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RESUMEN

La traqueobronquitis infecciosa canina fue descrita como una enfermedad respiratoria
aguda y altamente contagiosa, causada principalmente por Bordetella bronchiseptica, el
virus de la parainfluenza canina (CPIV) y el adenovirus canino tipo 2 (CAV-2). Su
transmision se producia por via aérea o contacto con superficies contaminadas, y tendia
presentarse en lugares con alta densidad de perros. La vacunacion constituyd una
herramienta clave para su prevencion, y la vacuna Nobivac KC fue disefiada para reducir
los signos clinicos y limitar la diseminacion del agente. Sin embargo, su aplicacion
dependio, en gran medida, del conocimiento de los tutores y de la indicacion del médico
veterinario. Este estudio tuvo como objetivo estimar el grado de conocimiento que
poseian los tutores de perros del Gran Concepcion sobre la vacuna Nobivac KC vy la
traqueobronquitis infecciosa canina. Para ello, se aplicd una encuesta estructurada,
validada por docentes y difundida en formato digital. Se recopilaron 114 respuestas, y los
datos fueron analizados mediante estadistica descriptiva y pruebas de regresion
utilizando GraphPad Prism 8.0v y R-Studio. Los resultados evidenciaron que, si bien una
proporcion importante de tutores declardé conocer la vacuna, esto no siempre se reflejo
en su uso. Ademas, se observaron deficiencias relevantes en el conocimiento sobre los
agentes causales, los efectos adversos y la via de administracion. Se concluy6 que el
nivel de informacién, la vinculacion con el area de la salud, el nivel educativo y la
orientacion del médico veterinario influyeron directamente en la decision de vacunar. Este
estudio permitié visibilizar una problematica poco abordada en medicina preventiva
veterinaria y resaltd la necesidad de fortalecer la educacion sanitaria en tutores de
mascotas.

Palabras clave: Traqueobronquitis, Bordetella bronchiseptica, Nobivac KC.
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ABSTRACT

Canine infectious tracheobronchitis has been described as an acute and highly
contagious respiratory disease, primarily caused by Bordetella bronchiseptica, canine
parainfluenza virus (CPI1V), and canine adenovirus type 2 (CAV-2). Transmission occurred
through airborne particles or contact with contaminated surfaces and tended to arise in
environments with a high density of dogs. Vaccination constituted a key preventive tool,
and the Nobivac KC vaccine was specifically designed to reduce clinical signs and limit
the spread of the pathogen. However, its administration largely depended on the owner's
level of knowledge and the veterinarian's recommendation. This study aimed to estimate
the level of knowledge that dog owners in the Gran Concepcion area had regarding the
Nobivac KC vaccine and canine infectious tracheobronchitis. To achieve this, a structured
survey validated by academic staff was distributed digitally. A total of 114 responses were
collected, and the data were analyzed using descriptive statistics and regression tests
with GraphPad Prism 8.0v and R-Studio. The results showed that, although a significant
proportion of owners reported being familiar with the vaccine, this was not always
reflected in its use. Additionally, notable gaps were identified in knowledge regarding
causative agents, potential adverse effects, and the route of administration. It was
concluded that the level of information, professional background in the health sector,
educational attainment, and veterinary guidance directly influenced the decision to
vaccinate. This study helped bring attention to an underexplored issue in preventive
veterinary medicine and highlighted the need to strengthen health education among pet
owners.

Keywords: Tracheobronchitis, Bordetella bronchiseptica, Nobivac KC.



1. INTRODUCCION

La medicina preventiva en animales de compafia es esencial para evitar
enfermedades infecciosas que afectan su salud y bienestar. Medidas como la
vacunacion, desparasitacion y controles veterinarios regulares no solo protegen a las
mascotas, sino que también disminuyen el riesgo de transmision de enfermedades
zoonoticas a los humanos. Ademas, la higiene ambiental y la educacion publica en
salud animal son fundamentales para el control de estas enfermedades, promoviendo
un enfoque integral de salud publica bajo el concepto de “Una Salud” (Organizacion
Panamericana de la Salud [OPS], 2023).

Entre las enfermedades mas comunes del sistema respiratorio del canino, se
encuentra la traqueobronquitis infecciosa canina, comunmente conocida como “Tos
de las perreras”, es una patologia respiratoria altamente contagiosa y de curso agudo,
la cual se transmite por contacto directo y se disemina facilmente entre perros cuando
existe hacinamiento, como ocurre en perreras, criaderos, albergues, tiendas de
mascotas, entre otros lugares que suelen tener poca ventilacion y mala higiene,

contribuyendo a la diseminacion de esta enfermedad (Buonavoglia & Martella, 2007).

1.1 Etiologia

Mauro (2006), indica que la Bordetella bronchiseptica es el principal agente bacteriano
causante de la patologia. Sin embargo, Buonavoglia & Martella (2007), sefhalan que
la etiologia de la traqueobronquitis infecciosa canina es multifactorial, ya que involucra
a diferentes virus y bacterias. Entre los agentes mencionados también se incluyen el
virus de la parainfluenza canina (CPIV, por sus siglas en inglés), adenovirus canino

(CAV-2, por sus siglas en inglés) y algunos Mycoplasmas spp.

1.2 Bordetella bronchiseptica

Es una bacteria Gram negativa con alta afinidad por el epitelio respiratorio, se

transmite principalmente por via aérea, mediante la inhalacion de las secreciones oro



nasales de animales infectados o directamente a través de fomites como platos de

alimento, camas, jaulas (Mattoo & Cherry, 2005).

Esta bacteria puede ser un habitante frecuente en el tracto respiratorio de un perro
sano; sin embargo, al asociarse con CPIV y algun patdégeno oportunista, puede
desencadenar la traqueobronquitis infecciosa canina de forma severa (Mauro, 2006).

Esta bacteria se adhiere a los cilios respiratorios mediante un apéndice denominado
fimbrias, el cual se extiende por fuera de la membrana celular y produce adhesinas
como hemaglutinina (FHA) y pertactina (Prn) (Reagan & Sykes, 2020). Esto provoca
ciliostasis, necrosis del epitelio y falla en el aparato mucociliar, comprometiendo el
mecanismo de defensa del aparato respiratorio y predisponiendo al animal a
enfermedades respiratorias causadas por agentes oportunistas (Mattoo & Cherry,
2005).

El periodo de incubacion del patégeno es de dos a diez dias y se elimina del
organismo en un periodo que varia de uno a varios meses, pudiendo persistir mas de
tres meses en el tracto respiratorio del perro (Bhardwaj et al., 2013, citado en Day et
al., 2020).

La bacteria tiene gran importancia, ya que actua como un factor potenciador de la
enfermedad al facilitar la colonizacion de otros de gérmenes oportunistas. Se han
identificado diversas cepas de Bordetella bronchiseptica, las cuales pueden afectar a
multiples especies, incluido el ser humano (Mauro, 2006).

1.3 Cuadro clinico

Zachary & McGavin (2012), indican que la mayoria de los pacientes son
asintomaticos, es decir, no presentan signos, aunque algunos pueden cursar con
rinitis, faringitis, conjuntivitis, y otros pueden desarrollar una neumonia secundaria, en

casos mas graves.

La patologia se reconoce por presentar una tos recurrente, paroxistica, no productiva

y seca, similar al “ladrido de foca”, que es causada por la inflamacion de las cuerdas



vocales. Al final de la tos, puede haber una expectoracion moderada, lo que el tutor
puede confundir con vomito o la presencia de algun cuerpo extrafio. Ademas, al
manipular la traquea para evaluar el reflejo tusigeno, durante el examen fisico, es

probable que se desencadene la tos (Mauro, 2006).

