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RESUMEN

La prevalencia de cistitis en felinos domésticos ha tenido un significativo aumento como
motivo de consulta en la préactica clinica. Se le atribuyen diversas causas que contribuyen
a su presentacion, siendo la cistitis idiopética felina (CIF) la que se encuentra con mayor
frecuencia y dentro de los factores asociados el que predomina es el estrés. En cuanto
al diagnéstico, es fundamental conocer la causa especifica para hacer una evaluacion
correcta. El objetivo del presente estudio epidemiolégico fue estimar la prevalencia de
cistitis en felinos domésticos durante los afios 2022 a 2024 a través de la observacion de
fichas clinicas e informes de uroanalisis en el Hospital Clinico Veterinario de la
Universidad San Sebastidn, sede de la Patagonia y determinar posibles factores
asociados a la enfermedad, ademas de describir caracteristicas demogréaficas de los
animales afectados por la enfermedad.

Segun resultados, se estimo que la prevalencia global(cruda) de felinos domésticos con
diagnodstico de cistitis es de un 10,5% y que la prevalencia especifica en base a los
pacientes que se realizaron uroandlisis correspondié a un 96,4%. La prevalencia durante
los afios 2022, 2023 y 2024 resulté en una tendencia al aumento en la casuistica de la
presentacion de cistitis, siendo de un 33,9%,25,0% y 37,5%, respectivamente. Ademas,
se estimd la prevalencia por causas de cistitis y se determind que la CIF es la mas
frecuente con un 5,9%, en segundo lugar, cistitis por urolitiasis con un 3,5% y en tercer
lugar cistitis bacteriana con un 1,2% siendo un reflejo de lo que se describe en la literatura.

Los factores asociados a cistitis que resultaron estadisticamente significativos fueron
aquellos gatos con condicion corporal 5/5 (obesos) y que su dieta sea en base
alimentacién premium, resultaron ser factores de riesgo, mientras que la condicién
corporal 3/5 fue un factor de proteccion. Los individuos mas afectados de cistitis fueron
gatos machos, de 2-6 afios, con condicion corporal 3/5 (ideal), con dieta basada en tipo de
alimento seco, premium y con estilo de vida indoor.

Se concluye que, en el Hospital Clinico Veterinario de la Universidad San Sebastian, sede
de la Patagonia se identificaron casos de felinos domésticos con diagnostico de cistitis
con una prevalencia variable segun tipo de andlisis (cruda o especifica), en relacion con
el aflo en estudio y sus causas asociadas. Ademas, existieron factores de riesgo
asociados a la presentacion de la enfermedad y los felinos enfermos tuvieron
caracteristicas demograficas bien definidas. Es importante realizar nuevos estudios
epidemioldgicos sobre cistitis en felinos, para continuar con la linea de investigacion y
debido a la relevancia de la enfermedad en la practica clinica de medicina felina.

Palabras claves: Cistitis, Felinos domésticos, prevalencia, uroanalisis.



ABSTRACT

The prevalence of cystitis in domestic cats has significantly increased as a reason for
consultation in clinical practice. Various causes are attributed to its presentation, with
feline idiopathic cystitis (FIC) being the most common, and stress being the predominant
associated factor. Regarding diagnosis, it is essential to know the specific cause for an
accurate assessment. The objective of this epidemiological study was to estimate the
prevalence of cystitis in domestic cats during the years 2022 to 2024 by examining medical
records and urinalysis reports at the Veterinary Clinical Hospital of the Universidad San
Sebastian, Patagonia campus, and to determine factors possibly associated with the
disease. In addition, to describe demographic characteristics of the affected animals.

According to the results, the overall (crude) prevalence of domestic cats diagnosed with
cystitis was 10.5%, and the specific prevalence based on patients who underwent
urinalysis was 96.4%. The prevalence during the years 2022, 2023, and 2024 resulted in
an increase in the prevalence, reaching 33.9%, 25.0%, and 37.5%, respectively.
Furthermore, the prevalence by cause of cystitis was estimated, determining that FIC was
the most common with 5.9%, followed by cystitis due to urolithiasis with 3.5%, and
bacterial cystitis with 1.2%, which coincides with data described in the literature.

The factors associated with cystitis statistically significant were being a cat with a body
condition score of 5/5 (obese) and a diet based on premium food, which were risk factors,
while the condition score 3/5 was a protection factor. The most affected individuals were
male cats, of 2—6 years old, with a body condition score of 3/5 (ideal), fed a diet based on
dry or premium food, and living indoors.

It is concluded that cases of domestic felines diagnosed with cystitis were identified at the
at the Veterinary Clinical Hospital of the Universidad San Sebastian, campus Patagonia,
with a variable prevalence depending on the type of analysis (crude or specific), the study
year, and associated causes. Furthermore, there were risk factors associated with the
disease, and the affected felines had well-defined demographic characteristics. It is
important to conduct further epidemiological studies on cystitis in cats to continue this line
of research and due to the relevance of the disease in the practice of feline medicine.

Keywords: Cystitis, Domestic cats, Prevalence, Urinalysis.



1. INTRODUCCION

1.1 Generalidades
1.1.1 SistemaUrinario

El sistema urinario de los felinos domésticos se compone de dos rifiones, encargados de
filtrar la sangre, mantener el equilibrio hidrico y electrolitico; dos uréteres, conductos que
comunican los rifiones con la vejiga; una vejiga, encargada de la acumulacion de los
desechos metabdlicos disueltos en orina y una uretra, conducto por el cual se produce la

eliminacion de orina hacia el exterior del cuerpo (Figura 1) (Couto & Nelson, 2010).

En cuanto a las estructuras mencionadas, referido anatdmicamente a los felinos machos
y hembras son similares ya que cumplen la misma funcién, sin embargo, difieren respecto
a la uretra. La uretra es el conducto final que transporta la orina desde la vejiga hacia el
exterior del cuerpo; en los machos, es més larga y estrecha, lo que puede predisponer a
obstrucciones urinarias (Buffington et al., 2006). Por otro lado, en las hembras la uretra
es mas corta, amplia y desemboca cerca de la vulva, esto facilita el paso de la orina, pero,
en consecuencia, es un factor de riesgo para infecciones del tracto urinario a causa de la

proximidad del orificio uretral con el area perineal (Jordan et al., 2019).
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Figura 1: Estructuras anatomicas que conforman el aparato urinario de los gatos

domeésticos (Sanderson, 2018).
1.2 Cistitis
1.2.1 Definicion

La cistitis es la inflamacion de la vejiga urinaria, un érgano muscular que almacena la orina
antes de ser excretada. Su capacidad de almacenamiento permite la miccidén controlada,
una funcion esencial en la fisiologia felina (Hostuler et al., 2005). Proviene de terminologia
compuesta de “cisto” referida a vejiga e “itis” que se refiere a la inflamacion. Es una
afeccibn coman que se presenta en felinos domésticos de manera aguda o crénica que
puede causar signos clinicos tales como miccion dolorosa (disuria), aumento de la
frecuencia de miccion (polaquiuria), presencia de sangre en la orina (hematuria) y
obstrucciones urinarias (Dobre et al., 2019).

La cistitis se engloba dentro de las enfermedades del tracto urinario inferior denominado
por sus siglas en inglés “Feline Low Tract Disease” (FLUTD) y es un sindrome que incluye
afeccion de vejiga y uretra, se manifiesta con signos clinicos similares, aunque diversos,
pero no se identifica claramente la etiologia. Desde el afio 1925 se reportaron en la
literatura felinos con estas afecciones que son definidas como sindrome uroldgico felino
(FUS) o enfermedad del tracto urinario inferior felino (FLUTD) (Hostuler et al., 2005).

La causa mas frecuente de FLUTD en todo el mundo, es la cistitis idiopatica felina (CIF),

gue es un trastorno de inflamacién de la vejiga, que se ve determinado por multiples
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factores que implican estrés, que produce anomalias con una respuesta del sistema
nervioso central y su eje hipotalamo-adrenal, afectando a machos y hembras. En segundo
lugar, se encuentra la urolitiasis, los que pueden formarse en cualquier lugar del tracto
urinario, pero su mayoria se localizan en la vejiga. La mayor parte de los urolitos de la
vejiga estan compuestos por fosfato amoénico magnésico (estruvita) o por oxalato calcico;
por el contrario, los nefrolitos estan compuestos tipicamente por oxalato célcico (Elliot &
Houston, 2009).

1.3 Etiologia

La cistitis puede tener origen en una variedad de causas, y se describe como motivo de
consulta frecuente de los pacientes felinos domésticos, clasificandose en cistitis

obstructivas y no obstructivas (Hostuler et al., 2005).
1.3.1 Cistitis obstructivas:

Debido a la obstruccién uretral, este cuadro se caracteriza por manifestaciones como
la adopcién de una postura sugerente de miccién dificultosa, como acudir al arenero
sin éxito; por lo anterior, es que se sugiere conocer el comportamiento natural versus
el comportamiento patoldgico, ya que permitiria una evaluacion mas precisa para la

identificacion de esta afeccion (August, 2019).

e Cistitis por urolitiasis:

Este tipo de cistitis se caracteriza por la formacién de célculos en la vejiga, que
generalmente son producto de la alimentacion (minerales) y que, asociado al menor

consumo de agua, facilita la concentracion de solutos (Okafor et al., 2019).

Segun Osborne et al (1990), el término urolito se deriva del griego uro, que significa orina,
y lito, piedra. Los sélidos que se forman en el tracto urinario son anormales porque el
sistema urinario esta disefiado para deshacerse de los desechos del cuerpo en forma
liquida. En condiciones no 6ptimas, algunos desechos, especialmente minerales, se
precipitan de la solucion para formar cristales. Los minerales contenidos en los cristales
se componen de una variedad de elementos quimicos. Si estos minerales cristalizados

se retienen en el sistema urinario, pueden crecer y agregarse para formar piedras (p. 18).



Generalmente las piedras son de un determinado tamario, transitan con mayor dificultad
durante la miccion pudiendo generar obstrucciones a nivel de la uretra y vejiga, debido a
esto genera incomodidad, es que el felino presenta inicialmente signos de inapetencia y
a medida que progresa la obstruccion, se observa hematuria, polaquiuria, incomodidad y
dolor (Okafor et al., 2019).

Los urolitos de estruvita y oxalato de calcio son mas comunes y se describen a

continuacion:

e Célculos de estruvita: Son en base a la formacion de fosfoamonio y magnesio,

generalmente se presentan en felinos domésticos con la orina concentrada, esto
debido a una alimentacion en la que predominan muchos minerales, sumado a

una disminucion en el consumo de agua (Montenegro, 2022).

e Calculos de oxalato de calcio: Son en base al mineral calcio, su presentacion

es menos frecuente que la anterior, pero considera un factor genético, ademas
de que estos felinos cursan con orina concentrada que se debe principalmente
a la dieta de baja calidad, infecciones urinarias, enfermedades sistémicas (Roa,
2021).

Estos tipos de urolitos tienen un origen dietario en su presentacion debido a la influencia
gue tienen los nutrientes contenidos en los alimentos, que alteran directamente el pH
urinario, por lo que se debe optar por alimento de mejor calidad con un equilibrio en su
composiciéon de minerales para contribuir a una orina mas diluida, disminuyendo la
sobresaturacion urinaria y manteniendo un pH estable, debido a que un pH alcalino o

acido es un factor que incrementa la aparicion de estos célculos ( Elliot & Houston, 2009).

