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RESUMEN

Las enteropatias crénicas en perros han llamado significativamente la atencion en el
ambito de la investigacion basica y clinica, debido a que corresponden a una de las
causas mas comun de signos gastrointestinales persistentes y recurrentes en animales
menores de compaiia. Esta patologia se puede subdividir retrospectivamente segun su
respuesta a tratamientos, a pesar de que se puede categorizar por diferentes etiologias,
los signos clinicos a menudo se superponen y distinguir entre estos trastornos puede ser
una labor compleja.

Actualmente los tratamientos para la enteropatia cronica se enfocan en modular la
microbiota intestinal con el fin de corregir perturbaciones ocasionadas en ella. Esto se
trata mediante varios enfoques terapéuticos en los cuales, por lo general, se emplea en
gran medida tratamientos empiricos, los cuales constan de diversas terapias
antimicrobianas, dietéticas de eliminacion e inmunomoduladores.

En consecuencia, los objetivos de esta revision fueron analizar y comparar los estudios
mas recientes sobre las terapias y posibles nuevas opciones que pueden brindar un
enfoque mas directo al tratamiento de enteropatias cronicas en caninos domésticos, esto
mediante el reconocimiento de las combinaciones terapéuticas mas utilizadas para el
tratamiento de enteropatias crénicas segun los autores a comparar, logrando asi precisar
mediante la aplicacion de estadistica descriptiva, las opciones terapéuticas mas
acertadas y valorarlas segun sus cuatro criterios de clasificacion, cuestionarnos ¢ Cuales
son las terapias que actualmente se usan mas para el tratamiento de EC?

Los resultados de la presente investigacion se obtuvieron a partir de la lectura de 37
articulos los cuales cumplieron con los criterios de inclusion y exclusién, en donde el 60%
de estos hicieron referencia a tratamientos para EC de forma general sin especificar en
alguna subcategoria, 8% en tratamientos para IRE, 8% en tratamientos para FRE, 8% en
tratamientos para ARE, 8% en tratamientos para FRE e IRE, 5% en tratamientos para
FRE y ARE, 3% en tratamientos para casos de FRE y NRE.

Se concluyé que el tratamiento inicia con distintos tipos de dietas de exclusion,
posteriormente con administracion de inmunosupresores los cuales pueden estan en
combinacion y actualmente se esta eliminando casi por completo el uso de antibidticos.
El uso de algunos prebidticos y suplementos muestran resultados prometedores. La
investigacion de biomarcadores y células madre sigue avanzando para mejorar el
diagndstico y tratamiento de EC.

Palabras claves: Enteropatia cronica canina, Gastrointestinal, Enfermedad inflamatoria
intestinal, Tratamiento, Terapéutico, Caninos domésticos.
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ABSTRACT

Chronic enteropathies in dogs have attracted significant attention in basic and clinical
research because they are one of the most common causes of persistent and recurrent
gastrointestinal signs in small companion animals. This pathology can be retrospectively
subdivided according to its response to treatment. Although it can be categorized by
different etiologies, clinical signs often overlap, and distinguishing between these
disorders can be complex.

Currently, treatments for chronic enteropathy focus on modulating the intestinal microbiota
to correct the disturbances caused therein. This is treated through various therapeutic
approaches, generally largely employing empirical treatments, which consist of various
antimicrobial therapies, elimination diets, and immunomodulators. Consequently, the
objectives of this review were to analyze and compare the most recent studies on
therapies and potential new options that may provide a more direct approach to the
treatment of chronic enteropathies in domestic canines, by recognizing the most
commonly used therapeutic combinations for the treatment of chronic enteropathies
according to the authors to be compared, thus being able to specify, through the
application of descriptive statistics, the most successful therapeutic options and evaluate
them according to their four classification criteria, asking ourselves: What are the
therapies currently most used for the treatment of EC?

The results of this research were obtained from 37 articles that met the inclusion and
exclusion criteria. 60% of these articles referred to general treatments for EC without
specifying any subcategory, 8% to treatments for IRE, 8% to treatments for FRE, 8% to
treatments for ARE, 8% to treatments for FRE and IRE, 5% to treatments for FRE and
ARE, and 3% to treatments for FRE and NRE.

It was concluded that treatment begins with different types of exclusion diets, followed by
the administration of immunosuppressants, which can be combined, and that the use of
antibiotics is currently almost completely eliminated. The use of some prebiotics and
supplements shows promising results. Research into biomarkers and stem cells continues
to advance to improve the diagnosis and treatment of EC.

Keywords: Canine chronic enteropathy, Gastrointestinal, Inflammatory bowel disease,
Treatment, Therapeutic, Domestic canines.
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1. INTRODUCCION

El término enteropatia cronica (EC) se utiliza para referirse a enfermedades
gastrointestinales que tienen un periodo de duracién igual o mayor a tres semanas
(Jergens 'y Heilmann, 2022) excluyendo enfermedades extraintestinales,
endocrinopatias, enfermedades parasitarias, enfermedades infecciosas y enfermedades
intestinales de otra etiologia como lo podrian ser neoplasias intestinales, obstrucciones
mecanicas por intususcepcion o presencia de cuerpo extrafio (Riva et al., 2022).
Retrospectivamente, esta patologia se puede subdividir, segun su respuesta a
tratamientos en: enteropatia con respuesta a dieta (FRE), enteropatia con respuesta a
antibioticos (ARE), enteropatia con respuesta a inmunosupresores (IRE) (Benvenuti et
al., 2020) y enteropatia que no responde (NRE) (Dandrieux et al., 2019). A pesar de que
las enteropatias crénicas en perros se perciben con una presentacion recurrente en
centros veterinarios, existen pocos datos respecto a la verdadera prevalencia de esta

patologia en la practica de clinica general (Isidori et al., 2022).

La enfermedad inflamatoria intestinal (Ell) canina, corresponde a una enteropatia cronica
mediada inmunolégicamente y su etiologia no es bien conocida (Kopper et al., 2021),
datos en modelos humanos y animales relacionados con inflamacién intestinal, indican
que la existencia de interacciones nocivas entre hospedador y el microbioma intestinal
pueden incitar y perpetuar trastornos multifactoriales que pueden tener influencia directa
sobre el inicio, progresion, gravedad y remision de la enfermedad (Prattis y Jurjus, 2015)
los cuales ocasionan cambios estructurales en la pared intestinal (Benvenuti et al., 2020),
tales como inflamacion de la lamina propia del intestino delgado y/o intestino grueso
(Irving et al., 2023). El término “Ell” en medicina veterinaria se utiliza indistintamente con
IRE, en los casos donde el paciente no responde al tratamiento para enteropatias con
respuesta a dieta y/o al tratamiento para enteropatias con respuesta a antibiéticos y en
donde la inflamacion intestinal esta presente en la histopatologia (Jergens y Heilmann,
2022). La Ell canina identifica una inflamacion intestinal idiopatica que implica ensayos
fallidos en tratamiento a FRE y ARE, la inflamacion intestinal debe demostrarse mediante

examenes histopatologicos y requiere de terapia con inmunosupresores, los cuales



corresponden a farmacos los cuales disminuyen la respuesta del sistema inmunitario del
paciente (Makielski et al., 2018).

White et al. (2017) postula que la presencia de defectos genéticos en el funcionamiento
del sistema inmunoldgico innato y la destruccion de las bacterias entéricas confieren una
mayor susceptibilidad a presentar enfermedad inflamatoria intestinal en perros de raza

pastor aleman, lo que se asocia a una disbiosis intestinal.

Dentro de la patogénesis de EC se encuentra la mayor adherencia de bacterias invasoras
en la mucosa intestinal, lo que produce desequilibrios en el microbioma intestinal en
donde la evidencia experimental respalda el rol de las bacterias comensales dentro de
este proceso (Kopper et al., 2021). Al igual que en la Ell de los humanos, se consideran
fundamentalmente tres factores en la patogénesis de la EC idiopatica canina, los cuales
son: las interacciones entre el sistema inmunoldgico de la mucosa, la susceptibilidad
genética del huésped y los agentes ambientales (Rossi et al., 2014). De esta forma ocurre
una respuesta a la convergencia entre la predisposicion genética al desarrollo de la
enfermedad, los factores externos, las respuestas inmunobiolégicas del huésped vy la
microbiota intestinal (Prattis y Jurjus, 2015). Estudios han informado desequilibrios en la
microbiota intestinal, los cuales se caracterizan por una disminucion de la diversidad y
abundancia de miembros comensales, tales como los grupos clostridium IV y XLVa y un
aumento exponencial sobre la poblacion de bacterias perjudiciales, tales como

Enterobacteriaceae spp. y Escherichia coli (White et al., 2017).