Las caracteristicas de las lesiones en el tracto respiratorio superior dependen
directamente de la gravedad de la infeccion y de la afectacion bacteriana secundaria,
presentando una variedad de formas que van desde un estado conservado, es decir,
sin alteraciones, hasta hiperemia y exudado mucopurulento (Vieson et al., 2012).

El tejido linfoide asociado, como las amigdalas, los linfonddulos retrofaringeos y

traqueales, puede estar moderadamente aumentado de volumen (Vieson et al., 2012).

La presentacion leve de la patologia afecta solo al tracto respiratorio superior
provocando secrecion nasal mucopurulenta, estornudos y tos, pero en casos mas
graves, al afectarse el tractor respiratorio inferior, el paciente puede presentar signos
como letargo, anorexia, fiebre, tos productiva (Reagan & Sykes, 2020).

1.4 Diagnéstico

El diagnostico se basa en el examen clinico, que incluye la anamnesis y el examen
fisico, centrandose en la presencia de los signos clinicos caracteristicos (Mattoo &
Cherry, 2005).

Se describe como diagndstico molecular la reaccion en cadena de la polimerasa
(PCR, por sus siglas en inglés), que, previa recoleccion de muestras mediante
hisopado nasal, orofaringeo o del tracto respiratorio inferior, detecta en tiempo real la
presencia de patdgenos virales y bacterianos (Reagan & Sykes, 2020).

1.5 Tratamiento

El tratamiento es sintomatico. Debido a las infecciones secundarias que se producen,
el uso de antibidticos se describe como el primer enfoque terapéutico, los que deben
seleccionarse en funcion del cultivo y de las pruebas de sensibilidad de las muestras
recogidas de las vias respiratorias mediante aspiracion traqueal o broncoscopia
(Mattoo & Cherry, 2005).



En algunos casos, se recomienda el uso profilactico de antibioticos, entre los que se
sugieren, debido a su eficacia, la amoxicilina/acido clavulanico, trimetoprim-sulfa y
tetraciclinas, considerando la doxiciclina como primera opcion, en dosis de 5 mg/Kg
de peso cada 12 horas. El tratamiento antibiotico generalmente no se prolonga por
mas de 7 dias (Mauro, 2006).

Cuando la infeccion bacteriana es grave y los animales no responden a los antibi6ticos
parenterales, se ha demostrado que el sulfato de kanamicina o el sulfato de
gentamicina en aerosol reducen la cantidad de Bordetella bronchiseptica en la traquea

distal y los bronquios (Vieson et al., 2012).

Segun nuestra experiencia, por su practicidad, eficacia, disponibilidad y
persistencia, un macrolido como la azitromicina es el antibiético a tener en cuenta,
a una dosis de 10 mg/Kg de peso al dia durante 7 dias. Junto con codeina en dosis
antitusiva y el reposo moderado, es nuestro tratamiento de eleccion, para el

paciente ambulatorio (Mauro, 2006, p.3).

Se utilizan antitusivos derivados de la codeina, como la hidrocodona o el butorfanol,
para controlar la tos no productiva. También se emplean broncodilatadores, como la
teofilina y la aminofilina, para prevenir el broncoespasmo y actuar como supresores

eficaces de la tos (Vieson et al., 2012).

Se recomienda mantener aislado al paciente durante al menos 7 dias después de que
haya pasado la tos, con el fin de evitar la diseminacion del agente causal (Mauro,
2006).

1.6 Pronoéstico

La gravedad de la enfermedad aumenta cuando esta involucrado mas de un agente
patdogeno o si hay condiciones ambientales extremas, como mala ventilacion. Por
ejemplo, los perros asintomaticos infectados con Bordetella bronchiseptica se ven
gravemente afectados por la coinfeccion con CAV-2, en comparacion con aquellos
que no son portadores de la bacteria (Zachary & McGavin, 2012).



En pacientes inmunocompetentes el prondstico suele ser favorable, ya que la

morbilidad y mortalidad son bajas, y la enfermedad es autolimitante (Mauro, 2006).

En cachorros menores a seis meses de vida puede ser mas severa,
desencadenandose en situaciones de estrés, lo que en algunos casos puede cursar

con neumonia, implicando un pronostico desfavorable (King, 2009).

1.7 Profilaxis

Para prevenir el contagio en un animal sano, lo mejor es no exponerlo a otros
animales. Si no es posible evitar el contacto, se debe administrar la vacunacion
especifica. En lugares donde conviven grandes grupos de animales, se deben tomar
medidas estrictas de higiene, proporcionar buena alimentacion y administrar la

vacunacion especifica (Mauro, 2006).

En la actualidad, existen vacunas para la mayoria de los agentes causantes de este
cuadro, con el objetivo de proteger a los animales contra enfermedades
potencialmente mortales de distribucion global. La asociacion mundial de Veterinarios
de Pequerios Animales (WSAVA) ha definido una vacuna basica para animales que
conviven en grandes poblaciones debido a su alta exposicion, la cual debe incluir el
virus del moquillo canino, parvovirus tipo 2, CAV-2, Bordetella bronchiseptica (Bb1
intranasal) y CPIV (Vieson et al., 2012).

Las vacunas de virus vivos son mas eficaces en desencadenar respuestas
inmunitarias, este tipo de vacunas contienen el virus de forma atenuada, lo que
significa que no desarrolla la enfermedad, para que asi ingrese y se replique en el
paciente, pero no de forma patdégena (Arbach, 2021).

1.8 Descripcién de vacuna Nobivac KC

Se describe una vacuna viva de Bordetella bronchiseptica y CPIV, indicada para
reducir los signos asociados a la tos de las perreras causados por estos agentes, asi
como para disminuir la excrecion viral. Esta dirigida a la especie canina, pudiéndose
administrar desde las 3 semanas de edad, con revacunacion anual. Tras su

reconstitucion, se administra por via intranasal, colocando el aplicador en una de las



fosas nasales mientras se sostiene al perro con la cabeza en posicion erguida, y se

introduce cuidadosamente el contenido total de la jeringa (Intervet Chile Ltda., 2022).

Aunque las vacunas autorizadas son seguras, pueden ocurrir, aunque raramente,
reacciones adversas (Squires et al., 2024). Por lo tanto, como médico veterinario, es
importante informar a los tutores sobre los posibles efectos secundarios a corto plazo.

Se les debe indicar que, si estos sintomas duran mas de 2 a 3 dias o si observan
signos de una reaccion alérgica grave como hinchazon facial, dificultad para respirar,
vomitos, diarrea, urticaria y/o convulsiones, deben comunicarse inmediatamente con

su veterinario de confianza o buscar atencion veterinaria de urgencia (Arbach, 2021).

1.9 Prevalencia de Bordetella bronchiseptica

En un estudio realizado en Alemania, entre 2011 y 2012, mediante hisopados
faringeos y nasales analizados con una prueba de PCR, se obtuvo una tasa de
deteccion de la bacteria del 78,7%, estos resultados difieren de los obtenidos en otro
estudio realizado en Austria, Alemania y Bélgica, entre 2009 y 2016, donde se observo
una notable variacion en la tasa de deteccion de la bacteria, la cual registré un minimo
del 0,0% y un maximo del 45,6% en perros sanos. El estudio mas actual, realizado en
el Reino Unido entre 2016 y 2019 en perros con infecciones respiratorias caninas,
registré una tasa de deteccion del 14,5% para Bordetella bronchiseptica (Day et al.,
2020).

Actualmente, debido al aumento de la poblacion canina, es fundamental implementar
programas de educacion y prevencion, ya que la patologia se considera altamente
infectocontagiosa. Los tutores deben estar correctamente informados sobre las
necesidades de su mascota. Como parte de su rol, los médicos veterinarios, deben
establecer campafas de comunicacion y educacion con el objetivo de disminuir la
incidencia y prevalencia de las enfermedades comunes, como la traqueobronquitis
infecciosa canina. En consecuencia, y dada la relevancia de esta enfermedad en la
medicina preventiva veterinaria, este estudio propone responder la siguiente pregunta

de investigacion: ¢ De qué manera influye el nivel de conocimiento de los tutores sobre



la vacuna Nobivac KC y el cuadro clinico asociado, en su decisién de vacunar a sus

mascotas”?