La identificacion precisa del mineral o minerales presentes en un urolito es indispensable

para poder prescribir el tratamiento y la dieta mas adecuada (Elliot & Houston, 2009).

Otros factores predisponen a la aparicion de urolitiasis son la longevidad, el aumento de
peso, sedentarismo y comportamientos inadecuados (miccion fuera de su arenero)
(Harvey & Tasker, 2014).



1.3.2 Cistitis no obstructivas:

Este cuadro se caracteriza por la manifestacion de signos que son sencillos de identificar,
tales como disminucion del apetito, hematuria, disuria, polaquiuria y cambios en el

comportamiento (Saevik et al., 2011).

e Cistitis Idiopéatica felina (CIF):

Este tipo de cistitis se caracteriza por una inflamacion estéril de la vejiga y tiene una
presentacion de causa desconocida, se describe en la literatura la implicacion del estrés
(traslados, manejos del individuo) denominada la teoria del "estrés-neurogénico” sugiere
que el estrés activa el sistema nervioso simpatico, liberando neurotransmisores que

afectan la funcion de la vejiga y provocan inflamacion (Saevik et al., 2011).

La CIF es un proceso inflamatorio agudo o crénico que afecta el tracto urinario inferior de
los felinos, la enfermedad puede volverse mas compleja con el tiempo, debido a que llega
a causar afectaciones no solo en el aparato urinario, también trastornos del
comportamiento, del sistema renal, y neuroldgico; por lo anterior también se conoce como
un “Sindrome de Pandora” (Lima et al., 2020, p.1). Este concepto surge como una forma
de denominar a las patologias idiopaticas que afectan la funcién del 6rgano afectado, en

este caso la vejiga.

Pérez (2018) indica que eventos como una mudanza, adopciones de nuevos felinos o
integrantes nuevos a la vivienda son situaciones de estrés y ansiedad por lo que se
consideran gatillantes para la aparicion de signos clinicos como dificultad en la miccién,
hematuria, oliguria, orinar fuera de su arenero, lamidos constantes en el area genital,
sumado a un comportamiento inusual. Harvey & Tasker (2014) enfatizan que se requiere
de atencion de parte de los duefios ante esta signologia, ya que se debe tener especial
cuidado con estas enfermedades que causan dolor localizado como la CIF, debido a que

producto de la inflamacion causa una postura similar al marcaje urinario.

El diagndstico de la CIF se hace por exclusién, que corresponde a descartar de forma

certera las demas causas de FLUTD (Harvey & Tasker, 2014).



e Cistitis bacteriana:

Este tipo de cistitis cursa con una infeccion bacteriana causada por diferentes patdgenos

como Escherichia coli y Staphylococcus spp. Su mecanismo de accion es similar tanto
en felinos hembras como en machos, pero difieren en cuanto a la susceptibilidad, siendo
las hembras las mas afectadas, porque las bacterias ingresan de forma ascendente
desde la uretra debido a su corta longitud y la proximidad que tiene respecto al ano, se
adhieren al epitelio vesical y se multiplican causando inflamacion asociado a una

infeccion (Lamoreaux et al., 2019).

La cistitis bacteriana es una enfermedad poco frecuente en felinos, descrita
principalmente en pacientes con inmunosupresion por enfermedades cronicas como
diabetes mellitus o insuficiencia renal cronica; por otro lado, se describen causas
iatrogénicas debido al uso de catéteres urinarios que pueden ser una puerta de entrada
para la colonizacion de bacterias, especialmente en ambientes intrahospitalarios poco

higiénicos o al mantenerlas por tiempos prolongados (Dorsch et al., 2019).
1.4 Epidemiologia

Se considera que los gatos con obesidad, sedentarismo y caseros tienen mayor
probabilidad de desarrollar FLUTD; el rango de edad mas afectado corresponde a felinos
entre 2 y 6 afios (Nururrozi et al., 2020). Los reportes indican que alrededor del 40% de
gatos con FLUTD, pueden manifestar una recurrencia de esta enfermedad en un periodo
no superior a un afio; el rango de edad menos afectado comprende a los gatos menores
de 12 meses y a los gatos mayores de 10 afios. Ademas, investigaciones realizadas
coinciden en que la proporcién de presentacién de casos de FLUTD entre gatos machos
y hembras al parecer es similar, aunque los casos obstructivos se presentan en mayor
medida en los gatos machos debido a que la uretra peneana es mucho mas delgada en

comparacion a las hembras (Couto & Nelson, 2010).

Un estudio epidemioldgico retrospectivo realizado en Polonia entre los afios 2008-2014,

determind que 385 felinos presentaron FLUTD y entre las causas se obtuvo que el 60,7%

de la poblacion analizada presentaba CIF, el 7,8% infecciones del tracto urinario, el 17,4%

obstruccion uretral, el 13% urolitiasis. Este estudio encontré que hay factores como el

género, edad, condiciones de vida y dieta asociados a la presentacion de esta
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enfermedad (Nururrozi et al., 2020).

Por otro lado, en un estudio retrospectivo realizado en Indonesia entre los afios 2017-
2019, se encontr6 185 felinos diagnosticados con FLUTD, de los cuales un 56% presento
CIF, un 25% infeccion del tracto urinario, un 13% urolitiasis, un 4,9 % obstruccion uretral.
Haciendo una comparacion con el estudio anterior, se puede decir que la prevalencia de
infecciones del tracto urinario inferior es alta. En cuanto a los factores asociados, los
felinos geriatricos presentaron mas casos que los felinos adultos, y se determind que es

mas alta en machos que en hembras (Nururrozi et al., 2020).

Se ha evidenciado que caracteristicas inherentes de los gatos (edad, sexo, condicion
corporal) y factores medio ambientales (alimentacion, estilo de vida) estan vinculados y
tienden a ser un factor determinante para el desarrollo de enfermedades del tracto
urinario inferior de los felinos (Bartges & Kirk, 2006).

Por lo que pueden desempeiiar un papel en la etiopatogenia de estas afecciones (Sumner
& Rishniw, 2016, p.1). A continuacion, se describen algunas variables o caracteristicas

asociadas a la presentacion de cistitis en felinos domésticos:
e Edad:

La mayoria de los gatos con signos de FLUTD se encuentran dentro de un rango etareo
de 2 a 6 afios y este desorden no es frecuente en gatos menores de un afio 0 mayores a
10 afios (Hostuller et al., 2005).

e Condicién corporal:

Los felinos domésticos con una condicion corporal aumentada tienden a desarrollar mas
FLUTD, esto debido a una dieta seca sumado a un menor consumo de agua hace que
precipiten y concentren mas los minerales, también que el alimento tenga altas
cantidades de magnesio que causan calculos de estruvita, mientras que una dieta acida
causa célculos de oxalato de calcio, este factor se considera determinante en la cistitis

por urolitiasis (Defauw et al., 2011).

Manrique (2022) indica que en felinos con obesidad son mas susceptibles a padecer
FLUTD, debido a que las grasas provenientes de la dieta estan involucradas en la
presentacion de urolitos de oxalato de calcio.
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De igual manera Cruz-flores et al. (2019) encontraron que la practica comun de
esterilizacion del felino doméstico esta asociada con un incremento en la incidencia de
obesidad y que tanto machos como hembras incrementan significativamente su peso

corporal después de la castracidn, y que también disminuye el gasto de energia.
e Alimentacion:

La alimentacién del felino se considera relevante en cuanto a la composicion y la
proporcién de minerales, por lo que cambios de pH, aumento de solutos y disminucion de
ingesta de agua son factores que determinan la aparicion de FLUTD, entonces resulta
fundamental evaluar la dieta en presencia de urolitos y tapones uretrales (Fernandez,
2021).

e Sexo:

En cuanto a la frecuencia de presentacion de FLUTD, es similar en felinos machos y
hembras, a pesar de que, en machos especificamente debido a la longitud de la uretra
son mas predominantes las cistitis de tipo obstructivas, en cambio en las hembras se

presentan mas las de tipo no obstructivas (Jordan et al., 2019).

e Estilo de vida:

En los felinos el proveerles un acceso hacia fuera de la vivienda es un factor de proteccion
para el desarrollo de FLUTD, por lo que lo normal seria que pueda lograr utilizar su
arenero, pero continuar con un comportamiento mas bien ancestral de hacer sus
necesidades en el patio, ya que es un factor de riesgo el confinamiento asociado al estrés
y ansiedad (Elliot & Houston, 2009).

Por lo anterior, hay una mayor probabilidad asociada a felinos que conviven con mas
mascotas, alimentacién, manejo, conflictos territoriales o infecciones transmitidas entre

pares, debido a esto aumenta los factores determinantes de FLUTD (Carranza,2020).

1.5 Diagnostico

El diagnostico de cistitis en felinos domeésticos principalmente se realiza mediante una

correcta anamnesis y examen fisico que conlleva palpacién abdominal para evaluar

tamafio de vejiga, tensién y dolor; por ejemplo, una vejiga no palpable puede ser un signo
8



presuntivo de una obstruccion uretral complicada con uroabdomen, aunque no se

considera un hallazgo definitivo (Harvey & Tasker, 2014).

151 Meétodos de diagnostico complementarios
e Uroanalisis:

Consiste en un examen general de orina mediante una muestra obtenida por miccion,
cistocentesis 0 sondaje uretral, que se analiza mediante tiras reactivas (analisis quimico)
sumado al uso de refractometro para establecer la densidad urinaria y un examen
microscopico del sedimento urinario. La tira reactiva se utiliza para medicion de los
compuestos presentes (leucocitos), identificacion de sangre en la orina (hematuria),
proteinas en la orina (proteinuria), pH, entre otras. La evaluacion microscopica acusa
niveles de leucocitos a causa de la inflamacién de las paredes vesicales (Saevik et al.,

2011), cristales, bacterias y células epiteliales (Hutter, 2014).

El andlisis de orina en casos de signos clinicos de afeccion del sistema urinario se
considera fundamental “proporciona informacién valiosa que puede orientar al clinico en
la identificacion temprana de enfermedades urinarias” (Jara torres & Taboada Pico,
2024), y se recomienda la obtencién de una muestra aséptica mediante cistocentesis para
evitar su contaminacion y posterior a esto realizar un cultivo bacteriano (Harvey & Tasker,
2014). Para evitar cristaluria (cristales en orina) se debe procesar la muestra de orina

inmediatamente después de la obtencién de la muestra (Hutter, 2014).

e Ecografia:

Es un método no invasivo que, mediante imagenes de los érganos a evaluar, se puede
identificar y observar las estructuras para estimar posibles alteraciones (Dobre et al.,
2019).

La ecografia permite identificar anormalidades en cuanto a la estructura de los tejidos
blandos, que mediante radiografias no se logran determinar (Elliot & Hosuton, 2009).