Entre los signos mas frecuentes de esta enfermedad podemos encontrar emesis, melena,
hematoquecia, diarrea, anorexia, alteraciones en el apetito y pérdida de peso (Collier et
al.,, 2022). Siendo necesario para el diagnostico la presencia de examenes
complementarios tales como perfil hemato-bioquimico completo, examen coproldgico,
endoscopia, biopsias, ecografia abdominal completa, radiografia abdominal, analisis de

orina, entre otros, segun criterio médico (Benvenuti et al., 2020).

La clasificacion de la enteropatia crénica se encuentra evolucionando continuamente, a
pesar de esto aun no se logra estandarizar una terapia, los estudios se enfocan en buscar
2



marcadores predictivos para lograr clasificar a los perros que cursan con la enfermedad
inflamatoria intestinal en diferentes clases de riesgo (Benvenuti et al., 2020). Entre las
clasificaciones fenotipicas de la EC canina se incluyen enteritis linfoplasmocitica,
gastroenteritis eosinofilica, colitis eosinofilica, colitis granulomatosa, colitis ulcerosa

histiocitica e hiperplasia neuronal (Prattis y Jurjus, 2015).

Los tratamientos actuales para la enteropatia crénica se enfocan en modular la microbiota
intestinal con el fin de corregir las perturbaciones ocasionadas en ella. Esto se trata
mediante varios enfoques terapéuticos, los cuales incluyen cambios en la dieta del
paciente (alimentacién hidrolizada), uso de antibiéticos, suplementacion con probidticos

(White et al., 2017) y trasplantes microbianos fecales (Isidori et al., 2022).

En la actualidad existe una falta de consenso sobre cual seria la opcion terapéutica mas
adecuada para tratar a perros que cursen con EC. Por lo general, se emplea en gran
medida tratamientos empiricos, los cuales constan de diversas terapias antimicrobianas,
dietéticas de eliminacion e inmunomoduladores. Sin embargo, un porcentaje
considerable de los individuos sometidos a tratamiento continuan presentando signos
clinicos al evaluarlos por puntuacién “CIBDAI” indice de Actividad de la Enfermedad

Inflamatoria Intestinal Canina (Collier et al., 2022).

Como terapia estandar para EC encontramos como base una dieta de eliminacion
(alimento hidrolizado, el cual corresponde a pellet comercial el cual es sometido a proceso
de hidrdlisis para dividir la estructura de la proteina y volverla mas digerible) la cual se
complementa con la administracion de farmacos antiinflamatorios no especificos, tales
como corticoesteroides (ej. prednisona) (White et al., 2017) o antibidticos (ej.
metronidazol, tilosina), segun corresponda por resultados de examenes solicitados a
cada paciente (Benvenuti et al., 2020). Estudios han evaluado el complementar estos
tratamientos con el uso de probiéticos, con el fin de restaurar el equilibro en la microbiota
intestinal, pero sin resultados que ofrezcan una valoracion positiva significativa (White et
al., 2017). Mientras que otros autores indican que la aplicaciéon de probibticos con
diversidad de cepas, sin necesidad de combinar terapias, ha dado efectos potenciales y



prometedores en la normalizacidn de la disbiosis intestinal en los pacientes (Collier et al.,
2022).

Complementariamente, en estudios de medicina humana, se ha aplicado exitosamente el
trasplante de microbios fecales como tratamientos de diversas enfermedades
gastrointestinales, lo cual podria ser aplicable en medicina veterinaria (Collier et al.,
2022). En consecuencia, es de alta relevancia cuestionarnos ¢ Cuales son las terapias
que actualmente se usan mas para el tratamiento de EC? Lo cual lo responderemos
comparando los estudios mas recientes sobre las terapias y posibles nuevas opciones
que pueden brindar un enfoque mas directo al tratamiento y remision de signos clinicos

de enteropatias crénicas en caninos domeésticos.



2. OBJETIVOS

2.1.- Objetivo general

-Determinar tratamientos actuales utilizados en enteropatias cronicas en perros son mas

efectivos en la remision de la signologia clinica en pacientes que la padecen.

2.2.- Objetivos especificos

-ldentificar cuales son los tratamientos mas utilizados en los diferentes tipos de

enteropatias cronicas en perros.

-Comparar la opcion terapéutica mas eficiente en la remision de signologia

gastrointestinal en los diferentes tipos de enteropatia cronica descritos.

-Evaluar mejorias en puntuacion CIBDAI y cambios histologicos en los pacientes post

tratamiento.



3. MATERIALES Y METODOS

MATERIALES

Fuentes de informacién:

Se recopilaron referencias provenientes de publicaciones cientificas de revistas
indexadas, reviews y libros de medicina veterinaria disponibles en bases de datos
académicas de la biblioteca de la Universidad San Sebastian tales como Science Direct,
Elsevier, Metabuscador Pubmed. El buscador web que se utilizé fue Google Académico.
El analisis que se realizd es el de una revision bibliografica, correspondiente a una

revision bibliografica sistematica.

Materiales:
+ Computador.
* Internet.
» Literatura Cientifica.
* Libros.

Criterios de busqueda

Para ubicar los articulos en las bases de datos, se utilizaron los siguientes términos de
busqueda:

Enteropatia crénica

—> . +—
Caninos domésticos Perros
v v
Tratamientos
v _ v \ 4 v
IRE FRE ARE NRE




Dichos términos de busqueda fueron utilizados en espafiol e inglés, bajo diferentes
combinaciones, las que se separaron por operadores booleanos “AND” y “OR” para que
se pueda evitar la exclusion de articulos relevantes y la inclusién de articulos que no

guardan relacion con el tema. Se seleccionaron articulos en espafiol e inglés.

Criterios de inclusion

Se incluyé la informacion de publicaciones cuya tematica esta relacionada directamente
con el tratamiento de enteropatia crénica en perros, estudios de pacientes caninos
domésticos que cursan con enteropatias cronicas e inflamacion cronica intestinal. Se
incluyeron las publicaciones que permitian realizar una actualizacion de lo planteado en
los objetivos de esta revision bibliografica.

Se incluyeron articulos los fueron sido publicados entre el afio 2016 hasta el afio 2025,
los cuales se encuentran con acceso gratuito en las bases de datos académicas
disponibles en la biblioteca de la Universidad San Sebastian, tanto en idioma espanol

como en inglés.

Criterios de exclusion

Se excluyd toda informacion de publicaciones que no concuerden con los objetivos
planteados y especificados con anterioridad.

Se excluyeron articulos los cuales no se refieran a tratamientos de enteropatia crénica en
perros y/o que estaban direccionados a otros aspectos de esta patologia.

Publicaciones que estén fuera del periodo 2016 al 2025, y que se encuentren con acceso
restringido en las bases de datos y que no se encontrasen dentro de revistas indexadas,

fueron excluidas.

Conflictos de Intereses

No existieron conflictos de interés para realizar esta revisidon bibliografica.



METODOS

La metodologia que se utilizé para la busqueda del material bibliografico fue a través de
lectura de resumenes o abstract de los articulos cientificos que corresponden con las
opciones terapéuticas para tratamientos actuales para enteropatia crénica en caninos
domésticos, los cuales se encuentran publicados en las bases de datos, metabuscadores
y/o motores de busqueda sefialados. Se procedié a seleccionar aquellos que cumplen
con los criterios de inclusion y hacen alusion directa a los tratamientos de esta patologia,
a los cuales se les otorgo el mismo peso bibliografico, ya que pertenecen todos a revistas

indexadas.
En relacion con los objetivos especificos (OE) se plantean las siguientes variables:

OE 1:

« Farmacos y tipos de dietas utilizadas.
OE 2:

« Combinaciones terapéuticas y control de signos clinicos caracteristicos de EC en
perros.
OE 3:
* Analisis de las terapias sobre la puntuacién CIBDAI y cambios histolégicos

posterior al término del tratamiento.

Dentro de la informacién recopilada, se seleccionaron los tratamientos y farmacos mas
utilizados y sefialados por los autores para el tratamiento de las EC. Estos datos fueron
organizados a través de una planilla de Excel en donde se ordenaron en tablas y graficos

dindmicos analizados a través de estadistica descriptiva.