Esta interrogante guiara el desarrollo del presente trabajo, cuyo objetivo es aportar
datos actualizados que contribuyan a mejorar la toma de decisiones en salud

preventiva canina en el Gran Concepcion.



2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo general

Estimar el grado de conocimiento acerca de la vacuna Nobivac KC y de la patologia
asociada, mediante encuestas realizadas a tutores de perros en el Gran Concepcion.

2.2, Objetivos especificos

1. Determinar como el grado de informacion que tienen los tutores influye en el uso de
la vacuna Nobivac KC en sus perros.
2. Evaluar el grado de conocimiento de los tutores caninos sobre la vacuna Nobivac KC

y sobre la traqueobronquitis infecciosa canina.



3. MATERIAL Y METODO

3.1 Tipo de estudio

Se realiza un estudio cuantitativo, observacional y descriptivo, con disefio transversal. La
recoleccion de datos se efectia mediante un muestreo no probabilistico por
conveniencia, basado en el acceso a los participantes durante el periodo de aplicacion
del cuestionario. Aunque no se aplica un calculo de poder estadistico para determinar el
tamafio muestral, se recolectan 114 encuestas, de las cuales 104 cumplen con los
criterios de inclusion. Este numero se considera adecuado para cumplir con los objetivos
exploratorios del estudio. No obstante, al tratarse de una muestra no probabilistica, los
resultados no pueden generalizarse a la poblacion total de tutores de perros del Gran
Concepcidn.

3.2 Diseino y validacion del cuestionario

El instrumento, titulado “Nivel de informacién y uso de la vacuna Nobivac KC en tutores
de perros”, esta dirigido a tutores de animales de compania, especificamente caninos.
Su objetivo es explorar la relacion entre las caracteristicas del tutor, las de su mascota y
su estado sanitario, en relacion con el conocimiento sobre la vacuna Nobivac KC vy la

traqueobronquitis infecciosa canina.
El cuestionario consta de cuatro secciones principales, con un total de 44 preguntas:

Caracterizacion del tutor (7 preguntas): Preguntas cerradas de opcidn unica (dicotdmicas
y de opcion multiple) que indagan sobre residencia, nacionalidad, edad, nivel educativo,
sexo, presencia de hijos y vinculo con carreras del area de la salud. Ejemplo: “; Usted
reside actualmente en alguna de las comunas del Gran Concepcion?” (Si/No).

Caracterizacion de la mascota (10 preguntas): Preguntas cerradas de opcion unica y de
opcion multiple para describir el entorno y las caracteristicas del perro. Ejemplo: “4Su

perro convive con mas perros?” (Si/No).

Evaluacion del estado sanitario del animal (11 preguntas): Preguntas cerradas de opcion

unica, principalmente dicotomicas, que abordan vacunacion, desparasitacion,



esterilizacion 'y controles veterinarios. Ejemplo: “;Su perro se encuentra

esterilizado/castrado?” (Si/No).

Conocimiento del tutor respecto a la vacuna Nobivac KC y la traqueobronquitis infecciosa
canina (15 preguntas): Preguntas cerradas de opcidn unica con respuestas dicotomicas
y escala tipo Likert simplificada (Si/No/No sé), que evaluan el nivel de informacion,
percepcion y uso de la vacuna. Ejemplo: “;Usted se encuentra informado sobre la
importancia de la vacuna Nobivac KC para la salud de su perro?” (Si/No/No sé).

La eleccion de este instrumento y la inclusién de sus secciones se justifican por la escasa
disponibilidad de datos sobre la prevalencia de la traqueobronquitis infecciosa canina en
Chile, vinculada al nivel de conocimiento de los tutores sobre esta enfermedad y su

prevencion.

El cuestionario es validado previamente por 14 docentes de la carrera de Medicina
Veterinaria de la Universidad San Sebastian. A cada docente se le entrega de forma
presencial una version preliminar impresa del instrumento, otorgandoles un plazo de una
semana para su revision y devolucion. Durante la validacion, los expertos evaluan
claridad, coherencia y pertinencia de las preguntas, sugiriendo modificaciones para
mejorar su comprension y proponiendo la inclusion de preguntas adicionales

consideradas relevantes para los objetivos del estudio.

Una vez validado, el cuestionario es distribuido en formato digital entre el 20 de mayo y
el 1 de junio del presente afio. La difusion se realiza a través de redes sociales, grupos
del Colegio Médico Veterinario de Concepcion y otras plataformas digitales orientadas a
criadores y tutores de perros. Para reducir la duplicacion de respuestas, el formulario es
configurado para permitir solo una respuesta por direccion de correo electronico. No se
implementan mecanismos para restringir la participacion de tutores vinculados al area de
la salud, por lo que no se puede descartar una posible sobre-representacién de este
grupo dentro de la muestra.

El cuestionario se adjunta en el Anexo 1.
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3.3 Poblacién de estudio y criterios de inclusidon y exclusion

La poblacion objetivo esta compuesta por residentes de las comunas que conforman el
Gran Concepcioén, cuya poblacion total estimada es de 985.034 habitantes (Secretaria
Ejecutiva del Comité Interministerial de Descentralizacion, 2023).

La muestra es seleccionada mediante muestreo no probabilistico por conveniencia y no
pretende ser representativa de la poblacion total.

Los criterios de inclusidn son: ser mayor de 18 afios, residir en alguna comuna del Gran
Concepcidn y ser tutor de uno o mas perros. Las respuestas que no cumplen con estos
criterios son excluidas del analisis.

Tras aplicar estos criterios, se seleccionan un total de 104 encuestas para el analisis.
3.4 Analisis de resultados

Para evaluar la consistencia interna del cuestionario, se calcula el coeficiente alfa de
Cronbach, utilizando los programas estadisticos GraphPad Prism version 8.0 y R-Studio,
lo que resulta en un valor de 0,80 para cada pregunta. Los datos son analizados mediante
estadistica descriptiva y representados graficamente con los mismos programas.
Ademas, se realiza una regresion logistica para aportar informacion relevante al estudio.
Se considera un valor de p < 0,05 como estadisticamente significativo en los analisis

realizados.
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4. RESULTADOS

Durante el plazo determinado para responder la encuesta, se recopilan 114 encuestas
respondidas por tutores de perros, de las cuales 104 cumplen con los criterios de
inclusion. Todos los participantes aceptan participar de forma voluntaria.

Tabla 1. Caracteristicas de los tutores encuestados

Variable/Respuesta n (%)

Nacionalidad

Chileno/a 102 (98,1%)

Otro/a 2(1,9%)
Edad

18-35 afios 83 (79,8%)

35-55 afios 17 (16,3%)

Mayor a 55 afios 4(3,8%)

Nivel de educacién

Educacién media completa 11 (10,6%)
Técnico profesional incompleta 2(1,9%)
Técnico profesional completa 7 (6,7%)
Universitario incompleto 40 (38,5%)
Universitario completo 44 (42,3%)
Sexo
Femenino 83 (79,8%)
Masculino 21 (20,2%)

Parentalidad
Si 20 (19,2%)
No 84 (80,8%)

Vinculacién con el drea de salud
Si 66 (63,5%)
No 38 (36,5%)

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto a la caracterizacion de los tutores, la mayoria corresponde a personas de
nacionalidad chilena, predominando el rango etario de 18 a 35 afos, seguido por el grupo
de 35 a 55 afos. En cuanto al nivel educativo, la mayoria reporta tener estudios
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universitarios completos o incompletos. La mayoria de los encuestados se identifica con
el sexo femenino. Ademas, la mayoria no tiene hijos y declara estar vinculada, laboral o

académicamente, con alguna carrera del area de la salud (Tabla 1).