“Se debe interpretar en funcion del grado de distension de la vejiga, este es un
detalle importante porque una vejiga vacia presenta una pared relativamente
engrosada. Cualquier engrosamiento ligero que afecte a toda la pared de forma

difusa puede deberse simplemente a una distension insuficiente, con lo cual debe
9



iracompanado de una historia clinica y analisis de orina” (Serrano et al., 2014, p.
62).

e Radiografia simple:

En las radiografias no son detectables ciertos tipos de célculos de vejiga que si son
identificables en una ecografia, esto esta dado principalmente por el diametro de los

urolitos y composicion (Westropp, 2017).

e Por exclusion:

Este diagndstico se describe en la literatura para la CIF, se basa en descartar causas de
FLUTD para confirmar que se trata de una cistitis idiopatica felina, tiene como signos
clinicos la hematuria y dificultad para miccién, pero no evidencia infeccidén bacteriana (He
et al., 2022).

1.6 Valor cientifico / relevancia del estudio

La realizacion de un estudio epidemiolégico sobre cistitis en felinos domésticos que
permita medir la prevalencia y determinar los factores asociados a esta patologia,
posibilitara aumentar los conocimientos acerca de la magnitud de la frecuencia de la
enfermedad y caracteristicas de su presentacion en el sur de Chile. Por otra parte, resulta
de utilidad clinica identificar las causas de la enfermedad para tener una diferenciacion
de los tipos de cistitis, ya que en felinos domésticos se describe escasa investigacion y
predomina informacién acerca de la CIF, por lo que resulta relevante este estudio para
describir las demas causas de cistitis lo que facilitara el diagnostico mas certero que
permitira la optimizacién en el tratamiento y la implementacion de medidas de prevencion

especificas (Kartashov et al., 2021).
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2. HIPOTESIS

En el Hospital Clinico Veterinario de la Universidad San Sebastian, sede de la Patagonia,
durante los afios 2022-2024, se presentaron casos de cistitis en felinos domésticos y una
posible asociacion con factores potenciales, tanto individuales como ambientales como

edad, sexo, tipo de alimentacion, estilo de vida y condicion corporal.
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3. OBJETIVOS

3.10BJETIVO GENERAL

e Realizar estudio epidemioldgico transversal sobre cistitis diagnosticada por
uroanalisis en felinos domeésticos (Felis catus) atendidos en el Hospital Clinico
Veterinario de la Universidad San Sebastian, sede de la Patagonia, Puerto Montt,
durante los afios 2022-2024.

3.20BJETIVOS ESPECIFICOS

1. Estimar la prevalencia global y por afio de cistitis en felinos domésticos atendidos en

el Hospital Clinico Veterinario.

2. Determinar prevalencia por causas de cistitis en pacientes felinos del Hospital

Clinico Veterinario.

3. Identificar factores posiblemente asociados a la presentacion de cistitis en felinos

atendidos en el Hospital Clinico Veterinario.

4. Caracterizar demograficamente a los felinos con diagndstico de cistitis (de acuerdo
con edad, sexo, tipo de alimento, calidad de alimento, condicién corporal, estilo de

vida).
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4. MATERIALES Y METODOS

4.1DISENO DEL ESTUDIO

El tipo de estudio epidemiolégico se basé en la observacién y analisis de las fichas
clinicas y de los informes de uroanalisis, es transversal o de prevalencia y cuantitativo
(Dohoo et al., 2003).

4.2POBLACION DEL ESTUDIO

Correspondid los felinos domésticos atendidos en el Hospital Clinico Veterinario (HCV)

de la Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia durante los afios 2022 a 2024.

4.3FUENTES DE INFORMACION

Fueron las fichas clinicas e informes de uroanalisis de pacientes felinos, atendidos
durante los aflos 2022-2024 en el HCV de la Universidad San Sebastian, Sede de la

Patagonia.

También se revisaron las fichas clinicas de los gatos atendidos en el HCV durante el
periodo de tiempo ya indicado, para extraer caracteristicas demograficas (edad, sexo,

estilo de vida, tipo de alimentacion, calidad de alimento y condicion corporal).

4.4CRITERIOS DE INCLUSION

Los criterios de inclusion fueron los felinos machos y hembras de 1 a 10 afios que tuvieran
su ficha clinica con sus antecedentes (anamnesis, examen fisico, caracteristicas
demograficas) y su informe de uroanalisis, considerando que fueran Unicamente

pacientes del HCV de la Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia.

13



4.5CRITERIOS DE EXCLUSION

Los criterios de exclusion consideraron a los pacientes que presentaron edad inferior a 1
afo o superior a 10 afios, aquellos con su ficha clinica incompleta, ya sea por falta de
datos demogréficos, anamnesis y examen fisico, ademas a los que indicaron tratamiento
con antibidticos, los que no presentaron su informe de uroanalisis y los que fueron

atendidos en el HCV fuera del periodo de tiempo especificado.

4.6DIAGNOSTICO DE  CISTITIS: ESTUDIO DE INFORMACION DE
LOS PACIENTES

El diagnédstico de cistitis se realiz6 mediante la extraccidon de la informacion de las fichas
clinicas que incluy6 datos demogréficos (edad, género, tipo de alimentacion, calidad de
alimento, condicion corporal, estilo de vida), ademas de la obtencion de datos de la
anamnesis y examen clinico para pesquisar signologia del tracto urinario inferior.
También se interpretaron los resultados contenidos en los informes de uroandlisis
evaluando alteraciones del sistema urinario que fueron concordantes con cistitis, ademas
de un andlisis estadistico que permitio la asociacion de los factores potenciales asociados

con la enfermedad (Figura 2).
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ESTUDIO DE FICHAS CLINICAS:

DATOS
EPIDEMIOLOGICOS
(REFERENCIAS DE
SIGNOLOGIA —
@ URINARIA?

¢(HALLAZGOS DE

EXAMEN CLINICO SIGNOLOGIA
URINARIA?

ESTUDIO DE INFORMES

UROANALISIS: UROANALISIS
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CLASIFICACION CISTITIS

ANALISIS
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Figura 2: Flujograma general de diagnostico de cistitis en felinos domésticos que se

utilizé en el presente estudio (Elaboracion propia, 2025).

4.7ESTUDIOS DE FICHAS CLINICAS DEL HCV

Se revisaron todas las fichas clinicas de los pacientes felinos que asistieron a consulta al
Hospital Clinico, como también las fichas de los pacientes en los que se realiz6 un
uroanalisis entre los afios 2022 a 2024. Los datos demogréaficos a considerados para el
estudio estadistico se detallan en la tabla 1, usando la clasificacion descrita en las propias
fichas.

Tabla 1: Datos demograficos extraidos de las fichas clinicas.

Afos cumplidos a la fecha del informe.

Hembra o macho.
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En escala de 1 a 5 (Elliot & Houston, 2009).

Dieta seca, Dieta himeda, Dieta mixta.

Econdmico, estandar, premium (Urueta Hinojosa et al.,
2024; Amir et al., 2014).

Sedentario o activo y confinado dentro del hogar

(“indoor”) o sin confinamiento (“outdoor”).

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Segun la edad, los animales se clasificaron en joven (<2 afios), adulto (3-6 afios) y
geriatrico (=7 afios). Con respecto al tipo de alimentacion se hizo una categorizacion en
dieta seca, hUmeda o mixta de acuerdo con el contenido de agua de los alimentos y se
incluyé la calidad de los alimentos segun una clasificacién global en econdmicos, de
mantenimiento y premium y se baso en los ingredientes (proteinas, carbohidratos, lipidos

y minerales) que contenia ese alimento (Urueta Hinojosa et al., 2024; Amir et al., 2014).

Los datos demograficos de las fichas clinicas se evaluaron de manera independiente para
un analisis detallado que permitié ver si las variables presentaban asociacién con la

enfermedad.

4.8ESTUDIOS DE INFORMES DE UROANALISIS DEL HCV

Se consideraron los items del informe de uroanalisis indicativos especificamente de
alteracion en el tracto urinario felino, omitiendo los resultados asociados a enfermedades
renales, hepaticas o metabdlicas (Yaday et al., 2020). Los hallazgos en los andlisis
fisicos, quimicos y microscépicos del uroandlisis deben ser analizados e interpretados en

conjunto para llegar a una correcta interpretacion (Chew & Dibartola, 1998).

Las alteraciones de los parametros fisicos considerados fueron la turbidez, que indica un
aumento de elementos microscépicos como células o cristales y el color, como alteracién

presuntiva de hematuria (Tabla 2). Ninguno de estos parametros se catalogdé como
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alteraciones definitivamente diagnosticas de cistitis por si solas, ya que se pueden

presentar por otras causas (Yaday et al., 2020).

Tabla 2: Hallazgos del andlisis fisico de la orina indicativos de alteracion en el sistema

urinario felino.

Translucida Turbia e Ninguna

Turbidezleve e Muy turbia
Amarillo claro e Rosado e Ninguna
Amarillo e Amarillo rojizo

¢ Rojo

e Café rojizo

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Los hallazgos considerados del andlisis quimico de la orina mediante reacciones en la
tira reactiva fueron la reaccidn positiva a esterasa leucocitaria, la presencia de sangre, y

el pH fuera de rango (Tabla 3).
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Tabla 3: Hallazgos del analisis quimico de la orina indicativos de alteracion en el sistema

urinario felino.

e Negativa e Ninguna e Reaccion leve

e Reaccion
moderada

e Reaccion fuerte

e Negativa e Reaccion leve e Ninguna
e Reaccion
moderada
e Reaccion fuerte
e 6.0-70 e <6.0 e Ninguna

e >7.0
Fuente: Elaboracion propia, 2025.

e Esterasa Leucocitaria: La prueba de esterasa leucocitaria es una alteraciéon

definitivamente diagndstica de alteracion en el tracto urinario y se considera un
indicador directo de procesos inflamatorios del mismo, ya que la migracion
leucocitaria es unidireccional y activada por factores quimiotacticos
proinflamatorios (Harvey & Meyer, 2000).

e Sangre: La reaccion positiva a sangre en la tira reactiva ocurre en presencia de
sangre entera, hemoglobina libre o mioglobina, por eso se considera una
alteracion presuntiva orientada a hematuria, pero requiere complementar con el
analisis microscépico del sedimento urinario para su corroboracion (Chew &
Dibartola, 1998).
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e pH: El pH fuera de rango se considerd como un indicador presuntivo orientado a

la presencia cristaluria,

hiperproteicas (Elliot & Houston, 2009).

inducida por dietas altas en carbohidratos o

Los parametros considerados en el analisis microscépico del sedimento urinario fueron

eritrocitos, leucocitos, células epiteliales, cristales y bacterias (Tabla 4).

Tabla 4: Hallazgos del analisis microscépico del sedimento urinario indicativos de

alteracion en el sistema urinario felino.

e <3 células por
campo.

o <5 células por
campo.

o <2 células por
campo.

Ausentes.
e [Escasos.

e Ausentes.
e [Escasas.

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

>3 células por
campo.

>5 células por
campo.

>2 células por
campo.

Moderados.

Moderadas.
Abundantes.

>50 por campo,
excepto
eritrocitos dismorficos.

Ninguna.

Ninguna.

Abundantes.