Luego, por medio de la elaboracion de una tabla comparativa se agruparon y clasificaron
segun su porcentaje de éxito frente a las variables de disminucion de signologia clinica 'y
uso frente a las patologias en las publicaciones analizadas, sefalando cuales son las
opciones terapéuticas que se han descrito con una mayor tasa de éxito frente a estos
trastornos gastrointestinales, comparando los resultados de los diversos autores y de esta

forma dando respuesta a los objetivos de la investigacion.



Presentacion de resultados

Los articulos seleccionados se ingresaron a una planilla Excel, en donde se clasificaron
a través de columnas segun la categoria a la cual hacen mencion (FRE, IRE, ARE, NRE
y combinacion de estas), por el tipo de tratamiento utilizado se presentan mediante una

tabla comparativa, de elaboracion propia, en donde se agrupan por categoria los diversos

tratamientos. Se presenta ejemplo de esta tabla.

Autor Subcategoria Terapia senalada | Resultado
EC
Cita autor FRE, IRE, ARE, | -Tipo de terapia y | -Conclusién
NRE y farmaco utilizado de  los
o en  caso ¢
combinaciones | correspondiente. autores.
de estas.




4. RESULTADOS

La presente revision se inicio mediante el uso de términos de busqueda en las distintas
bases de datos y motores de busqueda mencionados en la metodologia, lo cual arrojé un
total de 165 resultados desde el afno 2016 hasta el presente. Debido a los criterios de
inclusion y exclusiéon del estudio, se excluyeron 128 articulos y se seleccionaron 37

articulos a través de lectura de sus resumenes, resultados y conclusiones.

Se realizé una agrupacion de los datos en una planilla de Excel en donde a través de

grafico dinamico obtenemos el enfoque principal de los articulos analizados.
Figura 1. Enfoque principal de los articulos con respecto a las subcategorias de EC.

ENFOQUE PRINCIPAL ARTICULOS

FRE, MRE ARE
3%

__FRE, ARE
5%

__FRE, IRE
8%

“__IRE
8%

IRE, FRE, ARE, MRE
60%
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En donde de las 37 publicaciones nos encontramos con:

El 60% que se basaron en EC de forma general, mencionando las cuatro subcategorias
en las cuales se centra la presente revision (IRE, FRE, ARE, NRE), el 8% se enfoco en
casos donde se presentaba tratamiento para IRE, el 8% se enfocd en casos donde se
presentaba tratamiento para FRE, el 8% se enfocdé en casos donde se presentaba
tratamiento para ARE, el 5% se enfocd en casos donde se presentaba tratamiento para
FRE, ARE, el 8% se enfocd en casos donde se presentaba tratamiento para FRE, IRE, y
3% se enfoco en casos donde se presentaba tratamiento para FRE, NRE.

Dentro de los 37 articulos analizados nos encontramos con 27 que mencionan de forma
especifica, la terapia utilizada o estudiada en sus publicaciones, a partir de los cuales se
elabor6 la Tabla 1. Los 10 articulos no mencionados en la tabla tratan acerca de
investigaciones generales, o con enfoque en biomarcadores, sin mencion de terapias

especificas, los cuales se adjuntaron con la tabla 1 completa en anexos.

Tabla 1.

Autor Categoria EC Terapia sefalada Resultado

Segarra et al. (2016) FRE Dieta de exclusion. -Ambos grupos
tuvieron bajas

Dieta de exclusién y | significativas en escala

suplemento (sulfato de CIBDAI. ]

condroitina y prebicticos). | A los 120 dias de
tratamiento no se
evidenciaron cambios
histologicos.
A los 180 dias se
evidenciaron cambios
histoldgicos favorables
solo en el grupo que se
administré el
suplemento.

Kalenyak et al. (2019) FRE Dieta de exclusion | -16/32 individuos

(proteina de pescado). tuvieron remision de
signos clinicos CIBDAI
0-3.

Kathrani (2022) FRE Dieta de exclusion. -No existen cambios
histoldgicos antes y
después del
tratamiento.

Rodrigues et al. (2025) FRE / NRE Dieta de exclusion. -Solo dieta hidrolizada
disminuyo
considerablemente
CIBDAI en 14/81.

11



-En casos NRE, el
cambio a dietas
alternativas fue una
opcion  viable  que
demostré baja de
puntos CIBDAI.

White et al. (2017) FRE / IRE Dieta de exclusién y | -Ambos tratamientos
probidtico. se asociaron con una
rapida remision
Dieta de exclusién y | clinica, pero no con
corticoides una mejoria de la
(prednisona). inflamacién
histopatologica.
Atherly et al. (2019) FRE / IRE Dieta de exclusién y | -Los glucocorticoides
corticoides administrados alteran
(prednisona). la  distribuciéon vy
composicion de parte
de la microbiota
mucosa de los tejidos
ileales y colonicos
que pueden contribuir
a la induccion de la
remision.
Collier etal. (2022) FRE /IRE Dieta de exclusién, | -No se observaron
corticoides(prednisona) | diferencias
y placebo. significativas entre el
CIBDAI del grupo
Dieta de exclusion, | placebo y el grupo de
corticoides (prednisona) | TMF.
y trasplante microbiano | No se reportaron
fecal (TMF). efectos adversos en los
30 dias posteriores al
TMF.
Procoli (2020) FRE / ARE Dieta de exclusién vy | -Con distintos tipos de

antibiodticos.

dietas de exclusion
(hidrolizada, baja en
grasa, monoproteicas,
altamente digeribles o
dieta casera ultrabaja
en grasas) la remision
clinica se logra
rapidamente y la
mayoria de los casos de
FRE mejoran en un
plazo de 7 a 14 dias.

-Uso de antibidticos
puede inducir un patrén
de disbiosis, dicho
efecto disbiotico puede

12




persistir durante varias
semanas mas alla de la
interrupcion del
tratamiento. No se
evidencia remision
clinica significativa en
comparacién a otras

terapias.
Teshima (2024) FRE / ARE Dieta de exclusion | -Estudio sefiala
antibiético y MSC reparacion en tejido
(trasplante células madre | mucoso intestinal al
mesenquimales). aplicar MSC. Pero no
se han establecido la
fuente, la dosis, el
donante, las
condiciones de cultivo,
las vias de
administracion, los
pacientes y los criterios
de evaluacion clinica
optimos.
Gazzotti et al. (2016) IRE 16a-hidroxiprednisolona | La 160-
hidroxiprednisolona
Budesonida. tuvo mayor duracioén y
biodisponibilidad en
plasma que la
prednisolona.
se describe como una
opcién
"prometedora".
Craven y Washabau IRE Estudio retrospectivo de | - Concluye que la dieta
(2019) uso de corticoides y | es lo mas importante
dietas de exclusion. para modular la
inflamacion.
Guard et al. (2019) IRE Perros sanos y | -Se evidencia mayor
corticoides. disbiosis fecal en

Perros con IRE en
tratamiento.

pacientes que se
trataron con
corticoides.

- Se justifica una mayor
investigacién para
determinar Si el
dismetabolismo de los
acidos biliares tiene un
papel etiopatogénico
directo en la EC y si la
modulacién de los
acidos biliares en el
tracto  gastrointestinal
tiene beneficios
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terapéuticos en perros
con EC.

Menozzi et al. (2016) ARE Antibiético -El uso de ambos
(metronidazol). antibiéticos de manera
aislada mejoré los
Antibiético (rifaximina). signos clinicos.
-Autores describen a la
rifaximina como una
alternativa viable para
tratamiento a pesar de
ser un antibiético con
muy baja absorcién
gastrointestinal.
Allenspach y Mochel ARE Antibiotico -Remision rapida de
(2020) (enrofloxacino). signos clinicos post
inicio tratamiento (3-12
Protocolo de | dias). Pero no se
combinacion con | mencionan  controles
enrofloxacino. posteriores para
asegurar la remision del
Antibiético (amoxicilina). | yadro.
Antibiotico
(metronidazol).
Stavroulaki et al. ARE Antibiotico -La exposicion a

(2022)

(Enrofloxacino).
Antibidtico (Tilosina).

Antibidtico
(Metronidazol).

antimicrobianos altera
profundamente la
composicion y la
funcién del microbiota.