Tabla 2. Caracterizacion de la mascota

Variable/Respuesta n (%)

Residencia dentro del hogar

Si 76 (73,1%)

No 28 (26,9%)
Convivencia con otros perros

Si 57 (54,8%)

No 47 (45,2%)
Cantidad de perros con los que convive

1 26 (45,6%)

2a3 22 (38,6%)

Més de 3 9 (15,8%)
Convivencia con gatos

Si 50 (48,1%)

No 54 (51,9%)
Cantidad de gatos con los que convive

1 20 (40,0%)

2a3 23 (46,0%)

Més de 3 7 (14,0%)
Modo de adquisicidn

Adoptado 38 (36,5%)

Regalado 22 (21,2%)

Recogido 22 (21,2%)

Comprado 15 (14,4%)

Nacido en casa 7 (6,7%)
Sale de paseo

Si 82 (78,8%)

No 22 (21,2%)
Frecuencia de paseos

1vezalasemana 25 (24,0%)

2 a 3 veces a la semana 21 (20,2%)

Mas de 3 veces a la semana 36 (34,6%)

No paseo a mi perro 22 (21,2%)
Lugar de paseo

Espacios publicos con presencia de otros perros 47 (28,0%)

Lugares con buena ventilacidn o al aire libre 55 (32,7%)

Lugares cerrados como casas, departamentos, edificios 8 (4,8%)

Areas rurales como campos, cerros, playas, etc 36 (21,4%)

No paseo a mi perro 22 (13,1%)
Contacto con otros perros durante el paseo

Si 47 (45,2%)

No 35 (33,7%)

No paseo a mi perro 22 (21,2%)

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).
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En cuanto a las caracteristicas de las mascotas, la mayoria de los tutores indica que sus
perros viven dentro del hogar. Respecto a la convivencia con otros perros, predominan
los perros que conviven con al menos otro perro, siendo mas comun la convivencia con
un solo perro adicional. En cuanto a la convivencia con gatos, las respuestas se
distribuyen equilibradamente, con una leve mayoria indicando que sus perros no
conviven con felinos. Entre quienes reportan convivencia, predominan dos a tres gatos o
un solo gato. La adopcion es la forma mas comun de adquisicion, seguida por la recogida
y el regalo. La mayoria de los tutores saca a pasear a sus perros, con una frecuencia
mas comun de mas de tres veces por semana 0 una vez a la semana. Los lugares de
paseo mas frecuentes son espacios al aire libre o con buena ventilacion, seguidos por
espacios publicos con presencia de otros perros. Finalmente, la mayoria de los perros
tiene contacto con otros perros durante los paseos (Tabla 2).

Tabla 3. Estado sanitario del perro

Variable/Respuesta n (%)
Esterilizacién/Castraciéon
si 82 (78,8%)
No 22 (21,2%)

Vacuna séxtuple u dctuple en el dltimo afio

Si 86 (82,7%)

No 18 (17,3%)
Vacuna antirrdbica en el dltimo afio

Si 91 (87,5%)

No 13 (12,5%)
Vacuna contra Giardia en el Ultimo afio

Si 14 (13,5%)

No 90 (86,5%)

Antiparasitario externo en el Gltimo afio
Si 95 (91,3%)

No 9 (8,7%)

Antiparasitario interno en el Ultimo afio
Si 96 (92,3%)

No 8 (7,7%)

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).
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En cuanto al estado sanitario de los perros, la mayoria de los tutores indica que su perro
se encuentra esterilizado o castrado. Respecto a la vacunacion durante el ultimo afo, la
mayoria administran la vacuna séxtuple u 6ctuple a sus perros. En cuanto a la vacunacion
antirrabica, la mayoria también indica haber vacunado a sus mascotas. Por otro lado, la
mayoria no administra la vacuna contra Giardia. En el uso de antiparasitarios, la mayoria

aplica métodos externos e internos (Tabla 3).

Figura 1. (a) Presencia de problemas de salud en su perro durante el ultimo afo, (b)
Tipos de problemas de salud reportados en los perros

(a) Problemas de salud del perro (b) Tipos de problemas de salud del perro

mSi mNo Respiratorios m———— 7,6%
Gastrointestinales IEEEEEEEEEESEESESESESSSSSS————— 30,2%

Dermatolégicos/Piel eeEEsEsEEEEEESES—— 28 3%
37,5%

Articulares/Movilidad 15,1%
62,5% Dentales 11,3%
Otra 7,5%
0 5 10 15 20

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En cuanto a si su perro ha cursado con problemas de salud, se observa que la mayoria
de los perros no presentan problemas de salud durante el ultimo afio, segun indican sus
tutores, mientras que una minoria sefala haber presentado afecciones. Entre estas, las
mas frecuentes son enfermedades gastrointestinales, seguidas por problemas
dermatoldgicos. En respuestas abiertas, algunos mencionan enfermedades hepaticas y

renales (Figura 1).
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Figura 2. (a) Asistencia del perro a controles veterinarios anuales o semestrales, (b)

Frecuencia de asistencia del perro a controles veterinarios durante el afio

(a) Asistencia a controles veterinarios anuales (b) Frecuencia de asistencia a controles
o semestrales veterinarios durante el afio
mSi = No M2a3veces M1lvez Mas de 3 veces

0,
16,3% 34,5%

48,3%

83,7%
17,2%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).
En relacién con la asistencia a controles veterinarios, la mayoria afirma que su perro

acude al menos una o dos veces al afio. De estos, la mayoria asiste entre dos y tres

veces al afo, y una minoria solo una vez (Figura 2).

Figura 3. (a) Presencia de chip de identificacion en perros, (b) Inscripcion en Registro
Nacional de Mascotas

(a) Chip de identificacion (b) Registro Nacional de Mascotas

mSi mNo mSi mNo

31,7%
9,9%

90,1%
68,3%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Sobre la implantacion del chip de identificacion, la mayoria indica que su perro cuenta
con dicho dispositivo, y la mayoria de estos perros estan inscritos en el Registro Nacional
de Mascotas (Figura 3).
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Figura 4. Grado informacion de los tutores sobre la importancia de la vacuna Nobivac
KC

¢Usted se encuentra informado sobre la importancia de la
vacuna Nobivac KC para la salud de su perro?

HSi mNo "Nosé

28,7%
67,6%
3,7%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Dentro de la categoria correspondiente a la vacuna Nobivac KC, y en relacion con el
conocimiento de los tutores sobre la importancia de esta vacuna para la salud de su
perro, una mayoria equivalente a poco mas del 2/3 indica estar informada, mientras que

el tercio restante sefiala no tener conocimiento al respecto (Figura 4).

Figura 5. Percepcion de la eficacia de Nobivac KC
¢Usted se encuentra informado sobre la eficacia de la vacuna Nobivac KC?

mSi mNo mNosé

30,8%

58,7%
10,6%
Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En cuanto al conocimiento del tutor sobre la eficacia de la vacuna Nobivac KC, la mayoria
de las personas indican estar informadas, y una minoria sefialé no tener conocimiento al
respecto (Figura 5).
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Figura 6. Percepcion de la necesidad de la vacuna Nobivac KC por parte de los tutores

¢Usted considera que la administracion de la vacuna Nobivac KC es necesaria para su perro?

mSi mNo mNosé

16,3%

54,8%
28,8%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto a si el tutor considera necesaria la administracion de la vacuna Nobivac KC
para su perro, la mayoria de los tutores indican que si la consideran necesaria, una
minoria manifiesta desconocer el tema, y un grupo aun mas reducido sefala que no

consideran necesaria dicha vacunacion (Figura 6).

Figura 7. Vacunacion con Nobivac KC en afos anteriores

¢En afios anteriores, el veterinario ha aplicado la vacuna Nobivac KC a su perro como parte
de un esquema de vacunacién?

mSi mNo

39,4%

60,6%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En relacién con si el veterinario ha aplicado la vacuna Nobivac KC a su perro en afos

anteriores, la mayoria de los tutores indican que no ha sido administrada (Figura 7).
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Figura 8. Vacunacién con Nobivac KC en el ultimo afio

¢En el ultimo afio, su perro fue vacunado con Nobivac KC por el veterinario
siguiendo un esquema de vacunacion?

mSi mNo

37,5%

62,5%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En relacion con la aplicacién de la vacuna Nobivac KC por parte del veterinario durante

el ultimo ano, la mayoria de los tutores sefialan que no fue administrada (Figura 8).

Figura 9. Motivos determinados para vacunar a sus perros con Nobivac KC

Si su respuesta anterior fue si, épor qué decidid vacunar a su perro?

Informacion recibida en redes sociales o internet 4,8%
Alta exposicion a otros perros en paseos Ml 2,4%
Prevencion de la tos de las perreras [N 35,7%
Recomendacion del médico veterinario [ 57,1%

0 5 10 15 20 25

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En relacion con la respuesta anterior, y considerando unicamente a quienes sefalaron
que su perro fue vacunado con Nobivac KC durante el ultimo afio, la mayoria de los
tutores indican que la decision se debid a la recomendacion del médico veterinario y una

minoria lo realiza como medida preventiva contra la tos de las perreras (Figura 9).
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Figura 10. Motivos determinados para no vacunar a sus perros con Nobivac KC
Si su respuesta anterior fue no, éporque decidié no vacunar a su perro?

Otra 39,0%

La vacuna Nobivac KC no protege correctamente a mi
mascota

El costo de la vacuna Nobivac KC es muy alto [N 16,9%

El medico veterinario expresé que la vacuna Nobivac KC
no es obligatoria

5,1%

I 39,0%

0 5 10 15 20 25
Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Considerando a quienes indicaron no haber vacunado a su perro con Nobivac KC durante
el ultimo afio, la mayoria de los tutores sefalan que la decisién se basé en que el médico
veterinario expres6 que dicha vacuna no era obligatoria. Por otro lado, la misma cantidad

de tutores indican distintas razones para no realizar la vacunacion (Figura 10).

Figura 11. Respuestas abiertas sobre razones para no vacunar a sus perros con Nobivac
KC

Otras

Reaccion respiratoria 8,7%
Aln esta en proceso de vacunacion 4,3%

No es necesaria 8,7%

No pertenece a una raza o grupo de riesgo 8,7%
No puedo costearla 4,3%

Reaccidn alérgica s 4,3%
No conozco lavacuna IS 21,7%
No me informaron sobre la importancia TETEEETEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE——  21,7%
Nosé s 4,3%
Potencial zoondtico de lavacuna I 4,3%
No pasean y son estrictamente indoor IEEEEEEEESSS————— 8,7%

0 1 2 3 4 5 6
Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto a los tutores que seleccionaron la opcidn de respuesta abierta, en la cual
especificaron otras razones para no vacunar a su perro con Nobivac KC, se observaron
diversas justificaciones. La mayoria hizo alusién a la falta de informacion, ya sea por

desconocimiento total de la vacuna o por no haber recibido orientacion sobre su
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relevancia. Una minoria manifiesta preocupaciones relacionadas a posibles efectos
secundarios, como reacciones respiratorias o alérgicas. También se identificaron
respuestas vinculadas al estilo de vida del animal, como los perros que viven
estrictamente dentro del hogar. En proporciones aun menores, se mencionaron motivos
econdmicos, factores relacionados con la edad o raza del perro, dudas sobre un posible

riesgo zoonatico, y la percepcidn de que la vacuna no es necesaria (Figura 11).

Figura 12. Grado de conocimiento de los tutores sobre posibles efectos secundarios de
la vacuna Nobivac KC

¢Usted conoce los posibles efectos secundarios de la administracién de la vacuna Nobivac KC?

ESi mNo "INosé

53,8%
33,7%

12,5%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En cuanto a si el tutor conoce los posibles efectos secundarios asociados a la
administracion de la vacuna Nobivac KC, la mayoria de las personas indicaron que no

los conoce (Figura 12).

Figura 13. Nivel de informacion de los tutores sobre la forma de administracion de la
vacuna Nobivac KC
¢Usted esta informado sobre la forma de administracidn de la vacuna Nobivac KC?

mSi mNo mNosé

23,1%

69,2%
7,7%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).
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Respecto a si el tutor esta informado sobre la forma de administracion de la vacuna
Nobivac KC, 72 personas indican conocer como se administra, 24 sefalan no estar

informadas y 8 manifiestan desconocer esta informacion (Figura 13).

Figura 14. Recomendacion personal de la vacuna Nobivac KC a otros tutores

¢Usted le recomendaria a otros tutores de perros el uso de la vacuna Nobivac KC?

mSi mNo = Nosé

29,8%

59,6%

10,6%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto a si el tutor recomienda a otros tutores de perros el uso de la vacuna Nobivac
KC la mayoria de los tutores indican que si la recomendarian (Figura 14).

Figura 15. Nivel de conocimiento de los tutores sobre las formas de contagio de la tos de
las perreras

¢Usted conoce de qué forma su perro puede contagiarse de la tos de las perreras?

mSi mNo mNosé

17,3%

67,3%
15,4%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En cuanto a si el tutor conoce la forma en que su perro puede contagiarse con la tos de

las perreras, la mayoria indica que si tiene conocimiento (Figura 15).
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Figura 16. Nivel de conocimiento de los tutores sobre agentes bacterianos y virales
causantes de la tos de las perreras

¢Usted sabe qué bacterias o virus pueden causar la enfermedad de la tos de las perreras?

mSi mNo mNosé

30,8%

51,9%

17,3%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto al conocimiento del tutor sobre los agentes causales de la tos de las perreras,
la mayoria de los tutores indican saber qué bacterias o virus pueden provocar la

enfermedad (Figura 16).

Figura 17. Nivel de conocimiento de los tutores sobre medidas preventivas para evitar la
tos de las perreras

¢Usted conoce las medidas preventivas para evitar que su perro se contagie con la tos de las perreras?

mSi mNo mNosé

27,9%

57,79
% 14,4%

Nota. Elaboracién propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

En cuanto a las medidas de prevencion contra el contagio de la traqueobronquitis

infecciosa canina, la mayoria manifiesta conocer estas medidas (Figura 17).
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Figura 18. Nivel de informacién de los tutores sobre los signos de la tos de las perreras
en perros

¢Usted esta informado sobre los sintomas que indican que su perro tiene tos de las perreras?

mSi mNo = Nosé

21,2%

66,3%

12,5%

Nota. Elaboracion propia a partir de resultados obtenidos mediante encuesta (2025)

Respecto al conocimiento de los sintomas que podrian indicar que su perro cursa con
traqueobronquitis infecciosa canina, la mayoria de los tutores manifiestan saber cuales

son (Figura 18).

Figura 19. Relacién entre la aplicacion en afios anteriores de la vacuna Nobivac KC y el
nivel de conocimiento, percepcion y experiencia de los tutores sobre dicha vacuna

Frecuencia de Pregunta34 por Pregunta31 Frecuencia de Pregunta34 por Pregunta32 Frecuencia de Pregunta34 por Pregunta33
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Nota. La figura muestra la distribucion de las respuestas a la pregunta 34 (“4En afios
anteriores, el veterinario ha aplicado la vacuna Nobivac KC a su perro como parte de un
esquema de vacunacion?”), cruzadas con las preguntas 31, 32, 33, 38 y 39, que abordan
aspectos como el conocimiento, percepcion de necesidad, eficacia, efectos secundarios
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y forma de administracion de la vacuna. El eje horizontal representa la pregunta 34,
donde 1= si vacund y 2= no vacuno. El eje vertical muestra la frecuencia de respuestas

a las otras preguntas, codificadas como: 0= no sé, 1= si, 2= no.
Elaboracioén propia a partir de los resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Figura 20. Relacién entre la aplicacion reciente de la vacuna Nobivac KC vy el nivel de

conocimiento, percepcion y experiencia de los tutores sobre dicha vacuna

(a)Frecuencia de Pregunta35 por Pregunta31 (b) Frecuencia de Pregunta35 por Pregunta32 (c)Frecuencia de Pregunta35 por Pregunta33
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Nota. La figura muestra la distribucion de las respuestas a la pregunta 35 (“¢ En el ultimo
ano, su perro fue vacunado con Nobivac KC por el veterinario siguiendo un esquema de
vacunaciéon?”), cruzadas con las preguntas 31, 32, 33, 38 y 39, que abordan aspectos
como el conocimiento, percepcion de necesidad, eficacia, efectos secundarios y forma
de administracién de la vacuna. El eje horizontal representa la pregunta 35, donde 1= si
vacuno y 2= no vacuno. El eje vertical muestra la frecuencia de respuestas a las otras

preguntas, codificadas como: 0= no sé, 1= si, 2= no.
Elaboracioén propia a partir de los resultados obtenidos mediante encuesta (2025).

Respecto a la administracion de la vacuna Nobivac KC en afios anteriores (Figura 19),
las respuestas son similares a las obtenidas en relacion con su aplicacion durante el

ultimo ano (Figura 20).

De acuerdo con el esquema de vacunacién durante el ultimo afio, se observa que, a
pesar de que muchas personas declaran no conocer la importancia de la vacuna Nobivac

KC, igualmente suelen aplicarsela a sus perros (Figura 20a). Una situacién similar ocurre
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respecto al conocimiento sobre su eficacia, ya que algunos tutores vacunan aun sin estar

seguros de la efectividad de la vacuna (Figura 20b).

Coincidentemente, quienes administran la vacuna manifiestan que la consideran
necesaria para sus mascotas, mientras que quienes no la consideran necesaria, sefalan
no vacunar a sus perros. Incluso, entre quienes no vacunan a sus mascotas, algunos

tutores si la consideran necesaria (Figura 20 c).

Respecto a los efectos secundarios, los tutores que no vacunan generalmente
desconocen esta informacién. En cambio, aquellos que si vacunan, es similar la cantidad
de tutores entre quienes conocen y quienes no conocen los posibles efectos adversos
(Figura 20 d).

En cuanto a la forma de administracion, tanto quienes vacunaron como quienes no lo

hacen indican conocer la via de administracion de la vacuna Nobivac KC (Figura 20 e).

Se observa una tendencia consistente al realizar la regresion logistica entre la pregunta
34 (vacunacion en afos anteriores) y las preguntas 31, 32, 33, 38 y 39. Entre estas, se
puede ver que la pregunta 31 (nivel de informacion sobre la importancia de la vacuna)
presenta un impacto significativo en la aplicacion de la vacuna (p= 0,0133). Respecto a
la aplicacion en afos anteriores se evidencia una tendencia cuando se realiza la

regresion logistica (p=0,051).
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5. DISCUSION

En el presente estudio, la mayoria de los tutores encuestados en el Gran Concepcion
eran de nacionalidad chilena, lo que limita el analisis comparativo entre distintas
nacionalidades. Sin embargo, diversos estudios han evidenciado que la nacionalidad
influye en el trato hacia los animales, debido a factores culturales y sociales que afectan
la percepcion del bienestar animal. Por ejemplo, Endenburg et al. (2018) compararon
tutores en Tailandia y Paises Bajos, encontrando diferencias en practicas como la
alimentacion y el ejercicio, asociadas a creencias culturales. De igual forma, Sinclair et
al. (2022) mostraron que personas de Chile otorgan una mayor importancia al bienestar
animal que otras culturas. Estos hallazgos coinciden con los resultados de esta
investigacion, donde la predominancia de tutores chilenos podria reflejarse en un mayor
compromiso con la tenencia responsable y con las medidas preventivas como la

vacunacion.

Con relacién a la edad, se incluyeron distintos rangos etarios con el fin de indagar
posibles diferencias en el nivel de informacion y uso de la vacuna Nobivac KC. Estudios
previos han sefalado que la edad del tutor influye en su relacion con la mascota y en su
conducta sanitaria. Ledn Kovacevic (2001) encontraron que los adultos mayores tienden
a mostrar un mayor compromiso con el bienestar de sus animales, o que se manifiesta
en conductas como paseos regulares y visitas al veterinario. Esto podria interpretarse
como una mayor predisposicion a adherir a medidas preventivas, como la vacunacion.
Asi mismo, Beyene et al. (2018) reportaron que tutores mayores de 55 afos tenian
significativamente mas probabilidades de vacunar a sus perros que los tutores jovenes.
Estos antecedentes respaldan la importancia de considerar la edad como un factor
relevante en las decisiones vinculadas a la salud preventiva en animales de compafiia y

campafnas de educacion.

El nivel educativo de los tutores fue analizado como variable relevante para comprender
su relacion con el conocimiento y uso de la vacuna Nobivac KC. La literatura indica que
un mayor nivel de educacion puede asociarse con conductas de prevencion en salud

animal, aunque los resultados en la literatura no son coincidentes. Por ejemplo, Amemiya
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et al. (2023) reportaron que en Japon los tutores con estudios universitarios o de
posgrado eran mas propensos a vacunar a sus perros contra la rabia. En contraste,
Beyene et al. (2018) encontraron que en Etiopia los tutores con niveles educativos mas
altos tenian menor intencion de vacunar a sus perros. Estos hallazgos sugieren que la
relacion entre educacion y conducta sanitaria puede estar influida por otros factores, por
ejemplo, culturales, lo que enfatiza la necesidad de analizar esta variable en cada
poblacién. En este estudio, no fue posible analizar las diferencias culturales, ya que la
mayoria de los encuestados son tutores de nacionalidad chilena.

En este estudio predominé el género femenino entre los tutores encuestados, lo que
coincide con tendencias observadas a nivel internacional. Westgarth et al. (2007)
reportaron en un estudio poblacional en Reino Unido que los hogares con mujeres
adultas, nifios mayores o adultos jévenes tienen mayor probabilidad de poseer perros.
Esta preferencia por el género femenino también se refleja en la primera encuesta
nacional a tenedores de mascotas en Chile, donde el 78,2 % de los encuestados fueron
mujeres (Subsecretaria de Desarrollo Regional y Administrativo, 2021). Estos datos
sugieren que el género femenino es un factor relevante en la tenencia de perros y

posiblemente en las decisiones relacionadas con su cuidado y vacunacion.

Asimismo, se encontré que los tutores con formacion o conocimiento de las areas de
profesiones relacionadas con animales tenian mayor probabilidad de vacunar a sus
perros contra enfermedades distintas a la rabia. Estudios previos han demostrado que
los profesionales de la salud y médicos veterinarios tienen mayor intencion y
comportamiento positivo hacia la vacunacion de sus mascotas (Sanchez-Vizcaino et al.,
2018). Esto subraya la influencia del conocimiento especializado en la adopcion de

medidas preventivas en salud animal.

En este estudio se analizé la cantidad de veces que los tutores acudian a una clinica
veterinaria, estableciendo rangos de frecuencias de visitas. Investigaciones realizadas en
el Reino Unido han demostrado que la vacunacién se asocia positivamente con la
frecuencia de visitas veterinarias (Bloodworth et al., 2024; Sanchez-Vizcaino et al.,
2018;), lo que resalta la importancia de mantener controles periddicos para fomentar y

promover la salud preventiva en animales de compafia.
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Si bien la mayoria de los tutores encuestados indicé asistir regularmente a controles
veterinarios, una proporcion manifesté no conocer la existencia o la importancia de la
vacuna Nobivac KC. Esto coincide con lo sefialado por Belshaw et al. (2018), quienes
indicaron que las consultan veterinarias suelen ser apresuradas, dificultando la
comunicacién efectiva sobre medidas preventivas como la vacunacion. Esta limitacion de
tiempo puede afectar el rol educativo del médico veterinario, contribuyendo al

desconocimiento o rechazo de vacunas.

Asi mismo, estudios basados en encuestas han identificado que los médicos veterinarios
son la fuente de informacion mas importante y decisiva para los tutores en cuanto a la
vacunacion de sus perros (Schwedinger et al., 2021). Sin embargo, los resultados
obtenidos en el presente estudio reflejan que un gran porcentaje de tutores no ha sido
informado sobre la vacuna Nobivac KC, lo cual refuerza la necesidad de establecer el rol

del veterinario como educador y promotor de la salud preventiva.

El costo de la vacuna se identificO como una barrera significativa para la vacunacion en
este estudio, ya que un porcentaje de tutores manifestd no haber vacunado a sus perros
por no disponer del dinero necesario o considerar muy alto el valor de la vacuna Nobivac
KC. Esta realidad coincide con lo reportado por Park et al. (2021) en Estados Unidos,
donde el costo fue sefialado como la principal barrera para el acceso a la atencion
veterinaria, incluyendo vacunaciones y tratamientos preventivos. Estos hallazgos
evidencian que los factores econdmicos son determinantes clave en la adopcion de

practicas de cuidado y prevencién en mascotas.

Un factor importante para considerar es el conocimiento sobre la via de administracion,
ya que, segun estudios, los tutores prefieren la via inyectable para la administracién de
vacunas en sus perros, aunque muchos consideran la via oral como una alternativa valida
(Holmstrom, 2023).

Un estudio aplicado a estadounidenses mostré que una proporcion de duefios considera
que las vacunas administradas a perros son inseguras, ineficaces o innecesarias (Motta
et al., 2023). Estas percepciones pueden afectar la aceptacion por lo que afectaria la
inclusion a programas de vacunacion, lo que subraya la importancia de una comunicacion

efectiva y basada en evidencia.
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Los resultados obtenidos sugieren la necesidad de promover estrategias de educacion
sanitaria orientadas a tutores de mascota. En particular, seria recomendable implementar
campanas informativas sobre la patologia y la vacuna Nobivac KC, con el fin de fomentar
decisiones informadas que contribuyan al bienestar animal y a la prevencion de
enfermedades infecciosas.
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6. CONCLUSIONES

Este estudio permitié estimar el grado de conocimiento de los tutores de perros del Gran
Concepcidén sobre la vacuna Nobivac KC y la traqueobronquitis infecciosa canina,
cumpliendo con el objetivo general planteado. A través de la aplicacion de encuestas, se
evidencio que, aunque una proporcion importante de tutores manifestoé estar informada
sobre la importancia y eficacia de la vacuna Nobivac KC, esto no siempre se traduce en
su aplicacion. De igual forma, se observé que muchos tutores no vacunan a sus perros a
pesar de conocer su funcion preventiva y la via de administracion, mientras que otros,
que si lo hacen, desconocen los posibles efectos adversos. Esto demuestra que la
decisién de vacunar no depende solamente del conocimiento, sino también de la
confianza en el médico veterinario, la informacion recibida, la percepcion de necesidad y

el costo.

De acuerdo con los objetivos especificos, se determiné que el grado de informacion
influye directamente en el uso de la vacuna Nobivac KC. Los tutores con mayor
conocimiento, especialmente aquellos vinculados al area de salud o con estudios

universitarios, tienen una mayor disposicion a vacunar a sus perros.

Asimismo, se evalud el nivel del conocimiento de los tutores sobre la traqueobronquitis
infecciosa canina, identificandose un conocimiento parcial, ya que, aunque la mayoria
reconoce los sintomas y medidas preventivas, igualmente existe desconocimiento sobre

los agentes causales, los efectos secundarios y la via de administracion.

A pesar del tamafio muestral limitado, sus resultados constituyen un punto de partida
relevante para visibilizar una problematica poco abordada en la medicina preventiva
veterinaria. En conclusién, este trabajo aporta datos actualizados en Chile, sobre una
patologia respiratoria canina altamente contagiosa, cuya prevencion o atenuacién del

cuadro clinico es posible mediante el uso de vacunas como Nobivac KC.
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8. ANEXOS

Anexo 1 Encuesta aplicada a tutores de perros del Gran Concepcién.

(Se incluye el instrumento original aplicado a través de Google Forms).

Nivel de informacién y uso de la vacuna
Nobivac KC en tutores de perros

Se le invita a participar en una encuesta como parte de la memoria de titulo de Gabriela
Montiel Aguirre, estudiante de Medicina Veterinaria de la Universidad San Sebastian, sede
Concepcion. El titulo de la memoria es: Analisis del nivel de informacién y uso de la
vacuna Nobivac KC en tutores de perros (Canis lupus familiaris): un estudio basado en
encuestas en el Gran Concepcion. La cual tiene como objetivo estimar el grado de
conocimiento acerca de la vacuna Nobivac KC y de la patologia asociada, mediante encuestas
realizadas a tutores de perros en el Gran Concepcion.

Los datos obtenidos se usaran sélo para fines de investigacion y seran resguardados por los
involucrados en la investigacién.

La encuesta estd enfocada en aquellas personas que sean mayores de 18 afios, que posean
uno o mas perros como mascota y que vivan en el Gran Concepcion. Si usted no cumple con
La realizacidn de esta encuesta tiene un tiempo estimado de 5 a 7 minutos aproximadamente
y su participacién es completamente voluntaria y andnima, puede retirarse sin inconveniente.
Para cualquier duda, puede contactar a:

Gabriela Montiel (gmontiela@correo.uss.cl) o a Albert Carrasco (profesor patrocinante,
acarrascom@docente.uss.cl).

Gracias por su atencidn.

1. ¢Usted acepta participar voluntariamente en esta encuesta? *

En caso de que su respuesta sea no, le solicitamos amablemente que se abstenga de
responder la encuesta, ya que sus respuestas no se consideraran para los resultados de este
estudio.

Marca solo un dvalo.
) Si

No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform Pégina 1de 17
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Caracteristicas del propietario:

2. (Usted reside actualmente en alguna de las siguientes comunas del Gran
Concepcidon: Concepcién, Coronel, Chiguayante, Hualpén, Lota, Penco, San Pedro de
la Paz, Talcahuano, Santa Juana, Hualqui, Tomé?

En caso de que su respuesta sea no, le solicitamos amablemente que se abstenga de

responder la encuesta, ya que sus respuestas no se consideraran para los resultados de este

estudio.

Marca solo un dvalo.

( )si

) No

3. Nacionalidad *
Marca solo un évalo.

() Chileno/a

() otro/a

4. Edad*
Marca solo un dévalo.

() 18-35 afios
() 35-55 afios

) Mayor a 55 afios

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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5. Nivel de educaci6n *
Marca solo un dévalo.

0\ .z s .
(_ ) Educacién basica completa

' .z ) .
() Educacién basica incompleta

T\ .z .
(_ ) Educacién media completa

Ve

-

™\ .z . .
) Educacién media incompleta

) Educacién técnica profesional completa

-

~

B .z 7 . . .
) Educacion técnica profesional incompleta

() Educacién universitaria completa

() Educacién universitaria incompleta

6. Sexo*
Marca solo un évalo.

' .
() Femenino
' .
() Masculino

(") Prefiero no decirlo

7. (Usted tiene hijos? *

Marca solo un dvalo.

e Y z
(. JSi

N
() No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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8. (Usted ejerce o se encuentra vinculado a alguna carrera del area de la salud?
(Por ejemplo: Medicina, Odontologia, Medicina Veterinaria, Enfermeria,
Kinesiologia, Fonoaudiologia, Tecnologia Médica, Nutricidn y Dietética, Obstetricia,
Quimica y Farmacia, Psicologia, Terapia Ocupacional)

Marca solo un dvalo.

Caracteristicas de la mascota:

9. (Superro vive dentro del hogar? *

En caso de tener varios perros, indique dénde vive la mayoria de ellos (dentro o fuera del
hogar).

Marca solo un évalo.

) Si

~ ) No

10. ¢Su perro convive con mas perros? *
Marca solo un évalo.
C st

) No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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11. Sisurespuesta anterior fue si, ;con cudntos perros mas convive?

Marca solo un dévalo.

'R
1

( )2a3

N\

7\‘ Mas de 3

12.  ¢Su perro convive con gatos? *

Marca solo un évalo.

( )No

13. Sisurespuesta anterior fue si, ;con cuédntos gatos mas convive su perro?

Marca solo un évalo.

( )2a3

() Masde3

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform

40

Péagina 5 de 17




14. ;Cémo fue adquirido su perro? *
Marca solo un dvalo.

() Regalado

P
() Comprado

M

) Adoptado

~ N\ .
(_ ) Recogido

N

) Nacido en casa

15. ¢Usted sale a pasear con su perro? *

Marca solo un évalo.

16. Sisurespuesta anterior fue si, ;con que frecuencia sale a pasear con su perro? *

Marca solo un évalo.

VR
(_ ) 1lvezalasemana

P

-
(_ ) De2a3vecesalasemana

Y z
(_ ) Mas de 3 veces ala semana
C ) N i
() No paseo a mi perro

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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17. Siusted sale a pasear con su perro, ;cudles son las caracteristicas del lugar de
paseo?
Selecciona todas las opciones que correspondan.

r] Espacio publicos con presencia de otros perros

|_J Lugares con buena ventilacién o al aire libre

m Lugares cerrados como casas, departamentos, edificios
|_] Areas rurales como campos, cerros, playas, etc

D No paseo a mi perro

18. Siusted sale a pasear con su perro, ;Su perro se acerca, juega o tiene contacto con
otros perros?

Marca solo un évalo.

Ve \
() No

CON i
../ No paseo a ml perro

Estado sanitario del perro:

19. (Superro se encuentra esterilizado/castrado? *

Marca solo un évalo.

C si

)
() No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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20. (Superro ha sido vacunado con séxtuple u 6ctuple durante el dltimo afio? *

Marca solo un dévalo.

21. ¢Superro ha sido vacunado contra la rabia durante el tltimo afio?
(Si recibi6 la vacuna antirrabica del laboratorio Nobivac, tenga en cuenta que esta
protege por 3 afios. Por lo tanto, si la vacuna fue administrada dentro de ese
periodo, puede responder que si.)

Marca solo un évalo.

22. ;Superro ha sido vacunado contra Giardia durante el tltimo afo? *
Marca solo un évalo.

(St

() No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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23.

24.

25.

¢A su perro se le aplicé algin antiparasitario externo durante el tiltimo afio? *
(Por ejemplo: pipetas, collares, sprays, entre otros)

Marca solo un évalo.

(A su perro se le administré algtin antiparasitario interno durante el tltimo
afio? (Por ejemplo: comprimidos, jarabes u otros productos contra parasitos
intestinales)

Marca solo un évalo.

¢Su perro ha cursado con problemas de salud en el dltimo afio? *
Marca solo un évalo.

(St

() No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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26. Siserespuesta anterior fue si, ;que tipo de problemas de salud ha presentado su
perro?

Selecciona todas las opciones que correspondan.

r] Enfermedades respiratorias

U Enfermedades gastrointestinales

m Problemas dermatolégicos (piel/pelaje)
LJ Problemas articulares o de movilidad
D Problemas dentales

U Problemas urinarios

D Otros:

27. (Usted lleva a su perro al veterinario para controles generales al menos una o dos *
veces al afio?

Marca solo un dvalo.

28. Sisurespuesta anterior fue si, ;cudntas veces al afio ha asistido su perro a controles
veterinarios?

Marca solo un dvalo.

- N\
( )1lvez

() 2a3veces

() Masde 3 veces

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform Pégina 10 de 17
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29. ;Superro posee chip de identificacion? *

Marca solo un dévalo.

30.

Si su respuesta anterior fue si, ;su perro fue inscrito en el registro nacional de
mascotas?

Marca solo un évalo.

Vacuna Nobivac KC:

31.

¢ Usted se encuentra informado sobre la importancia de la vacuna Nobivac KC para *
la salud de su perro?

Marca solo un évalo.

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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32. Usted se encuentra informado sobre la eficacia de la vacuna Nobivac KC? *

Marca solo un dévalo.

N\ 7
(. )si
P—

(_ ) No

N\ 7

() Nosé

33. (Usted considera que la administraciéon de la vacuna Nobivac KC es necesaria para *
su perro?

Marca solo un évalo.

34. (Enafios anteriores, el veterinario ha aplicado la vacuna Nobivac KC a su perro

*
como parte de un esquema de vacunacién?

Marca solo un évalo.

(St
T\
(_ ) No

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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35. (En el ultimo afio, su perro fue vacunado con Nobivac KC por el veterinario
siguiendo un esquema de vacunacién?

Marca solo un évalo.

36. Sisurespuesta anterior fue si, ;por qué decidié vacunar a su perro?
Marca solo un dvalo.

() Recomendaci6én del médico veterinario

' .z
(__) Prevencién de la tos de las perreras

(_ ) Alta exposicién a otros perros en paseos

T\ .z L N .
(¥7‘) Informacién recibida en redes sociales o internet

() Porque asiste regularmente a hoteles o peluquerias caninas

37. Sisurespuesta anterior fue no, ;porque decidié no vacunar a su perro?

Marca solo un évalo.

-

() El medico veterinario expresé que la vacuna Nobivac KC no es obligatoria

:) El costo de la vacuna Nobivac KC es muy alto

) La vacuna Nobivac KC no protege correctamente a mi mascota

™\

T\
() Otros:

https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform
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38. (Usted conoce los posibles efectos secundarios de la administracién de la vacuna  *
Nobivac KC?

Marca solo un évalo.

39. ;Usted esta informado sobre la forma de administracién de la vacuna Nobivac KC? *

Marca solo un évalo.

s - z
L ) Si
( )No
Y z
(_ ) Nosé

40. ;Usted le recomendaria a otros tutores de perros el uso de la vacuna Nobivac KC? *

Marca solo un dvalo.

' N or
(. JSi
T\
() No
() Nosé
https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform Pégina 14 de 17
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41. ;Usted conoce de qué forma su perro puede contagiarse de la tos de las perreraso *
también llamada traqueobronquitis infecciosa canina?

Marca solo un évalo.

(st
() No
) Nosé
42. ;Usted sabe qué bacterias o virus pueden causar la enfermedad de la tos de las *

perreras o también llamada traqueobronquitis infecciosa canina?

Marca solo un dvalo.

43. ;Usted conoce las medidas preventivas para evitar que su perro se contagie conla *
tos de las perreras o también llamada traqueobronquitis infecciosa canina?

Marca solo un dvalo.

/ 7
) St
() No
() Nosé
https://docs.google.com/forms/u/0/d/17-bz7yCkrYBYDJiNB1fwrPL_KOV4vurORcfVNx32_gk/printform Péagina 15 de 17
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44. ;Usted estd informado sobre los sintomas que indican que su perro tiene tos de las *
perreras o también llamada traqueobronquitis infecciosa canina?

Marca solo un évalo.

~

( ) Si
(' )No
() Nosé

Google Formularios
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