Moderadas o abundantes en
conjunto a reaccion de
esterasa leucocitaria positiva.

e Eritrocitos: Los eritrocitos aumentados por campo en la observacién al

microscopio son una alteracion que indica a hematuria en la muestra. Se

describe que un aumento de hasta 50 células por campo pueden ser causadas

por una obtencién de muestra por cistocentesis; Se descartaron los que en la

observacion microscépica correspondieran a eritrocitos dismorficos, cuyo origen

es por filtracion glomerular en casos graves de enfermedad renal (hematuria de
origen renal) (Chew & Dibartola, 1998).

e Leucocitos: Los leucocitos aumentados por campo en la observacion al

microscopio son una alteracién que indica piuria en la muestra. Se describen
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falsos positivos y negativos en muestras obtenidas por sondaje uretral y
muestras de orina diluidas respectivamente (Harvey & Meyer, 2000). Por estos

motivos no son una alteracion definitivamente diagndstica.

e Células epiteliales: ElI aumento de células epiteliales son una alteracion

presuntiva de cistitis, por demostrar una alta descamacion del urotelio (Harvey
& Meyer, 2000).

e Cristales: La presencia de cristales en escasa cantidad se puede observar en
animales sanos. Cristales en moderada cantidad son una alteracion presuntiva
de cistitis, pero debe combinarse con esterasa leucocitaria positiva para
confirmar la inflamacion. La abundancia de cristales es patoldgica e indica una

marcada cristaluria (Yaday et al., 2020).

e Bacterias: Las bacterias observadas de forma moderada o abundante son
alteraciones presuntivas de cistitis bacteriana solo en compafia de esterasa
leucocitaria positiva, de lo contrario corresponden a un artefacto habitual por una

toma de muestra sin asepsia (Dorsch et al., 2019).

El estudio de los informes de uroanalisis es clave para el diagndstico de cistitis y su
posterior clasificacién, sin embargo, en pacientes con hallazgos ecograficos descritos en
examenes complementarios en la ficha clinica y con uroanalisis no concluyentes con
cistitis se incluyeron de igual manera como parte de la poblacién en estudio. Estos
pacientes se consideraron en una categoria de diagndéstico no definitivo de la enfermedad
ya que se trata de un diagnéstico presuntivo que debe ser confirmado con la prueba gold
standard, que seria el uroandlisis, aun cuando se detecte un resultado no concluyente,
dado que se puede deber a un error de volumen de muestra, interpretacion clinica o

subestimacién de resultados.

4.9CLASIFICACION DE LOS TIPOS DE CISTITIS

La clasificacion de las cistitis felinas involucra la anamnesis, el examen clinico y los

hallazgos en el uroanalisis (Figura 3).
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» Clasificacion segun su manifestacion clinica:

Cistitis_subclinicas: Todas aquellas en que los pacientes no manifiesten

signologia en el domicilio, en donde no se han detectado alteraciones del tracto
urinario en el examen clinico y el uroanalisis sea concluyente con cistitis (Chew
& Dibartola, 1998).

Cistitis clinicas: Todas aquellas en que los pacientes manifiesten signologia en

el domicilio y/o se hayan detectado alteraciones del tracto urinario en el examen
clinico y el uroanalisis sea concluyente con cistitis (Chew & Dibartola, 1998).

» Clasificacion segun su causa:

Cistitis bacteriana: Aquellas cistitis en las que el uroandlisis indica moderadas o

abundantes bacterias en el sedimento urinario, acompafadas de prueba de
esterasa leucocitaria positiva (Harvey & Meyer, 2000).

Cistitis por urolitiasis: Aquellas cistitis en las que el uroanalisis indica moderada

presencia de cristales acompafada de prueba de esterasa leucocitaria positiva
0 solamente abundantes cristales (Elliot & Houston, 2009).

IF: Aquellas cistitis en que solo se presente prueba de esterasa leucocitaria
positiva, con o sin sangre en la tira o sedimento y se descarten las causas
anteriores (Yaday et al., 2020).

21



Clasificacién por tipos de cistitis

Forma de
presentacion

Anamnesis ‘ Anamnesis X
Examen clinico Clinico Subclinico Examen clinico X
Hallazgos del uroanalisis Hallazgos del uroanélisis

L Cistitis

Interpretacion de uroanalisis

l

Moderadas o abundantes bacterias : ; Prueba de esterasa leucocitaria
Moderada presencia de cristales

en el sedimento urinario % positiva, con o sin sangre en la

+ e tira o sedimento
s Prueba de esterasa leucocitaria
Prueba de esterasa leucocitaria +

it positiva c X d
sitiva
i Abundantes cristales ausas anteriores descartadas

Cistitis bacteriana Cistitis por urolitiasis CIF

Figura 3: Flujograma especifico de diagndstico y clasificacion por causas/etiologia

de cistitis en felinos domeésticos (Elaboracién propia, 2025).

4.10 CALCULO DE PREVALENCIA GLOBAL, ESPECIFICA, POR ANO Y POR
CAUSAS

El calculo de la prevalencia global de cistitis, como también por afio y por causas se
realizd mediante la siguiente formula que consiste en el cociente del nimero de animales
enfermos en un momento en el tiempo (con cistitis diagnosticada por uroanalisis) y el
ndmero total de animales en riesgo en la poblacion en ese momento en el tiempo (Dohoo
et al., 2003).

Nimero de individuos o animales enfermos en un momento en el tiempo

D=
Numero total de individuos en riesgo en la poblacion en ese momento en el tiempo

También se estimo la prevalencia especifica para cistitis considerando la misma férmula
anteriormente sefialada, pero ubicando en el numerador a los pacientes con diagndstico

de cistitis por uroandlisis y en el denominador al total de pacientes a los cuales se les
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realizd un uroanalisis. Este calculo también se hizo por afio y por causas de la

enfermedad.

Para cada una de las prevalencias estimadas, se determiné su respectivo Intervalo de
Confianza del 95% (IC 95%) por medio de la metodologia descrita por Noordhuizen et al
(1997), o bien utilizando las aplicaciones de Win Epi (De Blas et al., 2006).

4.11 ANALISIS ESTADISTICOS
Se utilizaron las siguientes herramientas y programas estadisticos:
e WinEpi

Plataforma que proporciona herramientas epidemiolégicas, incluyendo evaluacion de
pruebas diagnadsticas, calculo de tamafio de muestra y calculos estadisticos (De Blas et
al., 2006). Se emple6 para determinar la posible asociacion y existencia de diferencias
estadisticamente significativas entre las caracteristicas demograficas de los pacientes
felinos con diagndstico de cistitis (edad, sexo, condicion corporal, tipo de alimento, calidad
de alimento y estilo de vida) y también para la determinacion de los IC 95% de las

prevalencias.

e Epilnfo

Es un software (version 7.2) que permite el ingreso de datos y su andlisis mediante
estadistica y graficos epidemiolégicos para investigar brotes mediante vigilancia de
enfermedades de estudios epidemiolégicos (Centers for Disease Control and Prevention,
2022). Se utilizd6 para determinar la medida de riesgo (Odds Ratio) en los factores

posiblemente asociados con cistitis en felinos domeésticos.

e Tablas de contingencia 2x2

Una tabla de contingencia (Figura 4) es una distribucién en filas y columnas en que los
individuos se clasifican en funcion de variables y se utiliza para contrastar una asociacion

entre variables por medio de dos columnas y dos filas que le dan la denominacion de 2 x
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2, donde ambas variables se contrastan para obtener cuatro celdas con valores totales

por cada fila y columna, también un total general (Alvarez & Pérez, 2009).

Medicion 2

Variable Variable

presente ausente Total
™ Variable
5 presente (a) (b) (a+b)
§ Variable
g ausente (c) (d) (c+d)
=

Total (a+c) (b+d) (a+b+c+d)

Figura 4: Tabla de contingencia de un estudio transversal (Alvarez & Pérez, 2009).

e (Odds ratio (OR)

Medida de razon de probabilidades de estudios epidemioldgicos transversales para
cuantificar la fuerza de asociacion entre un factor y una enfermedad (Alvarez & Pérez,

2009). Se interpreta de la siguiente forma:

- OR<1.: el factor en estudio juega un rol protector del desarrollo de la

enfermedad (es un factor de proteccion).

- OR = 1: ausencia de asociacién entre el factor en estudio y la

enfermedad.

- OR> 1. el factor en estudio es un factor de riesgo del desarrollo de la

enfermedad.

Este valor de OR se inform6 va a informar en conjunto con el valor p para cada variable
en estudio (menor a 0,05, sefalando significancia estadistica) y de su Intervalo de
Confianza del 95% (IC 95%) (Noordhuizen et al., 1997), que indica si el OR es
estadisticamente significativo o no. Si se incluye el valor “1” dentro del rango del intervalo
de confianza, el OR se consideré como no estadisticamente significativo, combinado esto

con la observacion de un valor p mayor a 0,05 (Caballero et al., 2015).
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e Chi- Cuadrado

Consiste en una prueba estadistica no paramétrica que evalla la relacion o
independencia entre dos variables cualitativas que compara dos hipoétesis: la hipétesis
nula(HO) que plantea la independencia entre las variables, y la hipétesis alternativa(H1)
gue sugiere su asociacion. De esta manera el test de chi-cuadrado determina si los
resultados observados difieren de los tedricos, por lo que, si la diferencia es significativa,
se rechaza HO, que indica asociacion de variables y si no hay una diferencia significativa,
se acepta HO, que indica que son variables independientes (Cerda & Villarroel Del, 2007).
En el presente estudio, la prueba de Chi-cuadrado consider6 como variables a los datos
demograficos (edad, sexo, condicion corporal, estilo de vida, calidad de alimento y tipo
de alimentacion) de las fichas clinicas para ver si habia asociacion con la enfermedad y

diferencias entre los porcentajes.

En especifico, se uso la prueba de Chi cuadrado con correccién de Yates, considerando
un valor p menor a 0,05 como significancia estadistica. La correccion de yates es una
metodologia que se realiza cuando se utiliza la prueba Chi- cuadrado con valores
numéricos menores 0 cercanos a “5”, ya que se basa en que, si los resultados son
pequefios, el valor p de la prueba va a tener la tendencia a dar valores pequefios, es
decir, menor a 0,05 y si fuera asi la asociacion de las variables seria estadisticamente
significativa (que ocurre cuando el valor p obtenido es menor a 0,05) y no habria
diferencias en los resultados. Esta correccién se hace en los valores “observados” y
“esperados” (restando 0,5) del calculo del estadistico Chi-cuadrado y ajusta los valores
para que el valor p sea mas robusto y confiable con relacion al analisis de los datos (Hazra
& Gogtay, 2016).

4.12 ASPECTOS ETICOS

El uso y revision tanto de las fichas clinicas de los pacientes felinos atendidos en el HCV
durante los afos 2022 a 2024, como también de los informes de uroandlisis esta
autorizado por la direccion de dicha institucion (Anexo 1). La carta de apoyo para la
realizacion del proyecto de memoria de titulo esta firmada por la direccion de la carrera
de Medicina Veterinaria de la Universidad San Sebastian (Anexo 2).
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4.13 PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

Los resultados de este estudio se muestran mediante representaciones graficas de barras
obtenidas con las aplicaciones del programa Microsoft Excel para mostrar la prevalencia
global y por afio expresada en porcentajes y este programa también se usé para obtener
la linea de tendencia en el tiempo de algunas prevalencias. Por otro lado, se construyeron
tablas para visualizar la diferencia de las causas de cistitis y los factores asociados, como
también la descripcibn de las caracteristicas demogréficas de los animales
diagnosticados con la enfermedad, proporcionando una base para un andlisis detallado.
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5. RESULTADOS

En base a la poblaciéon estudiada y la informacién obtenida considerando los criterios de
inclusién y exclusion, se obtuvieron los datos de 512 felinos domésticos para el estudio,
de un total de 61 informes de uroanalisis, de los cuales se excluyeron 5 debido a las
fichas clinicas asociadas incompletas con respecto a la anamnesis y datos
epidemioldgicos, 56 contaban con informe de uroanalisis asociados a sus fichas clinicas
completas y de estos se excluyeron 2 pacientes que no presentaban diagnostico de
cistitis segun fichas clinicas y uroandlisis.

5.1 PREVALENCIA GLOBAL Y POR ANO DE CISTITIS

Se registro un total de 512 felinos domeésticos atendidos en el HCV durante el periodo en
estudio y 54 casos de cistitis diagnosticada por uroanalisis, lo que corresponde a una
prevalencia global de un 10,5% (IC 95%= 7,9%-13,2%) (Tabla 5).

En cuanto a la prevalencia especifica de cistitis, de un total de 56 gatos en los cuales se
realiz6 uroandlisis, 54 tuvieron diagnéstico de cistitis, estimandose una tasa de un 96,4%
(IC 95%= 91,6%-100%) (Tabla 5).

Se registraron diferencias estadisticamente significativas entre las prevalencias cruda y
especifica (valor p menor a 0,05) (Tabla 5).

Tabla 5: Prevalencia global (cruda) y especifica de cistitis en felinos domésticos (%).
Hospital Clinico Veterinario, Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios
2022 a 2024.
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Casos(n) Total (N) Prevalencia (%) IC 95%

Global 54
(cruda)

54 56 96,4% 91,6%-100,0%

Chi cuadrado= 242.32, grados de libertad=1, valor p=<0.001.

512 10,5% 7,9%-13,2%

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

La prevalencia cruda (tasa cruda) de cistitis por afio fue: 10,7% (IC 95%=6,2%-15,3%) en
el afio 2022; 9,6% (IC 95%-= 4,8%-14,4%) en el afio 2023 y un 11,1% (IC 95%= 6,6%-
15,6%) en el afio 2024 (Tabla 6).

Se observaron diferencias estadisticamente significativas entre estas prevalencias por

afio (valor p menor a 0,05) (Tabla 6).

Tabla 6: Prevalencia Cruda de cistitis por afio (%). Hospital Clinico Veterinario,
Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Afo Casos(n) Total (N) Prevalencia (%) IC 95%

2022 19 177 10,7% 6,2%-15,3%
2023 14 146 9,6% 4,8%-14,4%

2024 21 189 11,1% 6,6%-15,6%

Chi cuadrado=485.90, grados de libertad=2, valor p=<0.0001

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Se determiné una ligera tendencia al aumento en la casuistica y en la prevalencia cruda
en el periodo en estudio, ya que el valor de la pendiente (de la ecuacion de la recta) es
0,0019 al ser positivo indica un aumento en la prevalencia durante esos afios, aun cuando
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el 2023 disminuyd (9,6%) el aumento hacia 2024 (11,1%) resulta en una tendencia
general ascendente “Un valor positivo de la pendiente indica que la variable dependiente
tiende a aumentar a medida que aumenta la variable independiente” (Montgomery et al.,
2012) (Figura 5).

Prevalencia (%)

11.0% 10.7%
y= 00019x+0101 -
10.5% s m m m m®
10.0%
96%
9.5%
9.0%
8.5%
2022 2023 2024
B Prevalencia (%) 10.7% 9.6% 11.1%

Figura 5: Prevalencia Cruda por afio de cistitis (%). Hospital Clinico Veterinario,
Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

La prevalencia especifica de cistitis por afio se detalla en la Tabla 7. Se observa una
mayor prevalencia en los afios 2022 (33,9%; IC 95%=21,5%-46,3%) y 2024 (37,3%; IC

95%=24,8%-50,2%) y una tasa menor en el afio 2023 (25,0%; IC 95%=24,8%-50,2%),
sin diferencias estadisticamente significativas entre estas tasas (valor p mayor a 0,05)
(Tabla 7), como también una tendencia al aumento en la prevalencia y la casuistica

(Figura 6).

Tabla 7: Tasa Especifica de cistitis por afio (%). Hospital Clinico Veterinario, Universidad

San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Casos(n) Total (N) Prevalencia (%) 1C 95%

21,5%-46,3%

56 25,0% 13,7%-36,4%
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2024 21 56 37,5% 24,8%-50,2%

Chi cuadrado= 2.12 grados de libertad=2, valor p= 0.34

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Se determin6 una ligera tendencia al aumento en la casuistica y en la prevalencia
especifica en el periodo en estudio, ya que el valor de la pendiente es 0,0179 al ser
positivo indica un aumento en la prevalencia durante esos afios, aun cuando el 2023
disminuyo (25,0%) el aumento hacia 2024 (37,5%) resulta en una tendencia general

ascendente (Figura 5).

Prevalencia (%)

37.5%

40.0%
0,
35.0% 33.9% y=0.0179x +0.2857

30.0% s = m m = m m ®
55 0% 25.0%
20.0%

15.0%

10.0%

5.0%

0.0%

2022 2023 2024
B prevalencia (%) 33.9% 25.0% 37.5%

Figura 6: Prevalencia Especifica por afio de cistitis (%). Hospital Clinico Veterinario,

Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

5.2 PREVALENCIA POR CAUSAS DE CISTITIS

En la estimacion de la tasa cruda de cistitis por causas, se encontré una mayor
prevalencia de CIF (5,9%, IC 95%=3,82%-7,90%), seguida de cistitis por urolitiasis (3,5%;
IC 95%= 1,99%-5,05%) y, por ultimo, cistitis bacteriana (1,22%; IC 95%= 0,29%-2,05%)

(Tabla 8). Entre estas tasas, se observaron diferencias estadisticamente
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significativas (valor p menor a 0,05).

Tabla 8: Tasa cruda por causas de cistitis (%). Hospital Clinico Veterinario, Universidad

San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Causas Casos(n) Total (N) Prevalencia (%) IC 95%

CIF 30 512 5,9% 3,82%-7,90%

Urolitiasis 18 512 3,5% 1,99%-5,05%

Bacteriana 6 512 1,2% 0,29%-2,05%

Chi cuadrado= 16.59, grados de libertad=2, valor p= 0.0002

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Se determind un aumento en la casuistica durante esos afos de la prevalencia cruda de

CIF (5,9%) por sobre las demas causas de cistitis (Figura 7).

Prevalencia (%)
7.0%
5.9%
6.0%
5.0%
4.0% 3.5%

3.0%

2.0%
1.2%

-

0.0%
CIF Urolitiasis Bacteriana
B Prevalencia (%) 5.9% 3.5% 1.2%

Figura 7: Prevalencia cruda por causas de cistitis en pacientes felinos (%). Hospital
Clinico Veterinario, Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a
2024.

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

31



En relacion a la prevalencia especifica por causas, se determiné una mayor tasa para
CIF (55,6%; IC 95%= 42,29%-68,82%) y en segundo lugar se ubicd la cistitis por
urolitiasis (33,3%; IC 95%= 20,87-45,79%), seguida de la cistitis bacteriana (11,1%; IC

95%-=2,73-19,50) (Tabla 9), observando diferencias estadisticamente significativas entre

estas tasas (valor p menor a 0,05).

Tabla 9: Tasa especifica por causas de cistitis (%). Hospital Clinico Veterinario,

Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Causas Casos(n) Total (N) Prevalencia (%) IC 95%

CIF 30 54 55,6% 42,29%-68,82%
Urolitiasis 18 54 33,3% 20,87%-45,79%
Bacteriana 6 54 11,1% 2,73%-19,50%

Chi cuadrado= 24.95, grados de libertad=2, valor p= <0.001

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Se determin6 un aumento en la casuistica durante esos afios de la prevalencia especifica

de CIF (55,6%) por sobre las demas causas de cistitis (Figura 8).

Prevalencia (%)

60.0% 55.6%
50.0%
0,
40.0% 33.3%
30.0%
20.0%
11.1%
10.0% -
0.0%
CIF Urolitiasis Bacteriana
B Prevalencia (%) 55.6% 33.3% 11.1%

Figura 8: Prevalencia especifica por causas de cistitis en pacientes felinos (%). Hospital
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Clinico Veterinario, Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a
2024.

Fuente: Elaboracion propia, 2025.

5.3FACTORES POSIBLEMENTE ASOCIADOS A LA PRESENTACION DE CISTITIS
EN FELINOS

Sin considerar la significancia estadistica, entre los factores segln categorias que estan
relacionados a la presentacion de cistitis con un Odds Ratio >1 categorizados como
factores de riesgo para la enfermedad, se encuentran los felinos domésticos de 2-6 afios
y > 6 afios, que sean machos, con condicidén corporal 4/5 (sobrepeso), tipo de alimento
seco, ademas que su estilo de vida sea indoor. Los factores con un odds ratio < 1 que se
catalogan como factores de proteccion para la enfermedad fueron los felinos domésticos

con tipo de alimento mixto, y calidad de alimento econémico.

Finalmente, los factores de riesgo estadisticamente significativos fueron: gatos obesos
(CC 5) (OR=4.3622; IC 95%= 1.4904-12.7674) y que son alimentados con alimento de
calidad premium (OR= 2.6703; IC 95%= 1.2417-5.7426) y resulté factor de proteccion
gue, es estadisticamente significativo fue la condiciéon corporal ideal (3/5) (OR=0.3360;
IC 95%=0.1549-0.7287) (Tabla 10).

Tabla 10: Factores de riesgo y de proteccion para la presentacion de cistitis en felinos
domésticos. Hospital Clinico Veterinario, Universidad San Sebastian, Sede de la
Patagonia, aflos 2022 a 2024.

Factores Categorias 95% IC

2-6 afios

0.7021-2.6048 0,36
Otras edades Ref *
>6 anos 1.7000
0.8607-3.3577 0,12
Otras edades Ref *
Machos 1.4356 0.7952-2.5919 0,22
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Ideal 3/5 0.3360
0.1549-0.7287** 0,004
Otras CC Ref *
Sobrepeso 4/5 1.7455
0.7577-4.0210 0,18
Otras CC Ref *
Sondicion Ob 5/5 4.3622
eso . _
corporal 1'4904** 0,004
Otras CC Ref * 12.7674
Seco 2.0787
0.4475-9.6552 0,34
Otros alimentos Ref *
: 0.1511-3.6104 0,70
alimento Otros alimentos Ref *
Econémico 0.2823
0.1008-0.7903 0,01
Otros alimentos Ref *
Premium
Calidad de 2.6703
: Otros alimentos 1.2417-5.7426** 0,01
alimento *
Ref
Indoor 1.5932
Estilo de 0.7000-3.6259 0,26
. Outdoor
vida Ref *

*Ref= Categorias de referencia, ** Factores de riesgo estadisticamente significativos.

Fuente: Elaboracién propia, 2025.
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5.4CARACTERIZACION DEMOGRAFICA DE LOS FELINOS CON DIAGNOSTICO DE
CISTITIS

Del total de felinos domésticos diagnosticados con cistitis, el mayor porcentaje segun
categorias fueron animales de 2 a 6 afios (66,7%), machos (61,1%), con condicion
corporal ideal (3/5) (40,5%), alimentados con tipo de alimento seco (95,7%), alimentados
con calidad de alimento premium (65,9%) y estilo de vida indoor (82,6%) (Tabla 11).

Tabla 11: Caracteristicas demogréficas individuales y de estilo de vida de los felinos
domeésticos con diagnostico de cistitis Hospital Clinico Veterinario, Universidad San

Sebastian, Sede de la Patagonia, afios 2022 a 2024.

Caracteristicas Categorias C)) Valor -p
<2 afios 0,0 (0/51)
2-6 afios 66,7 (34/51) 0.02
>6 afios 33,3 (17/51)
Macho 61,1 (33/54)
0.10
Hembra 38,9 (21/54)
Muy delgadol/5 2,7 (1/37)
Delgado 2/5 0,0 (0/37)
Condicion corporal Ideal 3/5 40,5 (15/37) 0.77
Sobrepeso 4/5 32,4 (12/37)
Obeso 5/5 24,3 (9/37)
Seco 95,7 (44/46)
Tipo de alimento Humedo 0,0 (0/46) <0.0001
Mixto 4,3 (2/46)
Econdmico 12,2 (5/41)
Calidad de alimento 0.02
Estandar 22,0 (9/41)
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B v

Indoor 82,6 (38/46)
Estilo de vida 0.0005
Outdoor 17,4 (8/46)

Fuente: Elaboracion propia, 2025.
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6. DISCUSION

Este estudio epidemiolégico transversal determiné la prevalencia global y especifica de
cistitis diagnosticada por uroanalisis en felinos domésticos pacientes del Hospital Clinico
Veterinario de la Universidad San Sebastian, sede de la Patagonia durante los afios 2022
a 2024y, por otro lado, se estimo la prevalencia de cistitis por causas y se establecieron
factores asociados con la enfermedad, ademas de realizar una caracterizacion
demografica de los animales enfermos. Se evidencio una prevalencia global de cistitis del
10,5% (54/512), siendo esto un hallazgo relevante en cuanto a prevalencias globales ya
gue no existen estudios con evidencia referida a esta prevalencia en concreto, pero si
una estimacién de prevalencias de una revision epidemioldgica de Estados Unidos, Reino
Unido y Tailandia que indican que “La FLUTD ocurre con frecuencia, representando
aproximadamente entre el 1,5 % y el 4,5 % del total de los casos felinos atendidos en
clinicas veterinarias" (Liu et al., 2022). La prevalencia especifica del 96,4% (54/56) en
gatos con uroanalisis realizado refleja que este procedimiento diagnéstico es certero al
momento de sospechar la enfermedad, reforzando la utilidad diagnostica del uroanalisis
como herramienta fundamental, como ya se plantea en la literatura (Yaday et al., 2020;
Chew & Dibartola,1998).

En cuanto a la distribucion anual de cistitis en felinos, si bien no se observaron diferencias
estadisticamente significativas entre las prevalencias en los afios en estudio, si se
identificd una ligera tendencia al alza en la prevalencia hacia el afio 2024. Esto podria
estar asociado a un mayor uso del uroandlisis, a una mayor conciencia clinica de los
meédicos veterinarios sobre FLUTD o a factores ambientales persistentes asociados al

estilo de vida como el confinamiento (Elliot & Houston, 2009).

Respecto a la etiologia, la cistitis idiopatica felina (CIF) fue la causa mas frecuente
identificada en esa investigacion (55,6%), lo cual es consistente con multiples estudios

realizados en Polonia e Indonesia que posicionan a la CIF como la principal causa de
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FLUTD (Hostutler et al., 2005; He et al., 2022). La alta frecuencia de CIF refuerza la
necesidad de considerar los factores ambientales asociados al estrés, elementos clave
en la presentacion de este tipo de cistitis. En segundo lugar, se encontré la cistitis por
urolitiasis (33,3%) lo que concuerda con estudios a nivel mundial realizados en Polonia
(Nururrozi et al., 2020). y en tercer lugar se encuentra la cistitis bacteriana (11,1%) lo que
se coindice con literatura de un estudio realizado en EE. UU. y Noruega (Litster & Weese
2019).

La cistitis idiopatica felina (CIF) result6 ser la principal causa de cistitis en la poblacion en
estudio, lo que concuerda con lo descrito en la literatura mencionada. Si bien su origen
especifico no se ha identificado, destaca la implicancia de factores ambientales
relacionados con el estrés como desencadenantes clave. Los gatos son particularmente
susceptibles al estrés debido a su sensibilidad etoldgica, y cualquier cambio en el entorno
puede inducir signos clinicos compatibles con cistitis. Esto se explica por las alteraciones
fisiologicas que el estrés genera en el tracto urinario inferior, afectando la homeostasis

urinaria y la funcion vesical (Pérez, 2018).

Respecto a los factores asociados a la presentacion de cistitis, el analisis mediante Odds
Ratio permitié identificar factores de riesgo: felinos domésticos entre 2 a 6 afos,
concordando con Hostutler et al. (2005), y mayores de 6 afios (Nururrozi et al., 2020),
indicando que la enfermedad también puede presentarse en edades mas avanzadas.
Asimismo, los machos presentaron mayor riesgo, probablemente debido a caracteristicas

anatémicas como la uretra mas larga y estrecha (Nururrozi et al., 2020).

Otros factores relevantes fueron el sobrepeso (4/5) y obesidad (5/5), este ultimo fue
estadisticamente significativo, lo que coincide con estudios que relacionan el exceso de
peso con un mayor riesgo de FLUTD, especialmente en combinacion con dietas
inadecuadas (Defauw et al., 2011). Es un tema de actualidad la presentacion de estas
condiciones corporales insanas, que alcanzan hasta un 63% de los felinos domésticos

en paises desarrollados (Gomez & Gonzalez, 2021).
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También se identific6 como factor de riesgo el consumo de alimento seco, relacionado
con un menor consumo de agua, lo cual predispone a una orina mas concentrada y a la
formacion de cristales urinarios (Fernandez, 2021). Adema4s, la alimentacion de tipo
premium fue el otro factor que presentd significancia estadistica indicando un mayor
riesgo de desarrollo de cistitis, posiblemente relacionado con su densidad calérica y

composicién mineral (Heinze,s.f).

Los resultados muestran una mayor asociacién de cistitis con sexo macho, condicién
corporal elevada, alimentacion seca y estilo de vida indoor. Este patron coincide con lo
descrito por Bartges & Kirk (2006) y Defauw et al. (2011), quienes identifican que la
obesidad y el sedentarismo contribuyen al desarrollo de enfermedades urinarias,

probablemente debido a una menor ingesta hidrica y al estrés ambiental.

A su vez, el hallazgo de un mayor riesgo con alimentos premium podria reflejar una
sobrevaloracion de su calidad, sin considerar su densidad mineral o su efecto en el pH
urinario, lo que amerita educacion dirigida a tutores sobre las caracteristicas especificas
de los alimentos, mas all4 del marketing. En este estudio se realiz6 una clasificacion en
cuanto a marcas comerciales de alimentos y su composicion nutricional basado en una
categorizacion comun segun la calidad el alimento en diversos estudios internacionales
gue evallan la nutricién (Urueta Hinojosa et al., 2024; Amir et al., 2014). Con respecto a
esto, antecedentes bibliograficos sefalan que: “En Chile, ni en otros paises, existe una
normativa que establezca parametros técnicos respecto de este tipo de clasificaciones,
por ende, sbélo podemos entenderlo como una categoria estrictamente comercial”
(Servicio Nacional del Consumidor—SERNAC, 2021).

En contraste, los factores de proteccion detectados (alimentacion mixta, calidad
econdmica del alimento y condicion corporal ideal) aportan nuevas hipotesis que pueden
explorarse en estudios posteriores. Resulta interesante que los alimentos econémicos se
asociaran con menor riesgo, lo cual puede estar relacionado con una mayor proporcion

de humedad o menor densidad cal6rica.

Los hallazgos de este estudio en cuanto a los factores posiblemente asociados la

enfermedad, refuerzan la idea de que tanto los factores individuales como los

39



ambientales influyen en la aparicidon de cistitis en felinos domésticos, y que no es un solo
factor el causante, sino una interaccion multifactorial, como sefialan Bartges & Kirk
(2006).

En cuanto a la caracterizacion demogréfica, los felinos con diagnéstico de cistitis fueron
en su mayoria machos (61,1%), de 2 a 6 afos (66,7%), con condicion corporal ideal (3/5)
(40,5%), consumo de alimento seco (95,7%), alimentacion premium (65,9%), y un estilo
de vida indoor (82,6%). La mayoria de estos factores implicados se reportan en la literatura
por su asociacion con la presentacion de cistitis especificamente la edad, el sexo,
alimento seco, estilo de vida (Sumner & Rishniw, 2016, p.1), no asi la condicion corporal
ideal (3/5) y premium antecedentes que resultara relevante tenerlos en consideracion en
proximos estudios. Esto se puede deber a que la poblacién en estudio presentaba una
alimentacion de calidad derivado de un manejo nutricional adecuado asociado a un
componente econdmico y preocupacion de parte de los tutores y una condicién corporal
optima que referido a la clinica podemos definir como un “gato standard”, es decir, a lo

esperado en una poblacion normal o de referencia.

Segun los resultados sobre los factores posiblemente asociados a la presentacion de
cistitis, se acepta la hipétesis, ya que estan en diferente medida vinculados al desarrollo

de la enfermedad y con mayor impacto como componente multifactorial.

Este estudio también evidencié la importancia de contar con registros clinicos detallados,
preferiblemente digitales. La falta de datos completos en fichas clinicas fisicas fue una
limitante importante, lo que conllevo a la exclusion de varios pacientes conforme a los
criterios de inclusion y ademas se traté de una poblacion en estudio hospitalaria que esta
compuesta por pacientes felinos con un relativo “bien cuidado” por parte de sus
propietarios y que los resultados podrian verse influenciados por la casuistica,
caracteristicas inherentes de la poblacién que asistio al HCV en el periodo de afios

comprendidos para este estudio, pero que no afecta la validez del estudio ni su disefio.

La informacion recogida en la anamnesis asociada a la alimentacion del paciente es de
suma importancia (Montenegro, 2022). La calidad del alimento, las conductas o rutinas

alimentarias, como, por ejemplo, si el paciente consume premios comerciales, carne,
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comida casera, si depreda microfauna en el caso de pacientes sin confinamiento son de
interés son en el uroanalisis, ya que la dieta influye directamente en la composicion de la
orina (Pibot et al., 2009)

La coexistencia de enfermedades ya diagnosticadas en especial la enfermedad renal
(Roa, 2021), es un dato necesario de considerar en la interpretacion de un uroanalisis.
En este estudio se elimind un paciente de la poblacion especifica por presentar un
uroanalisis sugerente de FLUDT, pero que detallaba curso de enfermedad renal. En estos
casos no se puede descartar que la esterasa leucocitaria presente en la orina sea propia

de uretra, vejiga, uréteres o rifiones (Ling et al., 2003).

En base a los resultados de esta investigacion, es posible entregar recomendaciones
para un mejor registro de datos y anamnesis, como también de exadmenes
complementarios para orientar un posible diagnéstico de cistitis en felinos domésticos,

las cuales se describen a continuacion:

e Reqistro del método de obtencidn de la muestra urinaria: Es fundamental

consignar en la ficha clinica o informe de uroandlisis el método de recoleccion
(miccidn, cistocentesis o sondaje uretral), ya que este puede explicar la
presencia de bacterias, eritrocitos o células inflamatorias. Por ejemplo, la
miccion puede generar falsos positivos de bacteriuria; la cistocentesis puede
causar hematuria leve; y el sondaje uretral puede incrementar los elementos

celulares.

e Incluir informacién detallada en la anamnesis sobre habitos alimenticios: Se

recomienda incorporar datos sobre tipo y calidad de alimento, consumo de
premios, ingesta de comida casera o caza de presas, lo cual permitiria evaluar

con mayor precision la asociacion entre alimentacion y cistitis por urolitiasis.

e Incluir informacion sobre actividad fisica: Registrar el nivel de actividad o

sedentarismo puede ayudar a comprender la relacion entre inactividad, obesidad
y desarrollo de tapones mucosos, dado que el sedentarismo favorece la

precipitacion de componentes urinarios.
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Complementar con estudios de imagenologia (ecografia y radiografia): Es

crucial integrar estudios por imagenes para contrastar los hallazgos del
uroanalisis y alcanzar un diagnéstico integral. Algunos urolitos pueden ser
visualizados por ecografia o radiografia, aunque no se detecten cristales en el
sedimento urinario, lo que podria generar falsos negativos (Elliot & Houston,
20009).

Diagnostico radiografico de urolitos: La imagenologia permite observar urolitos

incluso cuando no hay cristales microscopicos en el sedimento urinario. El
diagnostico presuntivo para evaluar ausencia/presencia de urolitos es por
imagenologia, pero el diagnostico definitivo para confirmacion es el uroandlisis

que es la prueba “gold standard” (Coopens et al.,2021).

Prueba de agitacion positiva e _interpretacion ecografica: La presencia de

lipiduria (lipidos en orina) puede generar una imagen hipoecogénica, lo que
podria llevar a un falso diagnostico de cistitis si no se correlaciona con otros
hallazgos. Por ello, el diagndstico ecografico debe basarse principalmente en el
engrosamiento de la pared vesical, indicador de inflamacién (Dobre et al., 2019;
Sislak et al., 2014).

Algunas medidas de prevencién basadas en los factores asociados a la presentacion de

cistitis en felinos domésticos son las siguientes:

Manejo ambiental: Principalmente debido a la implicancia que resultaron tener

los factores ambientales asociados al papel que desempefa el estrés en la
presentacion de cistitis, se pueden implementar mejoras en el entorno del felino
modificando un lugar mediante enriquecimiento ambiental incorporando zonas
de altura (torres, rascadores), diversas formas de que pueda realizar ejercicio en
su rutina, con esto evitamos el sedentarismo y por ende control de su condiciéon
corporal (Buffington et al., 2006). Sumado a lo anterior, se recomienda aplicar
feromonoterapia (Feliway spray) un ambientador, ya que esta descrito su funcion
en la disminucion de estrés en diferentes situaciones (mudanzas, viajes,etc)
(Buffington, 2006).
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Ademas, resulta fundamental para esta enfermedad la bandeja de arena, la cual
debe ubicarse en un lugar tranquilo, debe limpiarse, tener el tamafio adecuado,
recordar que este espacio es esencial para el felino y requiere comodidad.

Manejo nutricional: El factor clave, la dieta, al ser lo que consumen diariamente,

debe tener especial atencion, se esta implementando que la alimentacion sea
80% humedo y 20% seca, esto va a resultar en una orina mas diluida y nos va
a asegurar el consumo de agua, ya que segun lo que se describi6 ambos
factores actian como complemento en el desarrollo de cistitis (Forrester &
Roudebush, 2007)

Manejo sanitario: Puede que esto sea lo que mas se pueda recomendar para

prevenir cualquier enfermedad, y si nos enfocamos en cistitis seria Gtil hacer
chequeos de control de peso corporal, ademas, asi como se hacen controles de
perfil hematoldgico, bioquimico, seria importante incluir el uroandlisis no solo
cuando estamos frente a signologia urinaria ya que se puede tratar de una cistitis
subclinica, por lo que resulta fundamental incluirlo en las consultas generales
(Chew & Dibartola, 1998).

Dado el caracter multifactorial de la cistitis felina, se enfatiza la necesidad de un enfoque

preventivo que incluya monitoreo del peso, manejo nutricional adecuado y evaluacion

ambiental para minimizar factores predisponentes.

También es posible indicar diferentes investigaciones futuras, tomando en cuenta los

resultados de este estudio:

Estudiar la relacién entre dietas altas en proteinas y acidificacién urinaria:

Existen evidencias de que una alimentacién rica en proteinas reduce el pH
urinario, lo que podria favorecer la aparicién de urolitos de estruvita (Pibot et al.,
2009). Seria valioso investigar si el consumo excesivo de premios tipo paté de

proteina pura esta relacionado con este mecanismo.

Anotar en el ingreso si el FLUTD es obstructivo o no obstructivo: Seria

importante determinar si los pacientes con cristales presentan mayor propension
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a obstrucciones en comparaciéon con aquellos cuyo sedimento presenta
principalmente eritrocitos. Esta informacién permitiria establecer patrones

clinicos més precisos.

Incluir la cistitis traumatica como variable de estudio: Aunque poco frecuente, se

reconoce como causa potencial. No obstante, su prevalencia es desconocida
debido a la escasez de estudios que la consideren de forma diferenciada (Lloret
et al., 2015).

Uso excesivo de sondaje como causa de cistitis y uretritis: Seria ideal abarcar

estudios de esto y su implicancia en las recidivas de cistitis especificamente de
origen bacteriano para crear conciencia de su uso no justificado como
tratamiento en las cistitis que no tienen respuesta a esta técnica y que por lo
demas aumenta el riesgo de esta enfermedad (Lees et al., 1981).

Impulsar estudios nacionales sobre cistitis en felinos: En Chile las

investigaciones que evallen la prevalencia y causas diferenciadas de cistitis son
muy limitadas. En general la literatura es escasa y se enfocan Gnicamente en
CIF, lo que revela una importante brecha de conocimiento y la necesidad de

generar evidencia en el contexto nacional.
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7. CONCLUSION

Los felinos domésticos atendidos en HCV presentaron una prevalencia global y especifica
elevada de cistitis, lo que concuerda con lo reportado en la literatura internacional. Sin
embargo, este estudio abre nuevas perspectivas al evidenciar la importancia de otras
causas ademas de la CIF, la cual, si bien es la mas frecuente a nivel mundial, no debe ser
la Unica considerada, ya que las demas etiologias representan un porcentaje no menor

que también requiere atencion diagnoéstica y preventiva.

El analisis por afio mostr6 una tendencia creciente en la casuistica de cistitis, lo que
resalta el papel fundamental del uroandlisis como prueba diagndstica de referencia (gold
standard). Su utilizacion oportuna permitio una mejor clasificacion de los tipos de cistitis

y un enfoque mas certero en la determinacion del diagndstico.

Los factores asociados —como edad, sexo, condicion corporal, estilo de vida, tipo y
calidad del alimento— resultaron ser relevantes en la presentacion de cistitis,
identificAandose como factores de riesgo en el desarrollo de esta patologia. Destacar estos
hallazgos es clave para un abordaje preventivo integral, dado que la naturaleza
multifactorial de la cistitis implica que estos elementos estan presentes, en distinto grado,

en cada una de sus variantes.

En términos demograficos, los felinos con diagnostico de cistitis correspondieron
mayoritariamente a individuos de entre 2 y 6 afios de edad, machos, con alimentacion
seca y de tipo premium, condicién corporal 3/5 (ideal) y estilo de vida indoor. Estos
hallazgos coinciden con lo descrito en la literatura y subrayan la importancia de considerar
tanto las caracteristicas del individuo como su entorno al momento de evaluar el riesgo y

prevenir la aparicion de esta enfermedad.
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9. ANEXOS

Anexo 1: Carta de autorizacion de fichas clinicas e informes de laboratorio.

Puerto Montt, 25 ¢e naviembre de 2024

Carta de autorizacion del uso de fichas clinicas e informes de laboratorio Hospital
CUnics vatarinara, Univarsiaaa San Sabastian, Saaa as La Patagonia, Puarts Mont

Mediante |a presente carta, autorizo a la estudianta da Medicina Vetarinaria Pllar Catalina
Alvarez Soto, Rut: 20.523.684.3, & utilizar las fichas clinicas e informes de andlisis de
laboratorio |uroanalisis) de los felinos domeésticos que recibieron atencion medica en
dependencias del Hospital Clinico Veterinano durante el periodo de tlampo compeandido
ontre los anos 2022 a 2024,

El uso de este matenal serd con fines académicos, especificamente para el desarrollo del

" : P Fory

proyecto e memaona de tituto de la estudiante, titulado: “P y

& cistitis en pacientes felinos (Felis catus) atendidos en el Hospital Clinico Veterinario de
la Universidad San Sebastidn, sede de la Patagonia, Puerto Montt, durante los afos 2022
a 2024", cuya profasora patrocinanta es la Dra. Lucia isabel Azécar Aedo.

Atantameante,

— POl
bl
-2l
3 UM‘TRSIDAD
SAN SERASTMN

7

Darectora Hosoital Clinico Vateninano
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Anexo 2: Carta de apoyo para el proyecto de memoria de titulo.

Puerta Montt, 24 de enero de 2025

Carta da apoyo para proyecto de memoria de titulo, carrera de Modicina Veterinarla,
Facultad de Ciencias de la N . Universidad San Sebastian, Sede de la Patagonia,
Puerto Montt

Mediante La presente canta, manifiesto mi apoyo a la estudiante de Medicina Veterinaria Pilar
Catalina Alvarez Soto, Rut: 20.523.964-3, para su proyecto de memoria de titulo, titulado:

"Prevalenciay factores lados a en pach felinos (Felis catus) atendidos en
ol Hospital Clinico Veterinario de la Universidad San Sebastlan, sede de la Patagonia,

Puerto Montt, durante los afos 2022 a 2024", cuya profesora patrocinante es la Dra. Lucia
Isabel Azdcar Aado.

Atentamente,

N\
f1

[\ " pl
GuilleLﬁSentnbahez Venagas

Difestor dbkarrera Medicing Vatarinaria
Universidad San Sebastidn, Sede de la Patagonia

Puerto Montt - Chile
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Anexo 3: Prevalencias global y por afio de cistitis, obtenidas con programa Winepi.

Nivel de confianza % : 95%

Proporciones observadas Frecuencias Observadas Frecuencias Esperadas
Resultado Resultado Resultado
N Si(%) No (%) Si | No Total Si | MNo  Total
Cruda 512  10.5% 89.5% Cruda  53.8 4582 512 Cruda | 97.1 4148 512
Variable A Especifica 56 96.4% 3.59999999999939%  Variable A Especifica 54.0 2.0 56 Variable A Especifica 10.6 45.4 56
Total 568 Total 107.7 460.3 568 Total 107.7 460.3 568

Resultados
Las variables cualitativas Resultado y Variable A estan significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X2) :  242.326

Grados de libertad {ql) : 1

Significaciéon (p) : < 0.0001

Nivel de confianza % : 95%

Proporciones observadas Frecuencias Observadas Frecuencias Esperadas
Resultado Resultado Resultado
N  Si(%) No(%) Si No  Total Si No Total
2022 177 10.7% 89.3% 2022 18.9 158.1 177 2022 835 931 177
2023 146 9.6% 50.4% 2023 14.0 132.0 146 2023 69.2 76.8 146
Variable A Variable A Variable A
2024 189 111% -11% 2024 209.8 -20.8 189 2024 896 994 189
Total 512 Total 242.7 269.3 512 Total 242.7 269.3 512

Resultados
Las variables cualitativas Resultado y Variable A estan significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X?):  485.906

Grados de libertad (gl) : 2
Significacion (p) : < 0.0001

Nivel de confianza % : 95%

Proporciones observadas Frecuencias Observadas Frecuencias Esperadas
Resultado Resultado Resultado
N  Si(%) No(%) Si No  Total Si No  Total
2022 56 33.9% 66.1% 2022 19.0 37.0 56 2022 18.0 38.0 56
2023 56 25% @ 75% 2023 140 420 56 2023 18.0 380 56
Variable A Variable A Variable A
2024 56 37.5% 62.5% 2024 21.0 350 56 2024 18.0 38.0 56
Total 168 Total 54.0 114.0 168 Total 54.0 114.0 168

Resultados
No podemos afirmar que las variables cualitativas Resultado y Variable A estén significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X%) :  2.126

Grados de libertad (gl) : 2
Significacién (p) : 0.3454
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Nivel de confianza % : 95%

Proporciones observadas Frecuencias Observadas
Resultado Resultado
N Si(%) No(%) Si No Total
CIF 512 5.9% 94.1% CIF 30.2 4818 512
Urolitiasis 512  3.5% 96.5% Urolitiasis  17.9 494.1 512
Variable A Variable A :
Bactenana 512 1.2% 98.8% Bacteriana 6.1 5059 512
Total 1536 Total 54.3 1481.7 1536

Resultados
Las vanables cualitativas Resultado y Variable A estan significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X2) :  16.594

Grados de libertad (gl) : 2
Significacion (p) : 0.0002

Frecuencias Esperadas
Resultado
Si No  Total
CIF 18.1 4939 512
Urolitiasis  18.1 493.9 512
Variable A
Bactenana 18.1 493.9 512

Total 54.3 1481.7 1536

Nivel de confianza % : 95%

Proporciones observadas Frecuencias Observadas
Resultado Resultado

N Si (%) No (%) Si No Total

CIF 56 55.6% 44.4% CIF 311 249 56

Urolitiasis 56 33.3% 66.7% Urolitiasis  18.6 37.4 56

Variable A Variable A
Bacteriana 56 11.1% 88.9% Bactenana 6.2 49.8 56
Total 168 Total 56.0 112.0 168

Resultados

Las variables cualitativas Resultado y Variable A estin significativamente asociadas.

Estadistico Chi-cuadrado (X2) :  24.951
Grados de libertad (gl) : 2
Significacién (p) : < 0.0001

Frecuencias Esperadas

Resultado
Si No  Total
CIF 18.7 37.3 56

Urolitiasis  18.7 37.3 56
Bactenana 18.7 37.3 56
Total 56.0 112.0 168

Variable A

56




Anexo 4: Factores asociados a la presentacion de cistitis, obtenidos con tablas de

contingencia 2x2, epiinfo.

139

[k 2446 %] 7554 %| 100.00 %
6667 %| 59667%| 6123%

17| 71 88
1932%| 8068 % 10000%
Y 33337 4034%] 3877%

51 176 227

(R 2247 %| 77.53 %] 100.00 %
100.00 % | 100.00 % | 100.00 %

Odds-based Parameters Statistical Tests

0.36576914

0.8144| 0.38682719

05494 | 0.45855560

21242

L= a= -ty 0.23034022 | 0.41653025
51422 | -57714| 16.055%

57

2982 % 70.187%| 100.00 %
3333%| 2273%| BNU

34| 136| 170

20.00 %) 80.00 %] 100.00 %
66.67 %| 77.27%| T489%

51 176| 227

2247 % 77.53%| 100,00 %
100.00 % | 100.00 % | 100.00 %

Statistical Tests

0.12405707

23543 | 0.12433848

1.8350 | 0.17554343

L= o= 3 006729562

24561

= o= - 0.08958321 | 014317207

9.8246 | -34876| 231367
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195

o 16.92%| 83.08% 100.00 %
E 61.11%| 5226%| 5357%
21| 14g| 169

1243%| 8757 % 100.00 %

3889%| 4774%| 4643%

54| 310| 364

1481 %| 2516%| 100,00 %

100,00 % | 100,00 % | 100,00 %

Statistical Tests

022866022

14452 | 0,22930062

11151 025057739

13619 0,8204

2,2609

Mud P Bxact  URRISTE]

44570 | -2.7441

11.7381

= d= -3 0,14540089 | 024072257

17.86 %
40.54 %

100.00 %
60.00 %

56

100.00 %
40,00 %

60.71 %
3301 %

2643%
100.00 %

103

7357 %
100.00 %

140

100,00 %
100.00 %

Statistical Tests

7.9345| 000434836

7.8782| 0.00500330

6.8711| 0.00875338

04545 0.2550

0.7577

L= 0,00297885

-21.4286 | -36.6177

-6.2335

L = o i) 0.00458532 | 0,00623689
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Exposure

3529% 100,00 %
3243%) 2157 %) 2446%
25| sad| 105
2381%| 76,19 % | 100,00 %
B757%| 7B43%| ThB4E
37| 102] 139
26,62% | 73.38%| 100,00°%
700,00 % | 100,00 % | 100,00 %
Statistical Tests

0.18756869

17218 | 0.18546458

11957 | 0.27409624

L= a=-" 8 0,10081581

= 4= 0,13757135 | 0,19006272

Exposure

16

100.00 %
1M51%

123

100.00 %
8849 %

139

100.00 %
100.00 %

127674

43055 14466 | 13.2467
12963 | 149611
Risk-based Parameters

42446

80735

58,8981

Statistical Tests

0,00435981

80831 0.00450275

65036 | 001076548

o= o 000448627

(- T a=n i) 0,00752205 | 0,01253432
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Exposure

171

100.00 %
9243%

12 14

1429%| 8571%| 100.00%
435%) 8e3n| 757%
46| 139| 185
2486%| 75.14%| 100.00 %
100.00 % | 100.00 % | 100.00 %

Statistical Tests

034081784

0.9024

034212677

0.3381

1.8m2

0.4863

66631

0,52805502

Mid P Bxact  UAESELEEY

11.4453

-8.0209

30.ams

3= = 8 0274595197

0.52301038
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10

o 100.00 %
E 5.43 %
174

2529%| 7471%] 100,00 %

9565%| 9420%| 9457%

46| 138| 184

25.00%| 75.00%| 100.00 %

100,00 % | 10000 % | 100.00 %

Statistical Tests

0.70729269

0.1402 | 0.,70805258

0.0000 | 1,00000000

L= i 0.37934147

0.790% 02231 2.8041

- =d= -8 052350233 | 1,00000000

-5.2874 | -309070) 203323

100.00 %
1220%| 3298%| 2667 %

36,36 % | 63.64 % | 100.00 %
8780 %) 67.02%| 7333xn

41| 94| 135

3037 %| 69.63%| 100,00 %
100,00 % | 100,00 % | 100,00 %

Exposure

Statistical Tests

0.01203345

6.2592 | 0.01235484

5.287%| 0.02147330

(o= 0,00533114

0.3819 0.1626 08973

15 g = 4 000855599 | 0.01176797
-224747 | 372198 | 77256
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66

100.00 %
4925 %

68

100.00 %
50.75 %

134

3060 % | 69.40% | 100,00 %
100.00 % | 100.00 % | 100.00 %

Exposure

Statistical Tests

0.01070943

64643 0.01100628

55911 | 0.01805178

"ol = -0 (0,00585209

1 A= -0 ) 0.00878426 | 001454148

199

80.90 % | 100.00 %
7488%| V625 %

EK

87.10 % | 100.00 %
2512%| 2375%

215 261

1762 % | 8238%| 100,00 %
100.00 %] 100.00 % | 100.00 %

13,10 %
8261%

Exposure

Statistical Tests

0.26234047

1.2437 | 026475731

08584 | 035418518

gl ==t 0,13504520

1.4733 0.7297 3.0015

= a=-n i 017732225 | 034053856
6.1923 | -3.7806| 16.1651
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Anexo 5: Caracteristicas demogréficas asociadas a la presentacion de cistitis y p-

valor(winepi).

Sample Percentage Sample size
#
#

Comparison of proportions

Sample Percentage Sample size

3 65.90 27

66.7 % of expected values < 5

Chi? : 7.56
Degrees of freedom : P4
p value : 0.022847

Sample Percentage Sample size

40.50
32.40
24 .30
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17.40
82.60

One expected cell < 5
corrected X?

11.81
0.000589

Estadistica basica: Diferencias entre proporciones (3)

Datos

Significacién (p) :

El objetivo es ver si existe diferencias entre las proporciones correspondientes a Resultado estratificadas segin la variable y Variable A:
Nivel de confianza % : 95%

@ Volver

Proporciones observadas Frecuencias Observadas Frecuen
Resultado Resultado Resultado
N Si (%) No (%) Si No Total Si No Total
2-6aiios 34  66.7% 33.3% 2-6afios 227 11.3 34 2-6afios 189 151 34
Variable A >6afis 17 33.3% 66.7%  VariableA >Gafios 57 113 17  VariableA >6afis 9.4 7.6 17
Total 51 Total 28.3 22.7 51 Total 28.3 22.7 51
Resultados
Las variables cualitativas Resultado y Variable A estan significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X2) :  5.121
Grados de libertad (gl) : 1
0.0236

cias Esperadas

Datos

Proporciones observadas
Resultado

N Si(%) No(%)

macho 33 61.1% 38.9%

Variable A hembra 21 38.8% 61.2%
Total 54

Resultados
No podemos afirmar que las variables cualitativas Resultado y Variable A estén significativamente asociadas.

El objetivo es ver si existe diferencias entre las proporciones correspondientes a Resultado estratificadas segtin la variable y Variable A:

Nivel de confianza % : 95%

Frecuencias Observadas

cacion (p) :

@ Volver

Resultado
Si No Total
macho 20.2 12.8 33
Variable A hembra 8.1 12.9 21
Total 28.3 25.7 54
Estadistico Chi-cuadrado (X2) :  2.559
Grados de libertad (gl) : 1
0.1097

Estadistica basica: Diferencias entre proporciones (3)

Frecuencias Esperadas

Resultado
Si No Total
macho 17.3 157 33
Variable A hembra 11.0 10.0 21
Total 28.3 25.7 54
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