Marchesi et al. (2017)

FRE/IRE /ARE / NRE

Dieta de

corticoides (prednisona).

exclusion
(proteina de pescado) y

- Los resultados
muestran una mejora
clinica significativa en
perros alimentados con
dietas de proteina
hidrolizada en
comparacion con dietas
de proteina nueva.
Finalmente, el pescado
es la fuente de proteina
mas fiable para usar

durante la terapia,
debido a su baja
capacidad para
desencadenar una

reaccion antigénica.

Otoni et al.
(2018)

FRE /IRE / ARE / NRE

Dieta de exclusion,
corticoides (prednisona,
budesonida o]

ciclosporina), antibiéticos

-La medicién de la
concentracion fecal de
cCP es un biomarcador
util para la evaluacion
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(metronidazol,
amoxicilina o]

claritromicina), vitaminas

(complejo B).

no invasiva de la
inflamacion intestinal.

Kathrani (2020)

FRE / IRE /ARE / NRE

Dieta de

proteina animal).

exclusion
(Alimento extruido sin

-La  nutricibn  debe
aplicarse como una
intervencion terapéutica
individualizada.

Gerou-Ferriani et al.
(2018)

FRE / IRE / ARE / NRE

La concentracion sérica
de citrulina no se asocio
con la eficacia del
tratamiento o el
resultado en perros con
CE.

-No se logré asociar
alguin efecto en el
tratamiento.

Skotnitzki et al. (2021)

FRE / IRE / ARE / NRE

Dieta de exclusion,
corticoides (prednisona,
budesonida o)

ciclosporina), antibiéticos

(metronidazol,

amoxicilina o

claritromicina).

-El dafio grave de la
mucosa intestinal y la
disfuncion de la barrera

asociada podrian
desencadenar una
enfermedad

gastrointestinal crénica
mas adelante en la vida.

Doulidis et al. (2023)

FRE/IRE /ARE / NRE

Medicion de microbiota
remision

post
signoldgica.

-Los perros que
mostraron mejorias
clinicas y se

clasificaron como en
remisién no mostraron
recuperacion de la
disbiosis y su
composicién bacteriana
fue mas similar a la del
grupo con EC que a la
del grupo control.

Castaneda et al. (2023)

FRE/IRE /ARE / NRE

Dieta de exclusion.

Dieta barf.

-El tipo de dieta afecta
significativamente la

composicion del
microbiota intestinal en
perros.

Hodel et al. (2024)

FRE / IRE / ARE / NRE

Dieta de exclusion.

-El cambio frecuente
de IRE a FRE sugiere
que los perros

inicialmente
clasificados como IRE
podrian haber
sido
clasificados

inicialmente como FRE
si se hubieran realizado
multiples pruebas
dietéticas.

Iwazawa et al. (2018)

FRE /IRE / ARE / NRE

Trasplante de
madre (ratones).

células

El analisis histoldgico
mostré que ADSC
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CellSaic disminuyé el
numero de células
inflamatorias y reparé la
ulceracion.

Winston et al. (2024)

FRE / IRE /ARE / NRE

Trasplante de microbiota
fecal.

Si bien existen datos

preliminares que
indican que el TMF
puede ser util para

algunas enfermedades
extragastrointestinales
(p. €j., diabetes mellitus
y obesidad), la
evidencia disponible,
incluso los informes
anecddticos, son
€scasos. Por el
momento, no se puede
recomendar el uso
rutinario del TMF para
el tratamiento de
enfermedades

extragastrointestinales.

Cital (2020)

FRE / IRE / ARE / NRE

Cannabioides.

-Los estudios de
identificacion de
receptores en gatos y

perros muestran el
beneficio  terapéutico
potencial para el
tratamiento, pero faltan
mas  estudios que
avalen y determinen
posologia.
Schmitz (2022) FRE /IRE/ARE/NRE | Dieta de exclusion, | -TMF es una
corticoides (prednisona) | modalidad de

y trasplante microbiano
fecal (TMF).

tratamiento emergente
para afecciones
gastrointestinales
agudas y cronicas en
perros y gatos, pero
faltan protocolos para
Su uso mas apropiado.

Ghyselinck et al.
(2025)

FRE /IRE /ARE / NRE

Dieta de exclusion,
prebioticos (Biolex
MB40).

Dieta de exclusion,
prebidticos

(Leiber Beta-S).

-La fermentacion de
los dos productos de
prueba resultdé en un
aumento de los AGCC
beneficiosos para la
salud, un aumento de
la biomasa y de la
diversidad y riqueza
bacteriana, brindé
protecciéon contra la
permeabilidad de la
barrera intestinal
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inducida por la
inflamaciéon y estimulé
la produccién de IL-10.

La dieta de exclusion sigue siendo la primera linea de abordaje con resultados clinicos
positivos en la mayoria de estudios. Segarra et al. (2016), Kathrani (2022), y Procoli
(2020) reportan remision clinica significativa (CIBDAI reducido) en un periodo de 7 a 14
dias, aunque sin mejoras histologicas sostenidas, salvo cuando se combin6é con
suplementos compuestos por sulfato de condroitina y prebidticos, en donde se encontrd
mejoria significativa a nivel histologico de las mucosas intestinales a los 180 dias de haber

instaurado el tratamiento (Segarra et al., 2016).

Rodrigues et al. (2025) y White et al. (2017) sefialaron que la dieta hidrolizada puede ser
efectiva incluso en casos NRE, en donde especificar mas el tipo de alimentacién ayudé
a disminuir considerablemente la puntuacién CIBDAI, sus estudios sefalan que no hay
que abordar la dieta de exclusion solo centrandonos en pellet hidrolizado, sino que
también considerando dietas bajas en grasa o ultra bajas en grasa y/o monoproteicas. El
uso de proteina de pescado como una fuente con baja capacidad antigénica, siendo una

opcion destacada en dietas de exclusion (Marchesi et al., 2017).

En IRE, la combinacion de dieta de exclusion con prednisona, ciclosporina y/o budesonida
resulta en remision clinica rapida bajando los puntos en escala CIBDAI (White et al., 2017;

Atherly et al., 2019), pero sin mejora significativa en la inflamacion histoldgica.

Gazzotti et al. (2016) concluye que la budesonida tiene mejor biodisponibilidad que la
prednisolona, siendo una opcién "prometedora”, actualmente se utiliza en casos donde
el uso de prednisona o de ésta en combinacién con ciclosporina no genera cambios
favorables en la evolucion del cuadro clinico. No obstante, Craven y Washabau (2019);
Guard et al. (2019), advierten sobre los efectos adversos de los corticoides en tratamiento
de EC, como una mayor disbiosis fecal y reorganizacion de la microbiota intestinal de
forma anormal al utilizarse corticoides, ademas de alteraciones de los acidos biliares, lo
que justifica seguir investigando alternativas o terapias coadyuvantes.
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El uso de antibidticos ha mostrado remisién clinica a corto plazo, los mas utilizados en
orden decreciente segun su preferencia, mencionados por los autores son: enrofloxacino,
metronidazol, tilosina, amoxicilina y claritromicina (Menozzi et al., 2016b; Allenspach y
Mochel, 2020; Hodel et al., 2024), pero no garantiza sostenibilidad ni control de recaidas,
ademas de inducir disbiosis intestinal prolongada (Stavroulaki et al., 2022). Rifaximina se
menciona como alternativa a pesar de su baja absorcion intestinal. Un autor sefiala
textualmente “los ensayos con antibidticos probablemente no deberian seguir siendo

parte de la estrategia de diagnostico y tratamiento de la EC canina” (Procoli, 2020).

El uso de protectores intestinales podria ayudar a mantener un entorno luminal que
favorezca la reparacion continua de la barrera mucosa. Si existe ulceracion de la mucosa
o inflamacion neutrofilica, podria estar justificado un tratamiento con antibiéticos de
amplio espectro, como lo son: la doxiciclina, la cefalexina, la amoxicilina mas acido
clavulanico los que junto con los datos del cultivo, también servirian para guiar el

tratamiento antimicrobiano (Hodel et al., 2024).

Como terapias complementarias Collier et al. (2022) y Schmitz (2022) indican que el
trasplante de microbiota fecal es seguro y potencialmente beneficioso para complementar
terapias de dieta de exclusion e inmunomoduladores, aunque en los estudios no se ha
demostrado un cambio significativo en escala de CIBDAI. Se requieren protocolos
estandarizados y mas estudios clinicos para definir su utilidad a largo plazo. Estudios
como los de Teshima (2024) e lwazawa et al. (2018) destacan el potencial regenerativo
de las células madre mesenquimales en mucosa intestinal, observando reparacion tisular.
Sin embargo, faltan estrategias clave como dosificacién, via de administracién y criterios
clinicos, ya que estos estudios aun se encuentran en fase de analisis con ratones y en
muestras aisladas de laboratorio. Scalabrino et al. (2019) menciona la aplicacion de

PH46A en plasma, pero el “n” fue muy pequefio para considerarlo relevante como opcién

terapéutica acertada.

