reportados por Thompson, Diagnotest Laboratorio
Veterinario (2016) y no concuerda con los estudios realizados por Aillelo
(2000), Duckes (2007), Eikmeir ion (2003) , segun revista DLV

(2016), segun servicio de aneste: revista Laboratorio LAV (2016).
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VI. CONCLUSIONES

Los valores hematolbgicos de las series roja, plaquetar y serie blanca
de Felis catus obtenidos en la presente investigacion de la ciudad de Trujillo
son similares a los reportados en otros autores de diferentes ciudades, a
pesar de tener diferencias en la altitud, dieta y condiciones ambientales;
por lo que, se puede inferir que éstas condiciones no influyen en forma

importante en los valores hematolégicos de gatos adultos sanos.

Respecto a los leucocitos y su diferencial, los valores obtenidos
difieren solamente con los reportes de Eikemeir y Duckes (2007), quienes
reportaron como recuentos normales leucocitarios valores mas altos, sin

llegar a sobrepasar los 20 000 leucocitos.



VIl. RECOMENDACIONES

Los resultados obtenidos en la presente investigacion deben ser
usados como valores referenciales para gatos adultos sanos en los centros

veterinarios de la ciudad de Truijillo.

Realizar estudios similares, en diferentes poblaciones y areas

geogréficas con la finalidad de profundizar el conocimiento.

Realizar investigaciones en gatos sanos de acuerdo a edades, en las
localidades que sobrepasen los 3000 m.s.n.m., para determinar si existen

variaciones influenciadas por éstos factores.
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IX. ANEXOS

Anexo 1. Ficha clinica del paciente

Datos del paciente y constantes fisioldgicas

Nombre: Temperatura:
Bdad: Frecuencia cardiaca:____ ... ...
Raza: Frecuencia respiratoria:______ ..
SeXO:

Anamnesis:

Examen clinico

Signologia:



