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INTRODUCCIÓN

La ERC es una de las patologías más 
habituales en los gatos geriátricos, 
siendo su prevalencia del 30-40% en 
pacientes de entre diez y quince años, 
y de hasta el 65% en los mayores de 
quince5. Uno de los biomarcadores 
renales de la ERC es la concentración 
de creatinina plasmática, aunque su 
valor puede alterarse por diferentes 
condiciones como el grado de 
hidratación o la muscular6. Hoy en 
día se ha establecido plenamente 
la relación entre la creatinina y la 
magnitud de la proteinuria. Así, se 
ha descrito que gatos con valores 
elevados de UP/C y fi siológicos de 
urea y creatinina, pueden desarrollar 
azotemia en un plazo máximo de 12 
meses3. Por otro lado, también se 
ha demostrado que el UP/C puede 
indicar la localización de la lesión 
renal (alteración glomerular, tubular o 
intersticial) y se ha relacionado con una 
mayor morbilidad y mortalidad de los 
pacientes. Por todo ello, el urianálisis 
con el estudio de la proteinuria debe 
incluirse en la actividad rutinaria de la 
clínica veterinaria2.

MATERIAL Y MÉTODOS

En este estudio se han incluido un total 
de 56 gatos que se han clasifi cado en 
dos grupos principales:

• Grupo 1 (grupo control): 28 gatos 
sanos.
• Grupo 2 (grupo de animales enfermos): 
28 gatos con ERC. A su vez, este grupo 
se subdividió en dos categorías, 
atendiendo a los parámetros 
propuestos por la International Renal 
Interest Society (IRIS):

Clasifi cación basada en la concentración 
plasmática de creatinina:
- IRIS 2: 4 gatos
- IRIS 3: 8 gatos
- IRIS 4: 16 gatos
- No proteinúricos: 5 gatos
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- Proteinúricos dudosos:6 gatos
- Proteinúricos: 17

En todos los pacientes se llevaron 
a cabo pruebas hematológicas, 
bioquímicas, análisis de orina obtenida 
mediante cistocentesis y ecografía 
abdominal. El estudio estadístico se ha 
realizado con el software SPSS 21.0 y se 
ha llevado a cabo una caracterización 
clínica de la enfermedad, un estudio 
descriptivo, y un estudio inferencial 
para detectar las posibles diferencias 
entre los grupos de gatos sanos y con 
ERC para las variables estudiadas. En 
todos los casos se han considerado 
signifi cativas las diferencias con valor 
de P inferior a 0,05. Finalmente, se 
llevó a cabo un estudio de la posible 
correlación del UP/C con los distintos 
parámetros sanguíneos y urinarios 
analizados utilizando el método de 
Pearson.

RESULTADOS

La edad con la que los pacientes con 
ERC acudieron a consulta se distribuyó 
desde los 2 años de vida hasta los 19 
años (11 +/- 3,92 años), mientras que 
la edad de comienzo de los signos 
clínicos fue entre los 2 y 18 años (10, 
54 +/- 4,62).

Los signos clínicos mostrados en 
el momento del diagnóstico y su 
frecuencia fueron: anorexia (60,7%), 
pérdida de peso (50%), vómitos (50%), 
depresión (42,9%), poliuria-polidipsia 
(39,3%) y úlceras bucales (14,3%).

En la Tabla 1 se muestra el número de 
gatos con ERC según su estadio y su 
proteinuria. A medida que se avanza 
en la clasifi cación IRIS, el número de 
pacientes se incrementa, siendo más 
habituales los enfermos renales en 
estadios avanzados que los gatos 
en estadios iniciales. Los pacientes 
“proteinúricos” suponen el 50% de los 
gatos de los estadios IRIS 2 y 3, mientras 
que ascienden a un 68, 75% en el IRIS 4.

La evolución de los pacientes fue 
desfavorable en 11 individuos 
(39,3%) de los cuales 9 (81,9%) fueron 
eutanasiados mientras que los 2 
restantes(18,2%) presentaron muerte 
natural. La evolución fue favorable en 
13 gatos (46,4%) y desconocida en los 4 
gatos restantes (14,3%).

Se estableció una comparativa entre 
los enfermos renales y los pacientes 
sanos respecto a glóbulos rojos (GR), 
hematocrito (Hto), hemoglobina 
(Hgb),volumen corpuscular medio 
(VCM), leucocitos, neutrófi los, 
eosinófi los, basófi los, linfocitos, 
monocitos, plaquetas, urea, creatinina, 
proteínas totales (PT), globulinas (glob), 
albúmina (alb), cociente albúmina/
globulina (A/G), calcio, fósforo (P), 
sodio (Na), potasio, colesterol, UP/C y 
densidad urinaria, mediante la prueba 
de U de Mann-Whitney. Se determinó 
la existencia de una diferencia 
estadísticamente signifi cativa para los 
siguientes parámetros (Tabla 2).

El estudio de la correlación del 
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Tabla 1: Clasifi cación de los gatos con ERC según el estadio IRIS y la presencia de proteinuria.
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UP/C con las distintas variables 
analizadas demostró la existencia 
de una correlación positiva entre las 
concentraciones de globulinas (p= 
0,026), potasio (p=0,033) y albúmina 
(p=0,041).

DISCUSIÓN

La ERC es una de las patologías más 
comunes en medicina felina y, aunque 
puede diagnosticarse a cualquier 
edad (entre 2 y 19 años de edad en 
nuestro estudio), dicha prevalencia 
se incrementa con la vejez7, siendo 
la edad media de presentación de la 
enfermedad de 10,54 años en nuestro 
trabajo.

En nuestro estudio, los pacientes en 
el momento del diagnóstico de ERC 
presentaban mayoritariamente un 
estado avanzado de enfermedad, hecho 
relacionado con la sintomatología 
tan inespecífi ca que caracteriza al 
proceso como la pérdida de peso o la 
anorexia y que, generalmente, difi culta 
a los propietarios la identifi cación del 
problema. Otros signos clínicos de la 
ERC también observados en nuestro 
estudio fueron poliuria, vómitos 
y depresión, todos ellos descritos 
previamente por otros autores (8).

El análisis del estadio de los gatos 
con ERC (Tabla 1) demostró que a 
mayor avance de la enfermedad, 
representado por el estadio IRIS en el 
que se encuadran, mayor número de 
pacientes proteinúricos se observan. 
Esto se puede relacionar con el hecho 
de que cuando la analítica sanguínea 
revela azotemia, el paciente ya ha 
perdido el 75% de la reserva funcional 
del riñón y, por tanto, la proteinuria es 
más marcada en estadios avanzados 
(2).

Debido a la inespecifi cidad de su 
sintomatología, el diagnóstico de 
la ERC se basa fundamentalmente 
en el hallazgo de una serie de 
alteraciones laboratoriales como 
anemia normocítica- normocrómica 
(no regenerativa), azotemia e 
hiperfosfatemia en el análisis sanguíneo 
y, en el urianálisis, un incremento 
del UP/C y una densidad urinaria 
disminuida (2), hallazgos observados 
también en nuestro estudio (Tabla 2).

En nuestro estudio, el incremento 
de UP/C implicó la disminución de 
albúmina en sangre, fenómeno habitual 
en la ERC. Por otro lado el aumento del 
UP/C presentó una correlación positiva 
con el potasio, pudiendo asociarse 
a una disminución de la excreción 
urinaria del mismo (3).
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