Un estudio del 2025 evidencié que dos prebidticos (Biolex MB40 y Leiber Beta-S)
aumentaron la produccién de acidos grasos de cadena corta (AGCC), IL-10 y mejoraron
la integridad de la barrera intestinal, representando un enfoque funcional prometedor
como adyuvante dietético (Ghyselinck et al., 2025).
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Doulidis et al. (2023) y Kathrani (2020) concluyen que la remision clinica no implica la
regeneracion de la microbiota, ni aseguran que los signos no vuelvan a aparecer

terminado el tratamiento, destacando la necesidad de seguimiento post-remision.

Un estudio aislado presenta evidencia preliminar del uso de cannabinoides como posible

terapia futura, aunque requiere mas estudios sobre posologia y seguridad (Cital, 2020).
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5. DISCUSION

5.1 Microbiota intestinal

Las enteropatias cronicas (EC) en perros constituyen un conjunto de trastornos
gastrointestinales idiopaticos caracterizados por enfermedad gastrointestinal crénica y
diagnosticados histopatolégicamente por el tipo de inflamacién en la lamina propia del

intestino delgado y/o grueso (Irving et al., 2023).

La evidencia sugiere que la EC esta asociada con alteraciones en la composiciéon
microbiana intestinal, pero aun se necesita mas investigacion en el area de la medicina
veterinaria para confirmar esto; dado que no se han encontrado diferencias significativas
entre el microbioma de los perros en remision y aquellos con enfermedad activa, lo que
sugiere que el microbioma intestinal se ve afectado mas alla de la recuperacion clinica
(Doulidis et al., 2023).

El dafio grave de la mucosa intestinal y la disfuncion de la barrera asociada podrian
desencadenar una enfermedad gastrointestinal cronica mas adelante en la vida
(Skotnitzki et al., 2021).

Se plantea la hipétesis de que la compleja e intrincada relacion entre el sistema inmune
de las mucosas gastrointestinales y el microbioma intestinal es crucial para mantener la
homeostasis intestinal, por la cual prevalecen el comensalismo y mutualismo frente a la
tolerancia inmunitaria, culminando en un individuo sano. La presencia de una barrera
mucosa deteriorada y la ruptura de la tolerancia inmunolégica estan a la vanguardia de
la fisiopatologia de la EC canina, por la cual la expansion de organismos con propiedades
patdgenas seria perjudicial para el huésped al exacerbar la enfermedad a través de dano
tisular colateral (Eissa et al., 2018). Actualmente, los protocolos de tratamiento para la
EC en perros se basan en el uso de agentes antiinflamatorios e inmunosupresores,
manejo dietético, probidticos, glucocorticoides y recientemente se ha utilizado el
trasplante de microbiota fecal para restaurar una composicion microbiana intestinal
saludable (Stavroulaki et al., 2022).
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Esto sugiere que la dieta puede ser significativamente responsable de los cambios en la
composicién del microbioma intestinal. EI impacto en el microbioma puede atribuirse a
las caracteristicas especificas de las dietas individuales, incluidos sus ingredientes,

métodos de preparacion y administracion (Castafieda et al., 2023).

5.2 Diagnoéstico EC

El gold standard para diagnosticar EC se basa en la evaluacion histopatolégica e
inmunohistopatolégica de las biopsias intestinales por el tipo de inflamacién en la lamina
propia del intestino delgado y/o grueso (Kathrani, 2022). Sin embargo, esto implica un
procedimiento invasivo, no rutinario, por lo cual se utiliza principalmente ecografia

abdominal para diagnostico (Irving et al., 2023).

5.3 FRE

La evaluacién de la dieta, justo antes o al inicio de los signos gastrointestinales, puede
ayudar a identificar desencadenantes alimentarios. La dieta debe ser completa y
equilibrada y cumplir con las recomendaciones de la WSAVA. El manejo nutricional de
EC implica un proceso de ensayo y error para determinar la estrategia dietética mas
eficaz. Dentro de las opciones que se utilizan para tratar EC se encuentran dietas
comerciales con bajo indice glucémico, con proteinas novedosas de ingredientes
limitados, proteina hidrolizada o con dieta de proteina nueva. También se consideran
dietas aptas equilibradas con ingredientes limitados preparadas en casa, formuladas por

un nutricionista veterinario certificado, sefala Kathrani (2020).

El manejo nutricional de la gastroenteritis aguda en perros y gatos incluye la
consideracion de los efectos de la digestibilidad, la grasa y la fibra de la dieta, asi como
el uso de probidticos. Craven y Washabau (2019) concluyen que la dieta es lo mas
importante para modular la inflamacion, recalcando que el manejo dietético de por vida
es la piedra angular del tratamiento. Estudios recientes en perros respaldan esta teoria,
lo que logicamente impulsa el manejo hacia el enfoque mas seguro hasta que se
comprenda mejor la fisiopatologia y se pueda formular un tratamiento especifico, no

empirico.

Como sostiene Rodrigues et al. (2025) el historial dietético de los pacientes suele ser

incompleto y pasar de largo en la consulta, lo que lleva a los perros con EC, sin una
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prueba previa, inmediatamente a la dieta hidrolizada lo cual puede llevar a un diagnostico

erroneo de algunos perros con FRE que se categorizan como NRE.

En presencia de NRE, entre las opciones que han sido beneficiosas disminuyendo la
puntuacion total CIBDAI es el especificar mas el tipo de alimentacién, no centrandonos
exclusivamente en proteinas hidrolizadas (soja, pollo), sino que también considerando
dietas bajas en grasa o ultra bajas en grasa (ULFD), monoproteicas (Rodrigues et al.,
2025). Kalenyak et al. (2019) nos muestran en su publicacion como el uso de proteina de

bacalao logré generar remision en 16/32 perros, guiandose por puntuacion CIBDAI 0-3.

Adicionalmente, estudios como (Castafieda et al., 2023) evidencian que el tipo de dieta
comercial versus BARF influye en la composicion microbiana intestinal. Las dietas BARF,
al no estar sometidas a tratamientos térmicos intensos, ofrecen mayor biodisponibilidad
de nutrientes, pero también plantean riesgos microbiolégicos por la presencia de
bacterias patégenas. Esta evidencia sugiere que la formulacién dietética debe equilibrar
funcionalidad inmunolégica, seguridad sanitaria y composicion microbiota-especifica,

considerando los perfiles metabdlicos del huésped.

Los ensayos de tratamiento secuencial con dietas terapéuticas, antibioticos e
inmunomoduladores solian ser el estandar de atencion en perros con EC (siempre que
se hayan descartado adecuadamente otras afecciones), y con la excepcion de los
antibidticos, todavia lo son. Se desconocen los mecanismos exactos por los cuales las
dietas terapéuticas inducen la remision clinica, pero se cree que incluyen una
inmunogenicidad reducida, mayor digestibilidad, eliminacion de alérgenos dietéticos y la
modulacién la microbiota intestinal. La remisidn clinica se logra rapidamente y la mayoria

de los casos de FRE mejoran en un plazo de 7 a 14 dias (Procoli, 2020).

Cuando se logra una mejoria, se recomienda alimentar con la dieta durante 12 semanas
antes de considerar reintroducir la dieta original (para excluir reacciones adversas a los

alimentos) o cambiar a una dieta de mantenimiento comercial (Stavroulaki et al., 2022).

Procoli (2020) indica que solo unos pocos estudios permiten comparar diferentes dietas
en la dieta cetogénica. En general, las dietas monoproteicas muestran tasas de respuesta
similares a las dietas hidrolizadas.
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El papel principal de una respuesta inmunitaria alterada en la patogénesis de la EC
también se ve respaldado por la diferencia en la frecuencia de recaidas entre las dietas
de "proteinas nuevas" y las de "proteinas hidrolizadas", aunque no es significativa y se
necesitan mas estudios para respaldar estos hallazgos preliminares. De hecho, incluso
las proteinas ya presentes en la dieta del paciente pueden ser eficaces durante la terapia,
siempre que su peso molecular se reduzca hasta el punto en el que el sistema inmunitario

intestinal ya no las reconozca como antigenos (Marchesi et al., 2017).

5.3 IRE

Kalenyak et al. (2019) indican como tratamiento inicial de inmunosupresores con
prednisolona en monoterapia e ir combinandolos con ciclosporina en caso que no hubiese
mejoras en puntuacion CIBDAI en el transcurso del tratamiento, también hace mencién
del cambio de prednisolona a budesonida en presencia de pacientes que presentaron
efectos secundarios ante la administracion de prednisolona, siendo ésta mucho mas

tolerada.

En los casos de IRE, los inmunosupresores son necesarios para reducir la infiltracion de
células inflamatorias y permitir una funcion intestinal adecuada, principalmente en
términos de absorcién. Se prioriza el uso de inmunosupresores en conjunto con dieta de
exclusién, ya que hay evidencias que los casos tratados solo con farmacos
inmunosupresores presentan mas recaidas en escala CIBDAI que los que usan terapia

combinada con alimentacion (Marchesi et al., 2017).

Los perros con EC sensible a esteroides mostraron evidencia de disbiosis fecal ademas
de dismetabolismo fUBA, caracterizado por una disminucion de los acidos biliares
secundarios no conjugados. Ademas, el dismetabolismo fUBA se acompaid de una
disminucién de la abundancia de la especie bacteriana convertidora de acidos biliares

Clostridium hiranonis (Guard et al., 2019).

Estos datos establecen que los inmunosupresores administrados a perros con IRE alteran
la distribucion y composicion de la microbiota mucosa en el moco adherente de los tejidos
ileales y colonicos que pueden contribuir a la induccidn de la remisién (Atherly et al.,
2019).
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Analisis de microbioma de perros con IRE en tratamiento, indican un mayor numero de
Lactobacilli spp. en comparacidén con perros sanos. Ademas, evidencian cambios en la
composicion y distribucién espacial de las bacterias mucosas después del tratamiento
con glucocorticoides y dietético, con mas Bifidobacterium spp., Faecalibacterium spp. 'y
Streptococcus spp. encontrados dentro del compartimento de moco adherente (Atherly
et al., 2019).

5.4 ARE

Los antibidticos se han utilizado para tratar los signos gastrointestinales cronicos en
perros durante décadas, y tradicionalmente incluian metronidazol, tilosina, oxitetraciclina
y/o rifaximina. Sin embargo, evidencia reciente y creciente muestra que el uso de
antibiéticos puede inducir un patrén de disbiosis de gran envergadura y que, dicho efecto
disbiotico, puede persistir durante varias semanas mas alla de la interrupcion del

tratamiento (Stavroulaki et al., 2022).

Menozzi et al. (2016) demostraron, por primera vez, que la rifaximina oral podria
representar una alternativa eficaz al metronidazol para la induccion de la remisién clinica
en perros con enteropatia, pero no hubo seguimiento posterior al tratamiento para

asegurar la remisién completa o parcial.

Si bien la mayoria de los casos de GC responden rapidamente al tratamiento con
antibidticos (3-12 dias post inicio tratamiento), evidencia reciente sugiere que muchos de
estos perros finalmente sucumben a la enfermedad tras desarrollar una resistencia grave

a los antibiéticos (Allenspach y Mochel, 2020).

Allenspach y Mochel (2020) mencionan que ningun estudio ha evaluado una eficacia
superior de los antibidticos, en comparacion con otras modalidades de tratamiento.
Mediante ensayos clinicos aleatorizados (ECA), mientras que un ECA que compard
metronidazol + prednisolona versus prednisolona sola no encontré diferencias en la

remision clinica a corto plazo.
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5.5 Terapias Complementarias a EC

Probidticos, prebiéticos y suplementos

La terapia probiotica se asocidé con un aumento de la expresion de TJP (proteinas de
unién estrecha), E-cadherina, ocludina y zonulina. Lo que sugiere que los probidticos
pueden tener efectos beneficiosos sobre la homeostasis de la mucosa (White et al.,
2017).

El conocimiento y la evidencia sobre el mejor uso de prebiodticos y probidticos en un
entorno clinico aun son limitados en animales pequefos. Los probidticos no pueden
usarse indistintamente, ya que probablemente sean especificos de cada huésped y
condicién (Schmitz, 2022).

El estudio de Segarra et al., (2016) con administracién combinada del suplemento sulfato
de condroitina y prebidticos con dieta hidrolizada durante 180 dias demostrd ser segura
e indujo mejoras en los biomarcadores séricos seleccionados y cambios histoldgicos

favorables, lo que posiblemente sugiere una reduccioén de la actividad de la enfermedad.

Otros estudios han sugerido que el prebiético manano-oligosacarido esta asociado con la
salud intestinal canina y la modulaciéon de la funcién inmune. Los efectos positivos de
estos prebidticos se deben, en gran medida, a su capacidad para reducir especies
patégenas, como Escherichia coli, en el intestino canino. También favorecen el
crecimiento de bacterias beneficiosas de los géneros Lactobacillus y Bifidobacterium
(Ghyselinck et al., 2025).

Trasplante células madre

La terapia basada en MSC (células madre mesenquimales) ha atraido cada vez mas
atencion para el tratamiento de la EC en perros. Se esperan mas ensayos clinicos en
perros y gatos, y se espera que la terapia sea una nueva modalidad de tratamiento
alternativa para la EC y otras enfermedades inflamatorias cronicas. Sin embargo, no se
ha establecido la fuente, la dosis, el donante, las condiciones de cultivo, las vias de
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administracion, los pacientes y los criterios de evaluacion clinica optimos (Teshima,
2024). Elanalisis histologico mostré que la adicion de células madre disminuy6 el numero

de células inflamatorias y reparo la ulceracion (lwazawa et al., 2018b).
Trasplante microbiota fecal (TMF)

El TMF es un procedimiento seguro, bien tolerado y minimamente invasivo que se puede
realizar en cualquier tipo de practica veterinaria, pero a la actualidad los casos en los que
ha sido utilizado aun son muy escasos, por lo cual falta evidencia que lo sustente (Winston
et al., 2024).

La adicion de TMF al tratamiento estandar para la EC es factible. No se observaron
diferencias significativas en el CIBDAI entre los grupos en cada momento. Se pueden
realizar ensayos clinicos a gran escala utilizando estos métodos para evaluar el efecto a
largo plazo del TMF sobre los signos clinicos, la diversidad microbiana y otros resultados.

No se reportaron efectos adversos en los 30 dias posteriores al TMF (Collier et al., 2022).
Biomarcadores

Pratscher et al. (2024) y Otoni et al. (2018) plantearon resultados alentadores,
especialmente en lo que respecta a la calprotectina fecal. Los marcadores fecales se
correlacionan mejor con la cicatrizacién de la mucosa y la actividad de la enfermedad
pudiendo ayudar a conducir los tratamientos requeridos segun la presentaciéon en el

individuo.

La calprotectina, también conocida como complejo proteico S100A8/A9, pertenece
también al grupo de moléculas DAMP y parece ser un biomarcador fecal util de la
inflamacion intestinal en perros (Heilmann et al., 2019 ; Otoni et al., 2018). La S100A8/A9
se expresa principalmente en macréfagos y neutréfilos activados, pero la expresion
también puede inducirse en células epiteliales. La S100A8/A9 desempefia un papel en la
inflamacion aguda y crénica. Se ha demostrado que las concentraciones fecales de
S100A8/A9 son un buen marcador sustituto de la gravedad de la enfermedad y predicen

la respuesta al tratamiento en perros con EC (Heilmann et al., 2021; Otoni et al., 2018).

Heilmann et al. (2021) mencionan que los desequilibrios electroliticos se asocian a
episodios de vomitos y diarreas. Se analizaron los cambios electroliticos en la enteropatia
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inflamatoria crénica canina, resultando la hipokalemia como la anomalia electrolitica mas

frecuente en perros con enteropatia inflamatoria crénica.

Investigaciones se han centrado en el perfil de miRNA en diversas enfermedades caninas,
incluyendo enteropatias. Los cuales podrian mejorar el diagndstico, prondstico y

tratamiento de las enteropatias cronicas (Winter et al., 2021).

De los muchos biomarcadores potenciales de la funcionalidad gastrointestinal, el
microbioma fecal ha sido uno de los mas estudiados en los ultimos afos, ya que no es
un procedimiento invasivo. Con base a los resultados obtenidos por Félix et al. (2021)
mayores abundancias de bacterias Faecalibacterium, Turicibacter, Fusobacterium,
Blautia y C. hiranonis; y un menor indice de disbiosis y abundancia de E. coli como
posibles biomarcadores de una mejor funcionalidad EC en perros. También los autores
consideraron mayores concentraciones fecales de propionato y &acidos biliares
secundarios y menores concentraciones fecales de acidos biliares primarios vy

calprotectina como posibles biomarcadores.

Lee et al. (2021) mencionan que HMGB1 sérica podria ser un biomarcador potencial para
diagnosticar la IRE y podria ser indicativa de la gravedad histopatolégica en perros,

mientras que la PCR sérica podria ser un indicador de la gravedad clinica.
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6. CONCLUSION

Se realizd un listado de las terapias y tratamientos mas utilizados actualmente para el
tratamiento de enteropatia cronicas en caninos. Los autores coincidieron en que primero
se debe descartar otras patologias, esto se puede lograr a través de biopsias histolégicas
de intestino, pero al ser un procedimiento invasivo, no todos los propietarios ni clinicos
estan dispuestos a realizarlo. Ya teniendo el diagndstico de EC se debe comenzar con
un tratamiento dietario de exclusion, primero cambiando la proteina con la cual se estaba
alimentando el perro por una dieta comercial con proteina hidrolizada, donde la que ha
presentado mayor tasa de éxito es la soja. En caso que hubiese resolucion con el cambio
inmediato se consideraria como FRE, en caso no haya resolucién se cambia a otra
proteina hidrolizada (pollo), luego pasamos a dietas de proteinas nuevas las cuales no
haya consumido el paciente tales como vacuno, cordero, pescado. Luego se consideran
las dietas bajas en grasas y posteriormente dietas caseras ultra bajas en grasas.

Considerar todas las opciones de dieta antes de optar por otro tipo de tratamiento.

En caso que no hubiese respuesta, ademas de indicar una dieta de exclusion se
administran inmunosupresores, corticoides, con el fin de regular la respuesta inflamatoria
gue se pueda estar generando a nivel gastrointestinal. Los autores mencionaron primero
el uso de prednisona, prednisolona, azatioprina, ciclosporina, combinacion de
ciclosporina y prednisona, budesonida, en ese orden, como opcién terapéutica. Los
cuales han logrado bajar la escala CIBDAI en los pacientes a los cuales se les han
administrado, pero no han demostrado cambios a nivel histolégico que aseguren una

remision completa o parcial de la EC.

La mayoria de los estudios consideran que el uso de antibidticos solo debe realizarse tras
descartar otras opciones terapéuticas, debido a la resistencia a antimicrobianos y los
efectos colaterales microbiolégicos, ya que la mayoria de los pacientes tratados con
antibidticos generaron disbiosis intestinal y los signos clinicos volvieron a aparecer en un
lapso corto de tiempo post tratamiento. De igual forma cabe destacar que los antibiéticos
mas usados son de amplio espectro tales como: metronidazol, tilosina, enrofloxacino,

amoxicilina y claritromicina, entre otros.
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Como terapia alternativa se analiz6 el uso de prebidticos y probidticos en conjunto con
dieta de exclusibn en donde en un estudio se consiguieron cambios histolégicos
considerables al usar Biolex MB40 y Leiber Beta-S. Debido a que es un estudio invitro y

con un “n” reducido (3), se necesita mas investigacion, pero se considera una opcion

prometedora.

El uso de trasplante de microbiota fecal no ha demostrado cambios negativos, pero
tampoco mejoria en los resultados en comparacion al uso de sélo dieta de exclusion,

dieta de exclusidon con corticoides o antibidticos.

La medicion de biomarcadores fecales y séricos se sigue investigando como control de
progresion de EC para ver el efecto de los tratamientos que se estén utilizando en cada
caso sin tener que esperar meses para ver si realmente hay una remision parcial o

completa de signos.

Con respecto al trasplante de células madre, se espera que la terapia sea una nueva
modalidad de tratamiento alternativa para la EC. Pero aun no se han establecido la fuente,
la dosis, el donante, las condiciones de cultivo, las vias de administracién, los pacientes
y los criterios de evaluacion clinica 6ptimos. Autores mencionaron que la adicién de
células madre en estudios histolégicos, disminuy6 el numero de células inflamatorias y

reparo la ulceracion.

Un estudio abordd el uso de dieta de exclusion comercial en complemento con un
suplemento experimental de sulfato de condroitina y prebidticos (almiddn resistente,
Bglucanos y mananooligosacaridos), los cuales tuvieron mejoras en los biomarcadores

séricos y un cambio significativo en la puntuacién histolégica.

Actualmente el tratamiento para EC no es de caracter tan empirico, y cada vez los
estudios van mas encaminados en encontrar estudios complementarios para poder
diagnosticar en los inicios de la enfermedad y dando mayor énfasis en la anamnesis del
paciente con el fin de encontrar la terapia oportuna en las etapas mas agudas de las
enteropatias.
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9. ANEXOS

Tabla 1.

Autor Categoria EC Terapia sefialada Resultado

Segarra et al. FRE Dieta de exclusion. -Ambos grupos tuvieron

(2016) bajas  significativas en

Dieta de exclusion y suplemento | escala CIBDAI.

(sulfato de condroitha y |A los 120 dias de

prebidticos). tra_tamle_nto no se
evidenciaron cambios
histoldgicos.
A los 180 dias se
evidenciaron cambios
histoldgicos favorables sé6lo
en el grupo que se
administré suplemento.

Kalenyak et al. FRE Dieta de exclusiéon (proteina d | -16/32 individuos tuvieron

(2019) pescado). remision de signos clinicos
CIBDAI 0-3.

Kathrani (2022) FRE Dieta de exclusion. -No existe cambios
histolégicos antes y después
del tratamiento.

Rodrigues et FRE / NRE Dieta de exclusion. -Solo dieta  hidrolizada

al. (2025) disminuy6
considerablemente CIBDAI
en 14/81.

-En casos NRE, el cambio a
dietas alternativas fue una
opcion viable que demostro
baja de puntos CIBDAI.
White et al. (2017) FRE/IRE |Dieta de exclusion y probidtico. -Ambos tratamientos se
asociaron con una rapida
Dieta de exclusion y remision clinica, pero no
corticoides (prednisona). con una mejoria de la
inflamacion histopatolégica.
Atherly et al. FRE / IRE Dieta de exclusién y corticoides| -Los glucocorticoides
(2019) (prednisona). administrados  alteran Ia

distribucion y composicién
de parte de la microbiota
mucosa de los tejidos ileales
y colénicos que pueden
contribuir a la induccién de la
remision.
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Collier et al. (2022)

FRE /IRE

Dieta de exclusiéon, corticoides
(prednisona) y placebo.

Dieta de exclusion,
corticoides (prednisona) y
trasplante microbiano fecal (TMF).

observaron
significativas

-No se
diferencias
entre el
CIBDAI del grupo placebo y
el grupo de TMF.

No se reportaron efectos
adversos en los 30 dias
posteriores a TMF.

Procoli (2020)

FRE / ARE

Dieta de
antibioticos.

exclusion y

-Con distintos tipos de
dietas de exclusion
(hidrolizada, baja en grasa,
monoproteicas, altamente
digeribles o dieta casera
ultrabaja en grasas) la
remision clinica se logra
rapidamente y la mayoria
de los casos de FRE
mejoran en un plazo de 7 a
14 dias.

-Uso de antibiéticos puede
inducir un patron de
disbiosis, dicho efecto
disbiético puede persistir
durante varias semanas
mas alla de la interrupcion
del tratamiento. No se
evidencia remision clinica
significativa en
comparacion a otras
terapias.

Teshima (2024)

FRE /ARE

Dieta de exclusién, antibidtico y
MSC (trasplante células madre
mesenquimales).

-Estudio senala reparacion
en tejido mucoso intestinal al
aplicar MSC. Pero no se han
establecido: la fuente, la
dosis, el donante, las
condiciones de cultivo, las
vias de administracion, los
pacientes y los criterios de
evaluacion clinica optimos.
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Gazzotti et al.

(2016)

IRE

16a-hidroxiprednisolona.

Budesonida.

La 16a-hidroxiprednisolona
tuvo mayor duracién vy
biodisponibilidad en plasma
que la prednisolona.

Se describe como una
opcién "prometedora".

Craveny
Washabau
(2019)

IRE

Estudio retrospectivo de uso de
corticoides y dietas de exclusion.

-Concluye que la dieta es lo
mas importante para
modular la inflamacién.

Guard et al.
(2019)

IRE

Perros sanos y corticoides.

Perros con IRE en tratamiento.

-Se evidencia mayor
disbiosis fecal en pacientes
que se trataron con
corticoides.

-Se justifica una mayor
investigacion para
determinar Si el
dismetabolismo de los
acidos biliares tiene un
papel etiopatogénico
directo en la EC y si la
modulacién de los acidos
biiares en el tracto
gastrointestinal tiene
beneficios terapéuticos en
perros con EC.

Menozzi et al.

(2016)

ARE

Antibiético (metronidazol).

Antibidtico (rifaximina).

-El uso de ambos
antibidticos de manera
aislada mejor6é los signos
clinicos.

-Autores describen a la
rifaximina como una
alternativa  viable para
tratamiento, a pesar de ser
un antibiético con muy baja
absorcién gastrointestinal.
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Allenspach y ARE Antibiético (enrofloxacino). -Remisién rapida de signos
Mochel (2020) clinicos post inicio
Protocolo de combinacion con| tratamiento (3-12 dias).
enrofloxacino. Pero no se mencionan
controles posteriores para
Antibidtico (amoxicilina). asegurar la remision del
cuadro.
Antibiético (metronidazol).
Stavroulaki et ARE Antibiético (enrofloxacino). -La exposicion a
al. (2022) antimicrobianos altera
Antibidtico (tilosina). profundamente la
composicién y la funcién del
Antibiético (metronidazol). microbiota.
Marchesi et al. FRE / IRE / ARE | Dieta de exclusion (proteina de | -Los resultados muestran
(2017) / NRE pescado) y corticoides | una mejora clinica
(prednisona). significativa en  perros
alimentados con dietas de
proteina hidrolizada en
comparacion con dietas de
proteina nueva. Finalmente,
el pescado es la fuente de
proteina mas fiable para
usar durante la terapia,
debido a su baja capacidad
para desencadenar una
reaccion antigénica.
Otoni etal. | FRE/IRE/ARE | Dieta de exclusion, corticoides | -La  medicibn de |la
(2018) / NRE (prednisona, budesonida o | concentracion fecal de cCP

ciclosporina), Antibidticos
(metronidazol, amoxicilina o
claritromicina), vitaminas

(complejo B).

es un biomarcador util para
la evaluacion no invasiva de
la inflamacioén intestinal.

Kathrani (2020)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusion (Alimento
extruido sin proteina animal).

-La nutriciéon debe aplicarse
como una
intervencion
individualizada.

terapéutica

Gerou-Ferriani et
al. (2018)

FRE /IRE / ARE
/ NRE

La concentracion sérica de
citrulina no se asocié con la
eficacia del tratamiento o el
resultado en perros con CE.

-No se logré asociar algun
efecto en el tratamiento.
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Skotnitzki et al.
(2021)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusion, corticoides
(prednisona, budesonida o
ciclosporina), antibidticos
(metronidazol, amoxicilina o
claritromicina).

-El dafo grave de la mucosa
intestinal y la disfuncion de la
barrera asociada
podrian
desencadenar una
enfermedad
gastrointestinal cronica mas
adelante en la vida.

Doulidis et al.
(2023)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Medicién de microbiota post
remision signologica.

-Los perros que mostraron
mejorias clinicas y se
clasificaron como en
remision no  mostraron
recuperacion de la disbiosis
ysu

composicién bacteriana fue
mas similar a la del grupo
con EC que a la del grupo
control.

Castafieda et al.
(2023)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusion.

Dieta barf.

-El tipo de dieta afecta
significativamente la
composicion de la microbiota
intestinal en perros.

Hodel et al. (2024)

FRE /IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusion.

-El cambio frecuente de IRE
a FRE sugiere que los
perros inicialmente
clasificados como IRE
podrian haber sido
clasificados inicialmente
como FRE si se hubieran
realizado multiples pruebas
dietéticas.

lwazawa et al.
(2018)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Trasplante de células madre
(ratones).

El analisis histolégico mostré

que ADSC CellSaic
disminuyé el numero de
células inflamatorias vy

reparé la ulceracion.
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Winston et al.
(2024)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Trasplante de microbiota fecal.

Si  bien existen datos
preliminares que indican
que el TMF puede ser util
para algunas enfermedades
extragastrointestinales

(p. €j., diabetes mellitus y
obesidad), la evidencia
disponible, incluso los
informes anecddticos, son
escasos. Por el momento,
no se puede recomendar el
uso rutinario del TMF para
el tratamiento de
enfermedades
extragastrointestinales.

Cital (2020)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Cannabioides.

-Los estudios de
identificacion de receptores
en gatos y perros muestran
el beneficio terapéutico
potencial para el
tratamiento, pero faltan mas
estudios que avalen vy
determinen posologia.

Schmitz (2022)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusion, corticoides
(prednisona) y trasplante
microbiano fecal (TMF).

-TMF es una modalidad de
tratamiento emergente para
afecciones
gastrointestinales agudas y
cronicas en perros y gatos,
pero faltan protocolos para
SuU uso mas apropiado.

Ghyselinck et
al. (2025)

FRE /IRE / ARE
/ NRE

Dieta de exclusién, prebidticos
(Biolex MB40).

Dieta de exclusioén, prebidticos
(Leiber Beta-S).

-La fermentacién de los dos
productos de prueba resulté
en un aumento de los
AGCC beneficiosos para la
salud, un aumento de la
biomasay de la diversidad y
rigueza bacteriana, brindo
proteccion contra la
permeabilidad de la barrera
intestinal inducida por la
inflamaciéon y estimuld la
produccion de IL-10.
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(Eissa et al.,

2018)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Trasplante microbiano fecal.

-La relacion entre el sistema
inmunitario de las mucosas
y la microbiota intestinal es
crucial para mantener la
homeostasis intestinal.

(Heilmann
etal., 2019)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Biomarcador fecal.

-Se ha demostrado que las
concentraciones fecales de
S100A8/A9 son un buen
marcador sustituto de la
gravedad de la enfermedad
y predicen la respuesta al
tratamiento en perros con
EC.

Lee et al.
(2021)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Biomarcador sérico.

-La HMGB1 sérica podria
ser un biomarcador
potencial para diagnosticar
la Ell y podria ser indicativa
de la gravedad
histopatolégica en perros,
mientras que la PCR sérica
podria ser un indicador de la
gravedad clinica.

(Félix
2021)

etal,

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Biomarcador fecal.

-ldentificar bacterias
"centinela" sensibles a los
cambios en la homeostasis
intestinal puede ser util para
monitorear la funcionalidad
gastrointestinal de los

perros. ElI metaanalisis
confirmé que  algunos
taxones bacterianos

estudiados presentan un
aumento o una disminucion
estadisticamente
significativos en perros con
enfermedades
gastrointestinales.
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(Winter
2021)

etal.,

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Biomarcadores de miRNA.

-Puede usarse como
biomarcador en el
diagnéstico, prondstico y
tratamiento de
enfermedades utilizando
diferentes matrices

biolégicas como tejidos y
sangre.

Pratscher et al.
(2024)

FRE / IRE / ARE
/ NRE

Medicion de organelos
intestinales en remision de
signos clinicos comparado con
pacientes sanos.

-Una disminuciéon en la
expresion de PIGR potencia
la

proliferacion

descontrolada de bacterias
patdégenas y una respuesta
inflamatoria intensificada en
la Ell.

Irving et al. (2023)

FRE /IRE /ARE /
NRE

Biomarcadores de miRNA.

-Los resultados han
identificado posibles

biomarcadores de miRNA
candidatos para el
diagnéstico y la
diferenciacion de la Ell grave
y el linfoma de células T del

tracto gastrointestinal canino.

Heilmann et al. FRE / IRE / ARE / |Cambios electroliticos en la -La hipocalemia es |la

(2021) NRE enteropatia inflamatoria crénica  |anormalidad electrolitica mas
canina. frecuente  observada en
perros con EIC y los
desequilibrios  electroliticos
estan relacionados con los

vomitos.
Doulidis et al. FRE / IRE / ARE / Biomarcadores fecales. -Los perros que mostraron
(2023) NRE mejorias clinicas y se
clasificaron como en

remisiéon no  mostraron
recuperacion de la disbiosis y
su

composicion bacteriana fue
mas similar a la del grupo
con EC que a la del grupo
control.
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